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1. Marc conceptual i justificacié

En relacié amb les xifres i en termes globals, 'Oficina de I'Alt Comissionat de les Nacions Unides
per als Drets Humans (ACNUDH)' estima que entre el 0,5 % i I'1,7 % de la poblacié mundial neix
amb caracteristiques intersexuals. A les Illes Balears, i d’acord amb les dades de I'IBESTAT,? hi
ha una poblacié empadronada de quasi 1,2 milions d’habitants, fet que suposa que,
proporcionalment, hi pot haver fins a 20.400 persones a les nostres illes que estan convivint
silenciosament amb alguna variant intersexual.

Aquestes estadistiques sociodemografiques poden ajudar a crear un imaginari sobre la
dimensié de les intersexualitats i ajudar-nos a coneixer o a preveure fins a quin punt una part
de la poblacié pot presentar una de les multiples variants intersexuals al llarg de la seva vida.

En relacié amb contexts mundials, I'informe del relator especial sobre la tortura i altres tractes o
penes cruels, inhumans o degradants, publicat per la Secretaria del Consell de Drets Humans
de I'Organitzacié de les Nacions Unides (ONU) el 5 de gener de 2016,> en I'apartat «Persones
lesbianes, gais, bisexuals, transgénere i intersexuals en entorns sanitaris», destaca que «en
molts d'estats, a infants que neixen amb atributs sexuals atipics habitualment els sotmeten a
reassignacions de sexe irreversibles, esterilitzacions involuntaries i intervencions quirdrgiques
de normalitzacié genital, practicades sense el seu consentiment informat ni el dels seus pares i
mares, fet que causa una infertilitat permanent i irreversible, produeix un gran patiment
psiquic i contribueix a la seva estigmatitzacio. En alguns casos, els tabus i els estigmes
provoquen que es mati lactants intersexuals».

En l'apartat de conclusions i recomanacions d'aquest Informe, el relator insta els estats que
«deroguin les lleis que permeten aplicar tractaments invasius i irreversibles a les persones
lesbianes, gais, bisexuals, transgénere i intersexuals, com les intervencions quirdrgiques de
normalitzacié genital i altres tractaments "reparadors" o "de conversié" quan aquests s'utilitzin
de manera forgcosa o s'administrin sense el consentiment lliure i informat del pacient».

Tenint en compte que l'acceptacio social d'identitats de génere no normatives amb les seves
corporalitats diverses ha augmentat en la darrera década, diferents estudis apunten a una
prevalenca alta d'angunies, autolesions i tendencies suicides en persones amb caracteristiques
intersexuals.® Diverses de les causes identificades inclouen sentiments de vergonya, secretisme
i tabu que responen a un patré estructural que marca molt clarament com han de ser els
cossos per considerar-se valids i que tot alld que surti d'aquest patré s’ha de «rectificar» per tal
de normalitzar-ho.

Malgrat que en l'actualitat hi ha una tendéncia a escala global promoguda, en gran part, pel
moviment LGTBIQ+ de com les persones intersexuals s'enfronten als diversos tractaments als
quals la majoria estan sotmeses, encara és evident que requereixen una major (i millor) atencio®
per sortir de la invisibilitzacio i perque puguin rompre el silenci que els han imposat.

1 https://www.ohchr.org/es/sexual-orientation-and-gender-identity/intersex-people
2 https://ibestat.caib.es/ibestat/estadistiques/64c6b576-3c2a-4d19-a1a2-2fee281c1997/f0f57357-852b-45df-aade-7bdbed2ba5f2/es/pad_res01_21.px

3 https://www.acnur.org/fileadmin/Documentos/BDL/2016/10361.pdf

4 Schutzmann, K.; Brinkmann, L.; Schacht, M.; Richter-Appelt, H. «Psychological distress, self-harming behavior, and suicidal tendencies in adults
with disorders of sex development». Arch. Sex. Behav. 2009; 38: 16-33.

5 Schweizer, K..; Brunner, F.; Gedrose, B.; Handford, C.; Richter-Appelt, H. «Coping with diverse sex development: treatment experiences and
psychosocial support during childhood and adolescence and adult well-being». J. Pediatr. Psychol. 2017; 42: 504-519.
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En els casos en qué la corporalitat i, més concretament, la genitalitat de les persones nounades
compleix amb el patré normatiu que s'espera d’'un cos considerat que pertany a una «dona» o
d’'un cos considerat que pertany a un «home», no hi ha dubte per inscriure el «sexe registral» de
I'infant que acaba de néixer en el Registre Civil en una de les dues Uniques categories legals que
fins ara estan reconegudes a |'Estat espanyol.

En canvi, en els casos de persones nounades amb caracteristiques intersexuals visibles, la
inscripcié del sexe registral pot generar, i de fet genera, situacions d’incertesa i fins i tot
d’'angoixa tant a les persones progenitores o tutores legals com al personal médic i sanitari que
acompanya aquests naixements, pel fet que només hi hagi dues graelles exclusives i excloents,
com també per la limitaci6é de temps que tenen les families per procedir a incorporar un nom i
un sexe en el registre civil corresponent. Encara aixi, el sexe registral que s'arribi a fer constar
en qualsevol dels naixements d'infants pot coincidir, 0 no, amb la identitat de génere amb la
qual s'arribara a identificar o que manifestara de cap a cap de la seva vida aquesta persona,
atés que les identitats no sén quelcom fix ni inamovible, sin6 que es van construint.

L'experta Nuria Gregori Flor,® en el document Diagnostic de les diferents realitats, posicionaments
i demandes de la poblacid intersexual/amb DSD a Barcelona, destaca que «l'experieéncia de moltes
persones diagnosticades d'intersexualitat/DSD esta creuada per questions de salut, per
I'estigma i per histories d'ocultacié, de silenci i/o de solitud; de secrets imposats o consensuats i
de mentides. El secretisme, el rebuig i la invisibilitat social respecte de la seva
intersexualitat/DSD és una de les problematiques més repetides (...). Aixo es tradueix en
dificultats en la interaccié social o, fins i tot, en situacions de violéncia, amb greus
consequeéncies per a l'autoestima i 'autoconcepte. Afegim a les males experiéncies meédiques la
incertesa davant diagnostics i tractaments o els efectes iatrogenics de tractaments i cirurgies,
sense oblidar els problemes de salut associats a determinades condicions».

Quins son els problemes que refereixen les persones
amb variacions intersexuals/DSD i les seves families? ’
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6 Extret de Gregori Flor, Nuria. Diagnostic de les diferents realitats, posicionaments i demandes de la poblacié intersexual/amb DSD a Barcelona.
Publicat per 'Ajuntament de Barcelona, 2016 (pag. 25).

7 Grafic extret de Gregori Flor, Nuria. Diagnostic de les diferents realitats, posicionaments i demandes de la poblacié intersexual/amb DSD a
Barcelona. Publicat per 'Ajuntament de Barcelona, 2016 (pag. 25).
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Algunes persones intersexuals senten que les volen silenciar, que volen que els seus cossos
desapareguin, perque posen «en entredit» moltes de les normes establertes que les han
marcat, senten que els seus cossos no han estat representats, que no tenir referents no és un
fet atzards, siné que és degut a un sistema pervers que s'assegura que la norma sigui la que
tengui dret a reproduir-se, en 'ambit simbolic i material.

Visibilitzar les realitats intersexuals pot servir perqué moltes persones endosexuals puguin ser i
sentir-se aliades. Encara que no totes les persones poden identificar-se amb la narracié
intersexual, si que poden fer-ho amb questions vinculades a la nostra societat patriarcal i que
totes compartim: els tabus, les normes socials de com han de ser els cossos o el poder dels
aparells clinics i la medicalitzacié. Es una manera nova de llegir les discriminacions, de
desconstruir-les i de crear nous imaginaris col-lectius.

Es necessari que des dels poders publics es dotin d’'un caracter integral i transversal les
mesures que s'adoptin per protegir la integritat i la dignitat de les persones, aixi com per
garantir el reconeixement de la personalitat i del fet que tota persona té dret a construir-se una
autodefinici6 amb respecte al seu cos, sexe, geénere i orientacio sexual, tal com estableix la
normativa autonomica. Per aixo, és cabdal validar les experiéncies de les persones intersexuals,
desmuntar mites i tabus i contribuir a erradicar les discriminacions i violéncies mitjancant la
sensibilitzacié de tota la ciutadania, remarcant els relats de les persones intersexuals i la seva
capacitat d'agencia i decisi6 sobre el seu cos i la seva vida.

Dins 'ambit educatiu cal incorporar la riquesa de la diversitat sexual humana, fomentant una
educacio sexual que tengui en compte la diversitat anatomica, la riquesa de les practiques i els
cossos plurals, fomentant un desig més flexible i no estereotipat.

