Jelena Simic

Uzeti svoje telo u svoje ruke:
Interseks osobe i izazovi stvaranja
interseks zajednice u Srbiji

Interseks osobe radaju se s polnim karakteristikama koje ne
odgovaraju medicinskim i dru$tvenim normama za muska ili
zenska tela. Te atipi¢nosti polnih karakteristika mogu se manife-
stovati kroz primarne polne karakteristike (kao $to su unutrasnji
i spoljasnji polni organi i hromozomska i hormonska struktura)
i/ili sekundarne karakteristike (kao $to su mi$i¢na masa, raspo-
redenost maljavosti i stas) (Rezolucija o pravima interseks osoba
evropskog parlamenta, (2018/2878(RSP)."! To za posledicu ima da
se interseks osobe ne mogu klasifikovati, prema medicinskim kri-
terijima, na osobe s bioloski tipi¢nim muskim ili osobe s bioloski
tipi¢nim Zenskim polnim karakteristikama. Zbog toga se inter-
seks osobe, odmah po rodenju ili u najranijem detinjstvu, podvr-
gavaju nizu ireverzibilnih operacija, tzv. postupku normalizacije
pola (sex normalizing procedures) kao i estetskim hiruskim inter-
vencijama, s ciljem da se polni organi osobe definisu u skladu s

1 Postoji dakle veliki broj varijacija u okviru interseks stanja, od genetskih, hromozom-
skih, anatomskih i hormonskih. Sve te varijacije interseks stanja podvode se pod krov-
ni pojam interseks. Sam pojam interseksualnost kao naucni termin skovao je nemacki
geneticar Ri¢ard Gold$mit (Richard Goldschmidt) i objavio u prvom izdanju stru¢nog
zurnala Endokrinologija za godinu 1901. Od tada do sredine 20. veka sluzio je kao glavni
medicinski termin.
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polnim karakteristikama jednog od dva priznata pola ,,musko” ili
»zensko®. U ovakvim situacijama roditelji, kao zakonski zastupni-
ci, naj¢escée pristaju na ove invazivne mere, jer nemaju dovoljno
informacija o dijagnozi, o interseks stanjima uopste, o alternativ-
nim nacinima pristupa ovom zdravstvenom problemu. S druge
strane, interseks mladi najcesce tek u adolescenciji shvataju pravo
znacenje ovih intervencija, i to onog trenutka kada postanu suo-
¢eni s posledicama tih intervencija po njihovo polno i reproduk-
tivno zdravlje. Ovi interseks tinejdzeri suocavaju se ne samo s te-
lesnim promenama, vel i s nepovratno$éu nepotrebnih hirurskih
zahvata, za koje nisu dali svoj pristanak, a kojima je njihovo telo
modifikovano tako da bude drustveno prihvatljivije i pozeljnije.

Broj interseks osoba tesko je precizno utvrditi. Pojedini autori
smatraju da je u pitanju broj od 1 na 200 do 1 na 2000 rodenih,
dok veéina autora ipak smatra da se 1.7% osoba rodi s nekim od
interseks stanja (Fausto-Sterling, 2000; Breedlove, 2000; Moore,
2000). Problem s preciznijim odredivanjem broja interseks osoba
je u tome $to se odredena interseks stanja ne mogu utvrditi od-
mah na rodenju, ve¢ postaju vidljiva u kasnijim fazama polnog
razvoja (od 10. do 18. godine, a nekad i kasnije). Nezvani¢no, u
Srbiji jedno od 200 dece rada se s nekim od interseks stanja ali
aktivisti za zastitu prava interseks osoba smatraju da je taj broj
mnogo veci (Randelovi¢, 2018).

U ovom tekstu svetlo ¢emo uperiti na interseks osobe: ko su,
sa kojim se izazovima oni i njihove porodice suocavaju, imaju li
svoju zajednicu, kakav je odgovor medunarodne zajednice na tzv.
operacije normalizacije pola, da li je slovu ,,I“ mesto u akronimu
LGBT, kao i da li ih prepoznaje i kako ih tretira srpsko drustvo.