Es desconeix la magnitud real de les persones intersexuals en el nostre context, no tan sols
numericament, sind en altres questions que afecten directament les vides, com el tipusii la
qualitat d'informacio, I'atencié i el suport que reben, han rebut o rebran aquestes persones i les
seves families en el moment de conéixer que tenen un desenvolupament sexual diferent (DSD).
Per aix0, aquest Protocol vol contribuir que les persones amb caracteristiques intersexuals i el
seu entorn familiar tenguin accés a un bon tracte des d'un enfocament integral que vagi més
enlla del sistema medic i sanitari i pugui preveure altres escenaris en qué aquestes persones
interactuen durant els seus cicles vitals i en qualsevol moment de la seva socialitzacié.

A continuacié, proposam un circuit d'atencié que permeti anar validant la seva operativitat per
garantir que sigui funcional, facil i factible; per tant, sera la practica diaria i la retroaccio de les
persones que en facin Us la que ha de permetre anar incorporant modificacions en els
processos per tal de contribuir a millorar la vida de les persones intersexuals a les Illes Balears,
atenent les seves necessitats i particularitats des del respecte absolut a la seva decisi6 sobre
'autonomia i la integritat del seu cos i el seu benestar emocional i social, trencant els tabus a
mesura que ajudam a visibilitzar i reivindicar les seves vides, que, sistematicament, han estat
negades i silenciades.

«La visibilitat és allo que fa miques el cicle de I'estigma».®

8 Extret de la intervencié de Gabriel J. Martin, psicoleg, terapeuta, escriptor i activista intersexual, en la «Jornada sobre intersexualidad», que va
tenir lloc el 26 d'octubre de 2022, organitzada per la Direcci6é General de Diversitat Sexual i Drets LGTBI del Ministeri d'Igualtat. Transcripci6é
literal a carrec de Catalina Company Caldentey (traducci6 propia).
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2. Marc normatiu

La igualtat i la no-discriminaci6 sén valors essencials i drets fonamentals a la Uni6 Europea (UE),
consagrats en els seus tractats i en la Carta dels Drets Fonamentals. Encara que hi ha més
acceptacio social i més suport a la igualtat de drets a la UE, no sempre s’han traduit en millores
clares en la vida de les persones LGTBIQ+.

Molts dels ambits politics relacionats amb la millora de la igualtat de les persones LGTBIQ+ sén
principalment competéncies nacionals. No obstant aixo, la UE exerceix un paper important a
I'hora de facilitar orientacions politiques, coordinar les mesures dels estats membres,
supervisar-ne l'aplicacié i els avencos, donar suport mitjangant els fons de la UE i promoure
I'intercanvi de bones practiques entre els estats membres.

Concretant en les questions relacionades amb les intersexualitats, la Resolucié del Parlament
Europeu de 14 de febrer de 2019 sobre els drets de les persones intersexuals (2018/2878 (RDP))
és molt extensa i detallada i tipifica totes les violéncies i discriminacions que pateixen les
persones intersexuals. Per aix0, adverteix de la necessitat urgent de fer un abordatge de les
violacions dels drets humans comeses contra les persones intersexuals i sol-licita a la Comissio i
als estats membres que proposin mesures legislatives per abordar aquestes questions.

La Comissio Europea intensifica I'accié per promoure la Unié de la Igualtat per a totes les
persones mitjancant 'adopcio6 de la primera Estratégia de la UE per a la igualtat de les
persones LGBTIQ. En aquesta Estratégia s'estableixen un seguit d'objectius clau entorn de
quatre puntals que s’han d'assolir d'aqui al 2025:

1) Abordar la discriminaci6 de les persones LGBTIQ.

2) Garantir la seguretat de les persones LGBTIQ.

3) Crear societats inclusives per a les persones LGBTIQ.

Aquest puntal basic preveu un objectiu prioritari:

» Millorar el reconeixement de les persones transgénere i no binaries, i de
les persones intersexuals.

4) Liderar la crida en favor de la igualtat de les persones LGBTIQ arreu del mén.

En l'apartat 3.3, «Millorar el reconeixement de les identitats trans i no binaries i persones
intersexuals», aquesta Estratégia europea estableix, entre d'altres:

La Comissié ha de fomentar els intercanvis de bones practiques entre els estats membres
sobre com establir legislacions i procediments legals de reconeixement de génere
accessibles basats en el principi d'autodeterminacié i sense restriccions d'edat. La Comissié
ha d'iniciar un dialeg intersectorial amb les diverses parts interessades, inclosos els estats
membres, empreses i professionals de la salut, per donar a coneixer les identitats trans i no
binaries i les persones intersexuals i fomentar la inclusié en totes les accions i els
procediments rellevants, inclosos en la Comissié [...]
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La Llei per a la igualtat real i efectiva de les persones trans i per a la garantia dels drets de
les persones LGTBI’ té com a objectiu desenvolupar i garantir els drets de les persones
lesbianes, gais, bisexuals, trans i intersexuals erradicant les situacions de discriminacio, per
assegurar que es pugui viure l'orientacio sexual, la identitat de genere, I'expressi6 de
génere, les caracteristiques sexuals i la diversitat familiar en plena llibertat.

En allo centrat de manera especifica en els drets subjectius de les persones intersexuals,
aquesta Llei, en l'article 71, sobre persones intersexuals, estableix el seguent:

1. Les persones intersexuals tenen dret:

a) A rebre una atencié integral i adequada a les seves necessitats sanitaries, laborals i educatives,
entre d'altres, en igualtat efectiva de condicions i sense discriminacié amb la resta de la ciutadania.

b) A 'honor, la intimitat personal i familiar i a la propia imatge, sense ingeréncies arbitraries o il-legals
en la seva privacitat.

2. Eninscriure el naixement de les persones intersexuals, en el cas que el comunicat facultatiu indiqui
la condici6 intersexual de la persona nounada, les persones progenitores, de comu acord, podran
sol-licitar que I'esment del sexe figuri en blanc pel termini maxim d'un any. Una vegada transcorregut
el termini maxim d'un any, I'esment del sexe sera obligatori i la seva inscripcié haura de ser
sol-licitada per les persones progenitores.

També es regulen questions relacionades amb I'atencié a la salut salut integral de les persones
intersexuals, en l'article 19, que estableix el seguent:

1. L'atencio a la salut de les persones intersexuals s'ha de dur a terme conforme als principis de no
patologitzaci6, autonomia, decisid i consentiment informats, no-discriminacié, assisténcia integral,
qualitat, especialitzacio, proximitat i no segregacid. S'ha d'assegurar, en tot cas, el respecte de la seva
intimitat i la confidencialitat sobre les seves caracteristiques fisiques i s’Than d'evitar les exploracions
innecessaries o la seva exposicidé sense un objectiu diagnostic o terapéeutic directament relacionat.

2. Es prohibeixen totes les practiques de modificacié genital en persones menors de 12 anys, excepte
en els casos en que les indicacions médiques exigeixin el contrari a fi de protegir la salut de la
persona. En el cas de persones menors d'entre 12 i 16 anys, només es permetran aquestes practiques
a sollicitud de la persona menor sempre que, per la seva edat i maduresa, pugui consentir de
manera informada a la realitzaci6é d’aquestes practiques.

3. Les administracions publiques, en I'ambit de les seves competéncies, impulsaran protocols
d'actuaci6é en matéria d'intersexualitat que garanteixin, en la mesura que sigui possible, la
participacié de les persones menors d'edat en el procés d’adopcié de decisions, aixi com la prestacié
d’'assessorament i suport, inclos el psicologic, a persones menors d’edat intersexuals i les seves
families.

En particular, abans de l'inici de qualsevol tractament que pugui comprometre la seva capacitat
reproductora, s’ha de garantir que les persones intersexuals disposin de la possibilitat real i efectiva
d'accedir a les tecniques de congelacio de teixit gonadal i de cel-lules reproductives per a la seva
futura recuperacié en les mateixes condicions que la resta de persones usuaries.

4. Les administracions publiques, en I'ambit de les seves competéncies, garantiran una formacié
suficient, continuada i actualitzada del personal sanitari, que tingui en compte les necessitats
especifiques de les persones intersexuals.

9 Enllag per accedir al text de la Llei 4/2023, de 28 de febrer, per a la igualtat real i efectiva de les persones trans i per a la garantia dels drets de
els persones LGTBI publicada al BOE num. 51 d'1 de marg de 2023: https://www.boe.es/eli/es/1/2023/02/28/4.
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Aixi mateix, i atenent a la integralitat d'aquest Protocol, cal fer esment a l'article 24, sobre
programes d’informacié en I'ambit educatiu, en qué s'estableix el seguent:

Les administracions educatives, en 'ambit de les seves competéncies, han de promoure l'aplicaci6 de
programes d'informacié adrecats a I'alumnat, a les seves families i al personal de centres educatius
amb l'objectiu de divulgar les diferents realitats sexoafectives i familiars i combatre la discriminacio
de les persones LGTBI i les seves families per les causes previstes en aquesta Llei, amb especial
atencio a la realitat de les persones trans* i intersexuals.

Es fomentara que aquests programes es duguin a terme en col-laboracié amb les organitzacions
representatives dels interessos de les persones LGTBI, aixi com amb la comunitat educativa.

Des de les administracions publiques de les Illes Balears i des de 'ambit competencial que
correspongui a cada institucid, es promoura que les persones intersexuals i les seves families
coneguin i facin efectius els nous drets reconeguts en la normativa estatal, ja sigui en I'ambit de
la salut, 'ambit educatiu, 'ambit familiar i des d’'una perspectiva integral, i que es
complementen amb els drets reconeguts en el territori de les Illes Balears.

Aterrant en la normativa autonomica, la Llei 8/2016, de 30 de maig, per garantir els drets de
lesbianes, gais, trans, bisexuals i intersexuals i per erradicar 'LGTBI-fobia,'® estableix, en
I'apartat 3 de l'article 16, «Salut», que «les administracions publiques de les Illes Balears, en les
linies d’actuacio relatives a la salut i al sistema sanitari, han de garantir que la politica sanitaria
sigui respectuosa amb les persones LGTBI i no tracti directament o indirectament la condicié
d'aquestes persones, especialment transsexuals, transgéneres i intersexuals, com una
patologia».

Aixi mateix, l'article 23 disposa el seguent:

23.1. S'establira un protocol especific d'actuacié en matéria d'intersexualitat que incloura atenci6
psicologica adequada a la persona intersexual i als pares/mares o persones tutores, i els tractaments
requerits en atencié al génere amb el qual s'identifica.

S'evitara sempre que sigui possible la intervencié médica immediata (quirdrgica o hormonal) del
procés de normalitzacié sexual per ajustar-se a les normes fisiques del binarisme de génere.

23.2. El sistema sanitari public de les Illes Balears vetlara per I'erradicacio6 de les practiques de
modificacié genital en bebés nounats atenent Unicament criteris quirdrgics i en un moment en el qual
es desconeix quins és la identitat real de la persona intersexual nounada. Tot aix6 amb I'excepci6 dels
criteris medics basats en la proteccié de la salut de la persona nounada.

23.3. Es procurara conservar les gonades amb la finalitat de preservar una futura aportacié hormonal
no induida, incloent en els controls els marcadors tumorals.

23.4. No es realitzaran proves d'hormonacié induida amb finalitats experimentals ni d’'un altre tipus
fins que la persona o els seus tutors o tutores legals aixi ho requereixin en funcié de la identitat
sexual amb la qual s'identifica.

23.5. Es formara el personal sanitari posant I'accent principalment en la correccié de tracteiila
privacitat.

23.6. Es preservara la intimitat del pacient en la seva historia clinica de manera que no tot el personal
sanitari pugui conéixer la seva condici6, excepte quan sigui estrictament necessari.

10 https://www.caib.es/sites/institutestudisautonomics/ca/n/llei_8-2016/
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Als efectes d’aquest Protocol, en els aspectes que afectin competéncies autonomiques
relacionades amb persones intersexuals o amb desenvolupament sexual diferent (DSD), ens
basarem en la normativa autonomica.

Coherentment, en el II Pla Estrategic de Politiques Publiques LGTBI i en materia de diversitat
sexual, familiar i de génere del Govern de les Illes Balears'' s'inclou el Protocol d’atenci6 integral
a persones intersexuals com una de les accions estrategiques (mesura 18).

3. Objecte del Protocol

L'objecte del Protocol és garantir els drets i el bon tracte de les persones intersexuals (amb
desenvolupament sexual diferent —DSD—) de les Illes Balears mitjancant I'establiment
d'itineraris informatius, orientadors i terapéeutics des d'un enfocament multidisciplinari i
interdisciplinari, amb la finalitat d'oferir una atencio integral a les persones intersexuals i les
seves families d’acord amb la legislacié vigent en aquesta matéria.

4. Ambit d’aplicacié del Protocol

Aquest Protocol és aplicable, en 'ambit territorial de la comunitat autonoma de les Illes Balears,
a qualsevol persona, indistintament de I'edat i independentment de la seva situacio
administrativa o personal i el seu domicili o residéncia, segons els termes que s'estableixen en
I'article 3 de la Llei 8/2016, de 30 de maig, per garantir els drets de lesbianes, gais, trans,
bisexuals i intersexuals i per erradicar 'LGTBI-fobia.

5. Principis generals d’actuacioé

El principi basic des del qual s’ha de partir per actuar en 'ambit de les politiques publiques a la
comunitat autonoma de les Illes Balears és concebre els drets de les persones LGTBIQ+ com a
drets humans.

També sén aplicables els principis recollits en el punt 7 («Principis d’actuaci6 des de les
politiques publiques») del II Pla Estrategic de Politiques Publiques LGTBI i en mateéria de
diversitat sexual, familiar i de genere del Govern de les Illes Balears (2021-2024):

+ Principi digualtat i no-discriminaci6 de les persones LGTBIQ+ en tots els ambits, atenent
sobretot les persones més vulnerables i estigmatitzades o en situacié de marginacio i
exclusié social.

« Principi de l'interes superior de la persona menor d'edat, atenent a la legislacié vigent en
cada moment.

« Dret de participacio i de capacitat de decisié de cada persona com a puntals basics per
millorar i contribuir a transformar positivament les seves experiéncies de vida.

« Transversalitat, implicant diferents departaments del Govern de les Illes Balears perque
incorporin la mirada interseccional en les seves politiques, per detectar els obstacles

11 https://www.caib.es/govern/sac/fitxa.do?codi=4690525&coduo=1426&lang=ca
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que la poblacié intersexual té a I'hora d'accedir als seus drets i recursos de manera
sectorial, i perqué revisin quines transformacions estructurals es poden fer per detectar
i eliminar les desigualtats.

Un dels ambits en queé s'arribaran a coneixer les situacions de variacions intersexuals de les
persones abans del moment de néixer i en el moment de néixer és I'ambit meédic i sanitari, ja
que son fets que ocorren habitualment dins un espai hospitalari que ha d'estar preparat per
donar resposta a aquestes situacions des dels principis d’actuacié especifics que preveu el II Pla
Estratéqic:

* No-patologitzacié.

* Autonomia.

+ Codecisié i consentiment informat.
* No-discriminacié.

+ Assistéencia integral.

* Qualitat, especialitzacio, proximitat i no-segregacio.

En relacié amb I'atencié psicosocial, s’ha d'actuar seguint els principis seglents:

* Reconeixer la varietat, la complexitat i la individualitat de cada situacié tenint clar que
cada persona és Unica i ha de ser tractada de manera especifica atenent a criteris
multifactorials i multidimensionals de I'entorn familiar i social que I'envolta.

+ Oferir una informacio6 verag¢ i amb un llenguatge comprensible a les persones amb
caracteristiques intersexuals, mares, pares i persones tutores legals perque puguin
entendre la situacié i assumir les consequéncies de manera holistica.

* Proporcionar temps, suport i empoderament per prendre decisions en favor de la salut
integral de la persona amb caracteristiques intersexuals, que ha de ser escoltada en cas de
tenir maduresa suficient i segons el que indica la legislacioé vigent.

* Garantir l'accés a la informacié des d'una perspectiva integral orientada a una presa de
decisions conscient tant de la persona amb caracteristiques intersexuals com del seu entorn
familiar.

* Proporcionar autonomia en la presa de decisions deixant de costat la presumpcio6 de
I'heterosexualitat i qUestions d’identitat, utilitzant un llenguatge inclusiu i no estigmatitzant.

« Afavorir la creacié de grups de suport mutu i suport entre iguals reforcant els llacos
entre I'ambit sanitari, 'ambit social i el teixit associatiu LGTBIQ+, aixi com les associacions de
pacients/grups de suport en cas que n’hi hagi.

+ Participar en les sessions de formacié LGTBIQ+ per assegurar l'actualitzacié d'estratégies
de comunicacié i I'evolucié a l'atencié del col-lectiu LGTBIQ+.

+ Coordinar-se en el procés dacompanyament entre els serveis o departaments implicats i
vetlar pel compliment dels drets de la persona amb caracteristiques intersexuals.

11
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+ Promoure espais d'interprofessionalitat que puguin enriquir I'evolucié en les estrategies
d’intervenci6 en el col-lectiu de persones amb caracteristiques intersexuals en les diferents
etapes de la vida, aixi com la millora de les eines d'intervencié com aquest Protocol o altres
instruments que es puguin dissenyar basats en els principis d'aquest Protocol.

6. Model d’'atencio sanitaria

Les guies internacionals recomanen que en els hospitals hi hagi un equip multidisciplinari per
treballar amb persones intersexuals, families i persones nounades.

Es necessari garantir aquest enfocament multidisciplinari incloent un acompanyament
respectuds per oferir una atencié integral des del naixement.

En relacié amb les realitats de les persones intersexuals que presenten un
desenvolupament sexual diferent, el model d’atencié sanitaria ha de respondre a:

» Garantir la integritat fisica i mental, 'autonomia i 'autodeterminaci6 sobre el propi cos.

» No ocultar ni silenciar les situacions d'intersexualitats a adolescents o a persones
adultes.

» Garantir que els itineraris terapéutics estiguin exempts de llenguatge patologitzador i
que facin servir un llenguatge respectuds en termes de diversitat corporal.

« Garantir una atenci6 integral i adequada a necessitats meédiques, psicologiques, socials,
educatives i culturals des d'un enfocament de respecte a la diversitat des del naixement i
durant totes les etapes vitals.

» Assegurar que l'accés a la informacio6 sobre tractaments i salut sexual i reproductiva
sigui el més complet possible i de qualitat.

* Promoure practiques sanitaries i de suport psicologic dignes i respectuoses amb les
variacions intersexuals, la identitat de génere, I'orientacié sexual i I'expressio de genere.

+ Promoure el contacte amb persones activistes intersexuals o associacions intersexuals
que contribueixin al suport mutu i a l'intercanvi d'informacio i experiéncies.

» Fomentar les col-laboracions entre I'ambit sanitari i el teixit associatiu que defensa els
drets de les persones LGTBIQ+.

» Evitar les exhibicions repetides i innecessaries de genitals davant grups de professionals
i residents. S'incorporara el procediment especific en la guia clinica d'actuacio.

» Sol'licitar sempre el consentiment informat per obtenir imatges (ja sigui amb finalitats

cliniques, docents o de recerca). S'incorporara el model especific en la guia clinica
d’actuacié.

12
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» Prohibir les cirurgies de genitals de persones nounades o ajornar-les fins que la persona
pugui participar en la decisid, sempre que no hi hagi un risc important per a la salut
(amb evidéncia cientifica suficient) i que obeeixin a raons estétiques'™.

+ Garantir una veritable atencié multidisciplinaria i biopsicosocial ampliant la mirada més
enlla de 'ambit medic i hospitalari i fer-ho extensiu a la resta d'ambits de socialitzaci6 de
les persones intersexuals i les seves families (educatiu, sociocultural, laboral, etc.) de
manera coordinada.

+ L'equip que intervé ha de designar una persona professional de referencia per al
seguiment medic, tenint en compte les necessitats psicosocials al llarg de tot el procés.

+ L'equip que intervé ha de designar una persona gestora de casos amb formacio
especifica adequada.

* Preservar la integritat corporal sempre que no corri perill la vida de les persones
nounades i informar les persones progenitores que qualsevol cos és valid i que la llei
actual garanteix aquest dret.

« Utilitzar un llenguatge més respectuds en les orientacions diagnostiques: utilitzar
«condicions» millor que «sindromes» per referir-nos a AIS (PAIS o CAIS)" de Klinefelter,
hipospadies, de 5-alfa-reductasa, etc.

7. Atencid integral a persones intersexuals o amb un desenvolupament
sexual diferent (DSD)

Les actuacions s’han de dur a terme no sols amb la persona intersexual, siné també amb el seu
nucli familiar i 'entorn proper, i han d'incloure, a més de les investigacions diagnostiques i
actuacions médiques pertinents, una atencié psicologica i social adequada.

S’ha de donar una informacié completa, transparent i en un llenguatge adaptat a I'edat, seguint
el seguent itinerari adaptat a cada persona de manera individualitzada, que diferencia cinc
etapes:

12 Atenent en tot moment a la legislacié en vigor.

13 AIS, androgen insensitivity syndrome (acronim en angles).

PAIS, acronim del diagnostic clinic utilitzat per definir la insensibilitat parcial als androgens.
CAIS, acronim del diagnostic clinic per definir la insensibilitat completa als androgens.
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— Aspectes sobre
reproduccié.
— Vergonya,

secretisme i culpa.

relacionats amb la
pubertat, com ara la
induccié, si escau.
— Fertilitat.

— Escoltai
acompanyament
sobre identitat i
diversitat corporal
des del dreta
'autodeterminacié
sobre el propi cos.
— Assetjament
escolar i aillament.

— Continuaci6 de
'acompanyament
sobre identitat i
diversitat corporal.
— Relacions amb els
grups d'amistats.

sobre identitat i
diversitat corporal.
— Funcionament
sexual des del dret al
desig i al plaer.

4 anys 6 anys Inicide la Final de la Persones
pubertat pubertat adultes
— Comengar a — Continuar — Considerar la — Organitzar la — Actualitzar
donar oferint privacitat durant transicio a l'edat continuament
informacié informacio i I'exploracié fisica. adulta. tota la
sobre sexe, resoluci6 de — Oferir tota la — Comprovar el informacio.
génere i les dubtes. informacio. grau de — Pa.\r.lar sobre
realitats — Parlar sobre — Comprovar el coneixement i les visites de
diverses la pubertat. grau de d'autonomia. seguiment i les
: — Considerar la coneixement. proves que es
privacitat durant — Parlar sobre la faran.
I'exploracié. transicié a l'edat
adulta.
— Paraules i — Aspectes del — Cromosomes. — Fertilitat i — Qualitat de vida
vocabulari. funcionament del — Sexualitat. preservacié de global.
— Principis de cos relacionats amb — Hipoplasia gametes. — Qualitat de vida
funcionament del la variant vaginal. — Gonadectomia i/o afectiva, sexual i
cos, hormones. intersexual. — Protesis cirurgia de clitoris emocional.
— Variacions que — Nom de la variant testiculars. retardada. — Funcionament
es produeixen de intersexual. — Vigilancia de — Continuacié de psicosexual des
manera natural. — Aspectes tumors de cél-lules. 'acompanyament del dret al desig i

al plaer.

— Problemes de
fertilitat.

— Continuacié6 de
'acompanyament
sobre identitat i
diversitat corporal.

El temps i els temes que s’han de tractar poden variar molt entre individus.
Informacié a mares, pares, tutors o tutores legals. Informacio a la persona intersexual.

Taula extreta de I'article publicat a la revista Nature (Nature reviews endocrinology): «Caring for individuals with a difference of sex development

(DSD): a Consensus Statement». El contingut s’ha adaptat lleugerament des del Servei de Coordinacié i Atencié a la Diversitat Sexual i de Génere.
Traduccié de I'anglés, Silvia Colom. Per accedir a I'article original en anglés, cal anar a I'apartat «enllacos d'interés» dels annexos).

L'atencié multidisciplinaria i la recollida de dades comenca en el moment de la deteccié i
continua al llarg de tota la vida de la persona amb DSD. El focus del procés d'informacio es

desplaga gradualment de mares, pares, tutors o tutores legals cap a infants i adolescents amb

DSD.

El suport psicologic és un element clau en totes les edats. Encara que el temps i els temes
poden variar segons les circumstancies individuals, en general s'acorda que infants i
adolescents han de rebre informacio sobre la seva condici6é a una edat primerenca.
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Els temes suggerits per ser discutits pels membres de I'equip multidisciplinari s’han assenyalat a
la part superior de la taula anterior amb color blau, i altres aspectes també importants se situen
en llistes no exhaustives a la part inferior de cada etapa.

S’ha de tenir en compte que el moment en qué passen dels serveis de pediatria als serveis de
persones adultes es considera un punt critic i ha de quedar previst en la Guia clinica d'actuacio.

Pel que fa al protocol medicosanitari, es proposa que prevegi els epigrafs segiients:"

«  Sol'licitud / Detecci6 / Inici del procediment des de I'ambit medic i sanitari
«  Sistematica d'intervencié

« Itinerari terapeéutic
a) Fase prenatal
b) En el moment del naixement
¢) En la pubertat
d) En l'edat adulta

« Itinerari de transicié de la infancia a I'edat adulta

+ Acompanyament psicosocial en I'entorn hospitalari i sequiment sociofamiliar

En la taula seguent, s'especifica la informacié basica i I'atencié psicoldgica i social que es pot
oferir, que queda oberta a les adaptacions que calguin i a una atencié personalitzada i
respectuosa segons cada cas:

14 Aquesta informacié tan especialitzada no formara part d'aquest Protocol, siné que sera una guia clinica (protocol sanitari) que s'anira
elaborant internament des de la Conselleria de Salut seguint els principis d'actuacié que indica aquest Protocol integral, aixi com els estandards
clinics pertinents des d’'un punt de vista basat en I'evidencia i des del respecte a la legislacié en vigor.
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Informacié per a mares, pares, tutors o tutores legals

*  Explicar la condicié com una diversitat corporal.

*  Explicar el sexe i el génere des d'un enfocament divers que inclogui possibilitats més enlla del binari
(dona/home).

*  Proporcionar informacié precisa sobre la condici6 especifica o variant intersexual que la familia o
I'adolescent requereixi.

*  Proporcionar informacié sobre les intervencions médiques vitals, funcionals i electives, incloent-hi els
beneficis i també els riscs (consentiment informat).

*  Explicar que la decisié6 inicial en el rol social de génere pot estar posteriorment subjecta a canvis d'acord amb
I'expressi6 de génere de l'infant en desenvolupament i la seva identitat de génere sentida i afirmada.

*  Usarun llenguatge respectués que eviti termes com malformacié o trastorn.

* Desplegar habilitats de comunicacié assertiva: escolta activa, aclariment de la informacié, demanar si tenen
dubtes i resoldre’ls.

*  Promoure el contacte amb grups de suport i la participacié d'iguals amb una preparacié adequada en el
procés de presa de decisions per part de I'equip multidisciplinari.

Atenci6 psicologica i social

© Donar consells sobre com comunicar la situacié a la familia i a I'entorn social.

*  Donar suport durant el procés de la presa de decisions des del respecte, I'empatia i donant temps i espai per
poder decidir lliurement, sempre prioritzant l'interés superior de la persona menor d’'edat.

*  Oferir informacié sobre les diferents opcions en relacié amb la normativa vigent i el registre de naixements.
*  Promoure I'acceptacié del desenvolupament individual sense estereotips normatius.

*  Oferir alternatives i orientar sobre com afrontar situacions potencialment dificils i sobre com criar infants i
adolescents resilients.

*  Evitar la presa de decisions en moments emocionalment intensos, retardar les decisions que no sén urgents
(com, per exemple, cirurgies no urgents) fins a haver rebut una adequada atenci6 psicologica i social.

*  Promoure el contacte amb grups d’iguals a I'hora de prendre decisions, ja sigui amb persones o families que
han viscut situacions de DSD, grups de pacients o grups de suport i/o amb entitats o activistes LGTBIQ+ de
defensa i de suport especific a aquest col-lectiu, com poden ser els serveis d'atencié integral LGTBI (SAI
LGTBI) dels consells insulars.

Es considera molt important tenir en compte les experiéncies viscudes. Amb aquest objectiu,
s’han recollit les recomanacions seguents:

Les families que han passat per una experieéncia amb situacions d'intersexualitats recomanen el
seglient a altres mares, pares, tutors o tutores legals:"

+ Silasalut de linfant no esta en risc, no s’han de prendre decisions amb pressa sobre
cirurgies o tractaments que puguin tenir consequencies irreversibles i negatives per a la
seva salut fisica i mental.

15 Extret de la publicacié Intersexualidad: guia para madres y padres. Brdjula Intersexual. 1a edicié: agost de 2022.
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+ Cap persona no hauria de ser sotmesa a cirurgies «cosmetiques», irreversibles,
medicament innecessaries i no consensuades en la infancia, quan no s'és capag de
proporcionar el seu consentiment plenament informat.

* Quan el personal medic proposi alguna cirurgia o tractament cal demanar: és realment
necessari? Quins son els riscs? Hi ha altres opcions? Qué passa si no es fa res?

+ Aconsellen cercar una segona o tercera opinié i, basant-se en les respostes obtingudes,
arribar a una conclusié. Si la conclusio és que el tractament hormonal o la cirurgia no sén
meédicament necessaris i fins i tot poden implicar riscs per a la salut de l'infant, llavors no hi
ha motiu per intervenir.

+ Parlar amb honestedat amb l'infant, sense ocultar informaci6 i mostrant obertura
respecte a la seva variaci6 intersexual. Cal ensenyar-li a estimar el seu cos tal com és.
Atenent a la seva edat i enteniment, cal ensenyar-li que tots els cossos varien entre si.

» Cercar grups de suport entre altres mares o pares que hagin viscut situacions similars.

* Permetre que l'infant creixi en un ambient familiar lliure de prejudicis i obert a la
diversitat. Cal recordar-li que els infants intersexuals, igual que la resta d'infants, poden
sentir-se, 0 no, identificats amb el génere assignat en el moment de néixer i que, en créixer,
poden tenir qualsevol orientaci6 sexual. Cal fer-li saber que se I'estima i que esta creixent en
una llar que abraca la diversitat.

En l'annex 2, s'estableixen mitjancant la sistematica visual del diagrama de flux les sequeéencies i
fases del Protocol d'actuacio per garantir els drets i el bon tracte de les persones intersexuals.

Recomanacions en I'ambit educatiu

* Quan son les families les que comuniquen als centres educatius alguna situacio
relacionada amb un desenvolupament sexual diferent d'un infant, ho fan utilitzant el
diagnostic médic que han rebut.'® Per aix0, cal que des dels centres educatius tenguin
coneixement dels diferents sindromes que existeixen, almenys els que tenen més
prevalenca, per poder detectar I'alumnat amb caracteristiques intersexuals (amb un
desenvolupament sexual diferent, DSD).

* Enels casos en qué sigui el mateix alumnat el qui comuniqui al centre educatiu la seva
situacio, el paper del centre educatiu s’ha de centrar en l'acollida i acompanyament de les
necessitats socioemocionals que se’n derivin. En aquest cas, el centre educatiu, mitjancant el
servei d'orientacid, comunicara a la familia el fet, perque prenguin les mesures que siguin
necessaries tenint en compte sempre el seu benestar i el principi d'interes superior del
menor.

» Els centres educatius han de treballar des d’'una perspectiva preventiva proporcionant
informacio de les diferents corporalitats i i possibilitats en I'aparenca del nostre cos, des dels
programes d'educacié afectiva i sexual i des dels curriculums de les matéries que expliquin
el cos huma, i especialment els aparells reproductors a totes les etapes educatives.

16 Aportacié de Nuria Gregori Flor basada en la seva expertesa.
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Altres recomanacions:

» Incorporar la formacié en genere i sexualitat des d'una perspectiva no patologitzadora
en els curriculums formatius sanitaris i en els programes docents de cada area o
departament de salut.

* Garantir I'accés als medicaments amb un impacte menor per a la salut, de manera que
s'incorporin gratuitament en la cartera farmaceéutica de cada comunitat autonoma.

* Promoure estudis psicosocials per coneixer I'impacte de I'atencio, els tractaments i les
cirurgies a llarg termini en les persones intersexuals o amb DSD.

8. Campanyes informatives i formatives

A. FORMACIO PER A PROFESSIONALS

En l'actualitat, moltes persones que treballen en ambits professionals desconeixen el dany que
causa la mutilacié genital intersexual (MGI) no consentida, aixi com les consequéncies que han
causat en moltes persones intersexuals les intervencions quirdrgiques fetes en la pubertat, les
hormonacions posteriors que han estat necessaries i els traumes que s’han generat en les
persones intersexuals que ho han viscut des del silenci i el tabu.

Per tot aix0, cal oferir una formacié especifica que ha d'ajudar a millorar la tasca de
professionals que poden arribar a atendre situacions d'intersexualitats, sobretot de personal
sociosanitari que trobara aquestes situacions en el seu lloc de treball habitual.

Aix0 es pot aconseguir mitjancant formacio especialitzada, consultories, elaboracié i difusié de
guies i bones practiques, etc.

La finalitat és establir aliances entre professionals, activistes (associacions) i families i les
mateixes persones intersexuals, que han de recuperar la seva veu i la seva autonomia en la
presa de decisions.

Els professionals i les professionals d'atencié primaria (i personal d’atencié hospitalaria
relacionat amb el procés de suport a les persones i families intersexuals) rebran formacié
adequada i permanentment actualitzada per tal de complir els objectius seguents:

« Detecci6 de casos que necessitin derivacié al circuit d’'atencié a persones amb
DSD, deteccié de sospita de casos de maltractament, assetjament, etc.

+ Divulgacié dels circuits d'atenci6 i mecanismes d’interconnexié del grup de
referéncia amb professionals de la resta d'illes.

+ Informacid sobre entitats LGTBI, associacions i activistes intersexuals, sobretot
per a adolescents i families.

S'oferira formacio6 especialitzada a la resta de professionals que puguin intervenir en el
seguiment des d’altres ambits com sén I'educatiu, el sociocultural, I'esportiu, l'oci i el lleure, etc.,
per poder detectar situacions de risc en relacié amb assetjament, maltractament, etc.
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B. CAMPANYES D’EDUCACIO I SENSIBILITZACIO PER A LA CIUTADANIA

Es tracta d'un punt d'una importancia vital, atés que avui dia hi ha un gran desconeixement per
part de la societat sobre les diferents variants intersexuals que suposa que les persones amb
desenvolupament sexual diferent s'amaguin i ho visquin des de l'aillament, la vergonyaii la
culpa.

Per aix0, s6n necessaries campanyes informatives que desmuntin mites i ajudin a rompre el
cicle de I'estigma. L'objectiu final és facilitar a les persones amb alguna variant intersexual que
puguin sortir del silenci i de I'estigma i que puguin arribar a tenir una vida plena en tots els
ambits: fisic, psiquic, afectiu, sexual, emocional, etc.

Potenciar que les persones activistes o entitats LGTBIQ+ participin en aquestes campanyes fara
que les persones i families se sentin reconegudes i tenguin recursos de socialitzacié, reparacio i
resiliencia individual i grupal.

9. Registre

Es molt important compartir informacié entre professionals, ja sigui per millorar els
coneixements del personal que atén situacions de DSD en els ambits hospitalaris o d'atencio
primaria, com per elaborar estudis que permetin avancar i millorar en la deteccié de les
necessitats de les persones que neixen amb caracteristiques intersexuals, que es manifestin, o
no, en el moment del naixement o en qualsevol altra etapa vital, com pot ser la pubertat o 'edat
adulta.

En aquest sentit, es proposa crear un fitxer automatitzat del qual sera titular el Servei de Salut
(IBSALUT) en els termes prevists en la normativa aplicable sobre proteccié de dades. El grup de
treball determinara les variables que s’han d'analitzar per garantir una qualitat assistencial
adequada i un Us responsable de les dades segons la normativa vigent.

10. Consideracions i referéncies finals

«Quines sén les persones intersexuals? S6n qualsevol persona que hagi nascut amb un cos
sexuat diferent de la mitjana femenina o masculina i, en particular, les que varen ser
sotmeses a intervencions mediques per corregir-ho, les que han estat i sén violentades pel
maltractament familiar, social i institucional d’aquesta distincié.

On s6n? A tot arreu [...]»"

Aquesta definicio, feta per l'activista intersexual Mauro Cabral, posa el focus en la violéncia
perpetrada pel sistema cisheteronormatiu quan considera valides i socialment reconegudes
nomeés dues opcions corporals i obvia i estigmatitza la diversitat de I'ésser huma en relacié amb
les seves caracteristiques sexuals. Com diu l'activista intersexual Gabriel J. Martin,'® «alld que
ens distingeix de les persones endosexuals és una conformacio6 corporal variable, que es
relaciona habitualment amb els nostres genitals, encara que també pot tenir a veure amb els

17 Extret del llibre de Mer Gémez La rebelién de las hienas. Relatos corporales de personas intersex. Bellaterra Edicions. «Biblioteca Ciudadana».
Octubre de 2022. Capitol 3 dedicat a la psicologa i activista per la visibilitat intersexual Iolanda Melero (pag. 51). Traduccié propia.

18 psicoleg, terapeuta, escriptor i activista intersexual, en una conferéncia en el marc de la «Jornada sobre intersexualitat», que va tenir lloc el

26 d'octubre de 2022, organitzada per la Direccié General de Diversitat Sexual i Drets LGTBI del Ministeri d'Igualtat. Transcripcié literal a carrec
de Catalina Company Caldentey (traduccié propia).
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cromosomes, les gonades o les hormones» i afegeix que «la intersexualitat no és una orientacio
sexoafectiva ni una identitat de génere, cal tenir en compte moltes diversitats i ens podem
trobar que la majoria de les persones intersexuals també sén lesbianes, gais, bisexuals o
trans*».

Per complementar aquesta visio, 'activista intersexual Mer Gomez' destaca que «la
intersexualitat es converteix en una identitat en el moment en que, col-lectivament, I'estam
construint i la utilitzam per fer incidéncia politica», com s’esta veient des de fa alguns anys per
part d'algunes persones activistes. I continua afirmant «som intersexuals per les experiéncies
corporals de discriminacié i violéncies que els nostres cossos han viscut, per tant, per denunciar
aquestes situacions és fonamental i important construir aquesta identitat col-lectiva».

Les multiples i diferents variacions en les caracteristiques sexuals que no responen al patré
normatiu «masculi» o al patré normatiu «femeni» no constitueixen un problema de salut per si
mateixes, per tant, les intersexualitats no han de ser considerades una patologia, siné un
desenvolupament sexual diferent® (DSD). Per aix0, i malgrat les etiquetes diagnostiques
mediques que s'utilitzen i que son diverses, cal tenir en compte les variants intersexuals des de
la despatologitzacio, convertir els diagnostics en simples termes informatius i donar llibertat a
les persones intersexuals per autoreferenciar-se amb els seus propis termes i narrar les seves
propies realitats. Aixd, en la practica, ha de permetre que cada persona se senti lliure per
utilitzar el terme que consideri més adequat per referir-se a les variacions del seu propi cos.”

19 Autora i activista intersex. Graduada en periodisme. Especialitzada en estudis internacionals de pau, conflictes i desenvolupament, i en
estudis feministes i de génere.

20 En aquest Protocol, s'utilitza desenvolupament sexual diferent, encara que també trobareu en altres entorns desenvolupament sexual divers o,
en entorns anglofons, diferéncies del desenvolupament sexual.

21 Intersexualidad: guia para madres y padres. Brujula Intersexual. 1a edicié: agost de 2022.
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REFLEXIONS I REIVINDICACIONS FETES PER ACTIVISTES PER LA VISIBILITAT INTERSEXUAL
QUE NECESSITAM LES PERSONES INTERSEXUALS?
ACOMPANYAMENT, VISIBILITAT I AUTONOMIA

«[...] El acompafiamiento es fundamental. Dependera de cada caso, por supuesto. Pero es
importante sentirse acompafiada, que te den informacién. Tendemos a infravalorar el nivel de
comprension que pueden tener las personas cuando somos nifias, nifios, nifies. Hay que evitar
ese sentimiento de soledad y de silencio [...] La plena autonomia sobre nuestros cuerpos. La
necesidad de que ser reconociera la belleza de los cuerpos intersex, su capacidad para deseary
ser objeto de deseo, aunque no se ajusten a los arquetipos binarios tradicionales de género.
Que se respeten las multiples orientaciones sexoafectivas que puedan expresarse en el futuro,
no se pueden dar por supuestos patrones cis-heteronormativos que se acomparien de cirugias
innecesarias [...]» Camino Bard®.

CONSEQUENCIES DE LA MUTILACIO GENITAL INTERSEXUAL (MGI): CAL UNA RELACIO PROFESSIONAL RESPECTUOSA

«Tres operaciones uroldgicas en tres afios. Todo el mundo me conocia. [...] No tengo sensacién
de pérdida de intimidad porque nunca la he tenido. [...] No es que no haya diagnéstico, sino
que la relacion con el profesional médico, sea una relacién respetuosa, lo que nos debe
preocupar es lo que acompafa al diagndéstico, lo que viene después» Gabriel J. Martin.

EL TRAUMA I LA CONNEXIO SOCIAL

«[...] El peso que tenemos como comunidad es muy grande. El trauma es una sobrecarga del
sistema nervioso que permanece en el tiempo y que esta en el cuerpo. Y este trauma lo hemos
ido apartando porque todo nos conecta con él. Eso nos ha dificultado hacer comunidad,
visibilizarnos, porque todo esta ahi [...]. Ademas de que, al tuyo, se suman los traumas de las
familias, los suyos propios de cada individuo del nucleo y su relacidén con las intersexualidades.
Es vital la conexién social cuando ha habido un gran impacto. Es el mayor handicap y algo
imprescindible para trabajar con la poblacion intersex». Iolanda Melero.

EL DESIG, ELS PROTOTIPS NORMATIUS HETEROSEXUALS I LA PROMOCIO SEXUAL DEL PLAER

«[...] La intersexualidad esta relacionada con el deseo, en como nuestros cuerpos, los cuerpos
intersexuales son adaptados y son modificados para cumplir con unos canones estéticos de dos
tipos de corporalidades. Si esto se hace es porque nuestros cuerpos no se conciben como
objeto de deseo, no se conciben como cuerpos que puedan desear tal y como son, y lo que se
reproduce, precisamente, o para lo que se adaptan, es a prototipos normativos heterosexuales.
De alguna manera, claro que también esta relacionado con el deseo [...]»

Extret del llibre de Mer Gobmez La rebelion de las hienas. Relatos corporales de personas intersex.

22 Camino Baré i Iolanda Melero sén psicologues i activistes per la visibilitat intersexual de Kaleidos, Organizacién Intersex por la Diversidad.
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11. Annexos

ANNEX 1. GLOSSARI

Intersexualitat: condici6 de les persones nascudes amb unes caracteristiques biologiques,
anatomiques o fisiologiques; una anatomia sexual; uns organs reproductius o un patro
cromosomic que no es corresponen amb les nocions socialment i normativament establertes
als cossos femenins (assignats a dones) o masculins (assignats a homes).

Caracteristiques sexuals / Variacions de les caracteristiques sexuals*: el terme
caracteristiques sexuals es refereix a les caracteristiques sexuals primaries d'una persona, com
ara cromosomes, anatomia, composiciéo hormonal i 6rgans reproductius, o a les
caracteristiques sexuals secundaries d’'una persona, les quals es fan evidents en la pubertat,
com ara pits, pel facial i pubic, nou del coll, massa muscular, estatura i distribucié del greix
corporal. Per tant, el terme variacions de les caracteristiques sexuals €s vist per una majoria
d'activistes com a més precis que condicié intersexual, atés que fa referencia a una varietat de
possibles caracteristiques, en lloc d'una sola condici6 homogeénia o I'experiencia de ser
intersexual.

Intersexual®: un terme que es refereix a una varietat de caracteristiques o variacions fisiques
que es troben entre els ideals estereotipats per a alld masculi i femeni. Les persones
intersexuals neixen amb caracteristiques fisiques, hormonals o genétiques que no sé6n
completament femenines ni completament masculines; o sén una combinacié de les femenines
i masculines; o no sén ni femenines ni masculines. Hi ha moltes formes d'intersexualitat; és un
espectre o un terme general, en lloc d'una sola categoria. Es per aixd que activistes intersexuals
amb frequéncia prefereixen utilitzar el terme caracteristiques sexuals (per exemple, quan es
parla de bases que poden ser protegides contra la discriminacié). No hi ha una condicio estatica
anomenada condicio intersexual, aixi que utilitzar el terme caracteristiques sexuals reflecteix el fet
que ser intersexual és una experiéncia corporal i només una part de la identitat d'una persona.

DSD: sigla que fa referéncia en el mén anglosaxé a diferéncies en el desenvolupament sexual. En
el nostre context, de vegades es pot traduir com a desenvolupament sexual diferent o
desenvolupament sexual divers. En aquest Protocol hem optat per la definicié de
desenvolupament sexual diferent, atés que és el terme descriptor en ciéncies de la salut, per tant,
el vocabulari controlat en termes biomeédics.

Genitals*: els drgans sexuals d'una persona.
Gonades*: testicles, ovaris o ovotestis.

Sexe*: el conjunt de les caracteristiques corporals d'una persona, que inclou: cromosomes,
hormones, organs reproductius interns i externs, i caracteristiques sexuals secundaries. En la
majoria dels paisos, aixo encara esta limitat al binari de femeni (dona) i masculi (home), la qual
cosa pot excloure les persones intersexuals.
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Genere*: es refereix a una construccio social que col-loca expectatives culturals i socials en les
persones en funci6 del sexe assignat.

Expressi6 de génere: es refereix a la manera en la qual una persona manifesta la seva identitat
de génere a unes altres, per exemple, en la manera de vestir, de parlar, en el to de veu, en les
seves expressions corporals o en el seu comportament. Aquesta expressio de genere pot ser
femenina, masculina o androgina, indistintament de quina sigui la identitat de génere de la
persona, ja que la masculinitat o la feminitat es poden encarnar des de qualsevol cos o
qualsevol identitat, sigui binaria o no binaria.

Identitat de génere*: es refereix a I'experiencia profundament interna i individual d'una
persona sobre el seu génere, que pot o no correspondre amb el sexe assignat en néixer. La
identitat de génere d'algunes persones pot estar fora del binari normatiu (dona/home); per
tant, sén persones no binaries i fins i tot algunes persones neguen aquesta categoria (persones
agenere).

Orientacio6 sexual*: es refereix a la capacitat de cada persona d’expressar un profund afecte,
atraccié emocional i sexual, i tenir relacions intimes i sexuals amb persones d'un génere
diferent, del mateix genere, de més d'un genere o no tenir atraccié emocional o sexual per cap.

Definicié d’'intersexofobia (també interfobia): rebuig, dany, prejudici o discriminacié cap a
una persona per motiu de les seves caracteristiques sexuals.

Endosexual: una persona endosexual és aquella les caracteristiques sexuals congénites de la
qual entren en les idees normatives biomédiques i socioculturals per als cossos catalogats com
a «dona» i «khomen.

*Font: Apoyando a tu hijo(a) intersex (creat per IGLYO, OII Europe & EPA)
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ANNEX 2. DIAGRAMA DE FLUX

Circuit per garantir els drets i el bon tracte de les persones intersexuals o amb
desenvolupament sexual diferent (DSD) a les Illes Balears®

Deteccié d’'una situacié d'intersexualitat

(manifestacio a qualsevol edat d'un desenvolupament sexual diferent, DSD)

Centre hospitalari
o d'atenci6 primaria

Bidireccional | Familia / nucli de convivéncia

Unitat de referéncia de I'hospital

Equip medicosanitari, juntament
amb professionals psicosocials

Professionals multidisciplinaris
des d'una perspectiva
biopsicosocial integral

Seguiment médic:
Equip medic de referencia
des d'una perspectiva integral
Designar una persona referent

Bidireccional

K

Designar una persona gestora de
casos
amb formacié especifica adequada

\

e

Centre educatiu
o un altre recurs social

!

Servei d'orientacié/
persona tutora de referencia
en cas de menors d'edat

Conjunt de mesures per orientar la intervencié
(han d'estar consensuades amb la persona i/o
la familia)

Entrevistes
Observacié
Assessorament psicosocial
Suport d'associacions de pacients/grups de
suport, entitats LGTBI+ o persones expertes

Acompanyar la persona i la familia en el
procés des dels principis de garantia de la
integritat fisica i mental, 'autonomia i
I'autodeterminaci6 sobre el propi cos

Imprescindible durant tot el procés per
garantir que es fan efectius els drets de les
persones intersexuals o amb DSD i que elles i/

o les seves families han rebut tota la
informacio, el suport i 'assessorament per
prendre una decisi6é informada

Coordinaci6 interna
Professionals multidisciplinaris des d'una perspectiva integral
(ambits sanitari, psicosocial i familiar)

Coordinacié externa
Associacié de pacients / grups de suport, entitats LGTBIQ+, activistes intersexuals,
resta de serveis implicats d'altres ambits sensibles (educacié, esport, oci, lleure, etc.)

23 L'estructura esta basada en el Protocol d'acompanyament per garantir el dret a la identitat de génere, 'expressi6 de génereila
intersexualitat de la Generalitat Valenciana (Diari Oficial de la Generalitat Valenciana nim. 7944, 27/12/2016).
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ANNEX 3. RECURSOS DE SUPORT

3.1. ASSOCIACIONS I GRUPS DE SUPORT DE PERSONES INTERSEXUALS

* Asociacion GrApSIA (Asociacion y Grupo de Apoyo a Personas con Insensibilidad a los
Androgenos y Condiciones Relacionadas): https://grapsia.org/

 Kaleidos, Organizacion Intersex por la Diversidad:** https://kaleidosintersex.com/

« Krisol. Pro Derechos Humanos Intersex. Adriano Antinoo:
https://www.facebook.com/groups/krisol.intersex/?mibextid=6NoCDW

» Blog Brujula Intersexual (punt de trobada per a persones intersexuals):
https://brujulaintersexual.org/

« Caminar Intersex. Vivir y Ser Intersex, espacio critico de reflexién sobre la
intersexualidad: https://vivirintersex.org/tag/caminar-intersex/

» Colectivo «I de Intersex» Intersexualidad(es), cuerpo(s), feminismo(s). Formamos e
informamos: ideintersex@gmail.com

3.2. ENTITATS LGTBIQ+ DE LES ILLES BALEARS

Les entitats LGTBIQ+ que formen part del Consell d'LGTBI de les Illes Balears sén:
Ben Amics, Associacié LGTBI de les Illes Balears

web: www.benamics.com

a/e: benamics@benamics.com

Col-lectiu Sa Clau de S’Armari / La Llave del Armario d'Eivissa i Formentera

web: www.lallavedelarmario.org

a/e: lallavedelarmario@gmail.com

Chrysallis Baleares

web: www.chrysallis.org.es

a/e: baleares@chrysallis.org.es

Associacio Balears Diversa
a/e: presidencia@balearsdiversa.es

La resta d'entitats i altres recursos en materia de diversitat sexual, familiar i de génere es poden
consultar al Mapa de recursos LGTBI+ de les Illes Balears, a I'enllag seguent:

https://www.caib.es/govern/sac/fitxa.do?codi=3355607&coduo=2942956&lang=ca

24 Organitzaci6 sense anim de lucre que neix de la necessitat de crear un espai que integri les diferents persones, familiars i professionals amb
vivencies i interessos en I'ambit de les intersexualitats i diferéncies del desenvolupament sexual o desenvolupament sexual diferent (DSD).
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3.3. ENLLAGOS D’INTERES
https://www.nature.com/articles/s41574-018-0010-8#Sec16

(Article «Caring for individuals with a difference of sex development (DSD): a Consensus
Statement», publicat a Nature Reviews Endocrinology, revista Nature)

https://seep.es/index.php (Societat Espanyola d’Endocrinologia Pediatrica)

https://dsdfamilies.org/ Conté molta informacié en un llenguatge clar i senzill. Recullen histories
d'altres families, recomanen llibres, etc. Tenen xarxes socials (Facebook, Twitter...)

Ja hem destacat que I'adolescencia és una etapa crucial. Per aixo, tenen un web especific per a
aquesta etapa: https://www.dsdteens.org/

Exemples:

T0P
Tl
e

FOR DILATION

Els primers dies Deu consells practics per a la dilatacié

“Th

Storyof Sex T°P TIPS

Deve!,d‘gment

for Talking

\
X

La historia del desenvolupament sexual Consells practics per parlar de DSD

3.4. RECURSOS VIDEOGRAFICS
. An Intersex Story (2018). Directora Floriane Devigne, activista intersexual.

. Se receta silencio (2021). Curtmetratge de docuficcié sobre la realitat de les persones
intersexuals. Film encarregat pel Servei LGTBI+ de I'Ajuntament de Terrassa al socioleg i
activista trans Miquel Missé, amb la participacié de les actrius i activistes intersexuals Mer
GOmez i Laura Vila. Teaser disponible en aquest enllag: https://www.terrassa.cat/es/se-receta-
silencio

. Hermafroditas a caballo o la rebelién del deseo (2022). Colectivo Que No Salga de Aqui:
Teaser disponible en aquest enllag: https://youtu.be/N5nXe5Cz_QE
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https://dsdfamilies.org/application/files/4915/7386/0021/ECOPY_Story_of_Sex_Dev_Nov_2019.pdf
https://dsdfamilies.org/application/files/4515/3632/8183/Dilation-booklet-Feb-16-ecopy.pdf
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Por la visibilizacion de las personas intersexuales. #intersexawarenessday #iad2016

https://www.facebook.com/BuzzFeedEspana/videos/1742526986073100/

» Apoyo positivo (Intersex). Video de sensibilitzacié.

Es pot visualitzar en aquest enllag:

https://salutsexual.sidastudi.org/resources/inmagic-img/VI5257.mp4

* Hablemos de intersexualidad. Video d’'animaci6 (VO anglés, amb subtitols en castella).

https://www.youtube.com/watch?v=x4cnBDoCé6yA&feature=youtu.be

» Libres e iguales: visibilidad intersex. Video de les Nacions Unides.

https://www.youtube.com/watch?v=f7fhwqR51VY&feature=youtu.be

* Videos en anglés

https://www.youtube.com/watch?v=HXPaL8RKqZQ

https://www.youtube.com/watch?v=h5IwQf0jTgg

3.5. RECURSOS BIBLIOGRAFICS

Interdicciones. Escrituras de la intersexualidad en castellano. Mauro Cabral, editor.
Anarrés editorial. Cérdoba (Argentina), febrer de 2009. Es pot consultar i descarregar en
aquest enllag: http://www.mulabilatino.org/Interdicciones2.pdf

Buceando en la diversidad desconocida: una guia para terapeutas de pacientes con
intersexualidades® (DSD). Iolanda Melero Puche, psicoterapeuta i fundadora de
I'’Associacié Kaleidos, organitzaciod intersexual per la diversitat. 2017. Es pot consultar i
descarregar en aquest enllag: https://gestaltvalenciaZ.files.wordpress.com/2017/12/quia-
terapeutas.pdf

Encuentros y des-encuentros en torno a las intersexualidades/DSD: narrativas, procesos

y emergencias. Tesi de Nuria Gregori Flor. Valéncia, 2015.

Es pot consultar i descarregar en aquest enllac:

https://www.academia.edu/39344796/Nuria_Gregori_Flor_ENCUENTROS_Y_DES_ENCUENTROS

_EN_TORNO_A_LAS_INTERSEXUALIDADES_DSD NARRATIVAS_PROCESOS_Y EMERGENCIAS_TESIS
DOCTORAL

Buceando en la diversidad desconocida. Guia para terapeutas de pacientes con
intersexualidad(es) / DSD
https://webkaleidos.files.wordpress.com/2021/11/quia-para-terapeutas-actualizada-1.pdf?
force_download=true

Apoyando a tu hijo(a) intersex. OII Europe (Organisation Intersex International Europe);
IGLYO (International Lesbian, Gay, Bisexual, Transgender, Queer and Intersex Youth &
Student Organisation); EPA (European Parents' Association)

Es pot descarregar en aquest enllag:
http://oiieurope.org/wp-content/uploads/2020/12/PTK_espanol.pdf

25 En aquest titol destaca que surti la paraula intersexualitats en plural, per donar a entendre la diversitat de situacions diferents en qué es pot
manifestar.
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https://salutsexual.sidastudi.org/es/search?autorInstitucionalId=13658&search=autor
https://salutsexual.sidastudi.org/es/search?autorInstitucionalId=13657&search=autor
https://salutsexual.sidastudi.org/es/search?autorInstitucionalId=13657&search=autor
https://salutsexual.sidastudi.org/es/search?autorInstitucionalId=13657&search=autor
https://salutsexual.sidastudi.org/es/search?autorInstitucionalId=13657&search=autor
https://salutsexual.sidastudi.org/es/search?autorInstitucionalId=12592&search=autor
https://webkaleidos.files.wordpress.com/2021/11/guia-para-terapeutas-actualizada-1.pdf?force_download=true
https://webkaleidos.files.wordpress.com/2021/11/guia-para-terapeutas-actualizada-1.pdf?force_download=true
https://www.academia.edu/39344796/Nuria_Gregori_Flor_ENCUENTROS_Y_DES_ENCUENTROS_EN_TORNO_A_LAS_INTERSEXUALIDADES_DSD_NARRATIVAS_PROCESOS_Y_EMERGENCIAS_TESIS_DOCTORAL
https://www.academia.edu/39344796/Nuria_Gregori_Flor_ENCUENTROS_Y_DES_ENCUENTROS_EN_TORNO_A_LAS_INTERSEXUALIDADES_DSD_NARRATIVAS_PROCESOS_Y_EMERGENCIAS_TESIS_DOCTORAL
https://www.academia.edu/39344796/Nuria_Gregori_Flor_ENCUENTROS_Y_DES_ENCUENTROS_EN_TORNO_A_LAS_INTERSEXUALIDADES_DSD_NARRATIVAS_PROCESOS_Y_EMERGENCIAS_TESIS_DOCTORAL
https://gestaltvalencia2.files.wordpress.com/2017/12/guia-terapeutas.pdf
https://gestaltvalencia2.files.wordpress.com/2017/12/guia-terapeutas.pdf
http://www.mulabilatino.org/Interdicciones2.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=h5lwQf0jTgg
https://www.youtube.com/watch?v=HXPaL8RKqZQ
https://www.youtube.com/watch?v=x4cnBDoC6yA&feature=youtu.be
https://salutsexual.sidastudi.org/resources/inmagic-img/VI5257.mp4
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Llibres

Intersexualidad: guia para madres y padres. Text: Laura Inter, coordinadora general de
Brujula Intersexual, amb suport de Clara Montesdeoca i Albian, coordinadors de
Caminar Intersex, i Free, col-laboradora de Brujula Intersexual. 1a edici6: agost de 2022.
Es pot descarregar en aquest enllag:
https://salutsexual.sidastudi.org/es/registro/ff80808183e6976c01843e20709a01b7?
search=tag&tag=INTERSEXUAL

Salut sexual SIDA STUDI. Resultats de la recerca amb l'etiqueta «intersexual»:
https://salutsexual.sidastudi.org/es/search?search=tag&tag=INTERSEXUAL

Intersexualidades: entender los cuerpos mas alla de los patrones sociales binarios.
Text: Mer Gomez. Es pot descarregar en aquest enllag:
https://salutsexual.sidastudi.org/es/reqistro/ff80808181f1931f0181f1a0a9b0008c?
search=tag&tag=INTERSEXUAL

La rebelion de las hienas. Relatos corporales de personas intersex. Mer Gomez.
Bellaterra Edicions. «Biblioteca Ciudadana». Octubre de 2022.
https://www.bellaterra.coop/es/libros/la-rebelion-de-las-hienas

Referéncies Nuria Gregori-Flor: https://uv.academia.edu/NuriaGregori

Guia d’Intersexualitats. Ajuntament de Terrassa, Servei LGTBI+. Textos: Mer Gomez.
Disseny: Victor Rico. Mar¢ de 2023.

infantils:

Un secreto pelirrojo. Camino Baré i Nuria Fortuny. Bellaterra Edicions. 2021.
A partir de 8 anys. Inclou guia de lectura.

Superamigui. Llibre infantil sobre la infancia intersexual: escrit per Lucia Manusovich i
il-lustrat per Julian Cardozo. Edicions Bellaterra, 2022. En la versio6 en castella el titol és

Superamigue.

Pipo i Pepo, dos petits exploradors
https://grapsia.files.wordpress.com/2012/11/cuento_pipoypepo_ca.pdf

28


https://grapsia.files.wordpress.com/2012/11/cuento_pipoypepo_ca.pdf
https://uv.academia.edu/NuriaGregori
https://www.bellaterra.coop/es/libros/la-rebelion-de-las-hienas
https://salutsexual.sidastudi.org/es/search?search=tag&tag=INTERSEXUAL
https://salutsexual.sidastudi.org/es/registro/ff80808183e6976c01843e20709a01b7?search=tag&tag=INTERSEXUAL
https://salutsexual.sidastudi.org/es/registro/ff80808183e6976c01843e20709a01b7?search=tag&tag=INTERSEXUAL
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