Bruce, Brenda, David

Pedesetih godina 20. veka klinicki psiholog John William Mo-
ney, zapoceo je zagovaranje ranih medicinskih intervencija, uk-
lju¢ujuci genitalnu hirurgiju i hormonalnu terapiju, na deci sa
atipi¢nim polnim karakteristikama (Tamar-Mattis 2013). Doktor
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Money je 1967. godine preduzeo radikalni hirurski i psiholoski
eksperiment na detetu ¢iji je penis bio naruzen usled komplika-
cija prilikom obrezivanja. Ovaj medicinski slu¢aj predstavljao je
priliku da doktor Money testira svoju teoriju da je rod drustveno
konstruisana kategorija. On je ubedio roditelje deteta da prista-
nu na hirursku promenu genitalija deteta kako bi im dao Zenski
izgled. Zatim je savetovao roditelje da odgajaju dete (preimenova-
no iz Bruce Reimer u Brenda Reimer) kao devojcicu, da zapo¢nu
terapiju zenskih hormona u adolescenciji i da joj nikada ne kazu
$ta se dogodilo. Tako Brenda Reimer nije bila interseks, taj slucaj
predstavljen je kao uspesna transformacija tipi¢nog muskog dete-
ta u devojcicu i uzet je kao dokaz da se dete sa atipi¢nim polnim
karakteristikama moze podi¢i ili kao decak ili kao devojcica, i to
uz pomoc¢ operacija tzv. normalizacije pola (Tamar-Mattis, 2013).
Dok je Brenda rasla, doktor Money je objavio 1972. godine, sada
ve¢ ¢uvenu studiju slucaja ,,John/Joan®, koja je postala osnova za
opravdavanje hirurskog lec¢enja interseks beba (Colapinto, 1997).
U svetlu negativnih stavova prema homoseksualnim osobama u
to doba, glavni cilj bio je da se kod interseks deteta svaka fizicka
atipi¢nost i nejasnoca vezana za pol ukloni, kako bi se smanjila ili
iskorenila mogu¢nost eventualne homoseksualnosti interseks de-
teta. Trebalo je ,kreirati“ stabilnu i normalnu osobu, uskladenog
pola, roda i heteroseksualne orijentacije. O dobrobiti i najboljem
interesu interseks deteta nije se vodilo racuna. Monej je zagova-
rao odredivanje pola pre 18. meseca starosti deteta (Colapinto,
2000). Lekari su poceli preporucivati operacije normalizacije ge-
nitalija zajedno s hormonskim terapijama kod mnogih interseks
novorodencadi, strogo rodno vaspitanje, i iznad svega — tajnost.
Bilo je potrebno da prode dvadeset i pet godina pre nego §to je
utvrdeno da doktor Money nije govorio istinu. Istraziva¢ Milton
Diamond je 1994. godine stupio u vezu sa ,,Brendom” Reimer i
otkrio da stvari nisu i8le ni priblizno tako glatko. U stvari, dete je
neprestano pruzalo otpor naknadnom lecenju: cepalo je haljine,
bilo depresivno i suicidalno (Tamar-Mattis 2013). Kada je imao
Cetrnaest godina, saznao je istinu o svom ,le¢enju“ i odmah po-
¢eo da zivi kao decak, uzimajuci ime David. Doktor Money znao
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je za snazan otpor koji dete pruza nametnutom lec¢enju i odbija-
nje da prihvati dodeljeni pol, ali o tome nije izvestavao nauc¢nu
javnost. David Reimer je kao muskarac u zrelom dobu formirao
porodicu. Ipak, ostao je ogorcen i ljut zbog medicinskog tretmana
kroz koji je prosao, da bi 2004. godine u svojoj 38. godini, po¢inio
samoubistvo.

Devedesetih godina proslog veka, interseks osobe koje su
prosle tzv. postupke normalizacije pola pocele su da se povezuju
uprkos ,,zavetu ¢utanja“ koji je njima i njihovim roditeljima bio
nametnut. Uvideli su da su mnogi od njih imali sli¢na iskustva:
ponovljene operacije u detinjstvu, disfunkcionalni seksualni Zzi-
vot, bolne i o$tecene genitalije, osecaj stida koji proizilazi iz po-
novljenih i neobjasnjenih medicinskih pregleda njihovih genita-
lija, neplodnost, teskoce pri uspostavljanju odnosa i depresija. Za
mnoge, depresija i sram pretvorili su se u ljutnju kada su shvatili
$ta im je ucinjeno: intimni deo njihovih tela odstranjen je bez nji-
hove saglasnosti, kada su bili premladi da bi toga bili svesni, ili
pod okriljem lazi. Sredinom devedesetih godina proslog veka, or-
ganizovana interseks zajednica pocela je da zahteva prestanak ne-
potrebnih, kozmetickih, genitalnih operacija kod interseks beba.
Organizacija ISNA (The Intersex Society of North America) bila je
kljucni ¢inilac u organizovanju pokreta za ljudska prava interseks
osoba. Osnovala ju je 1993. godine Cheryl Chase, a organizacija
se bavila zagovaranjem ,,zaustavljanja sramote i ¢utanja u vezi s
nezeljenim genitalnim operacijama za ljude koji su rodeni sa ana-
tomijom za koju su drugi odlucili da nije standardna za muski ili
zenski pol“ (Gayten - LGBT, 2019). Kroz javno zagovaranje, ISNA
je doprinela pobolj$anju brige o interseks pacijentima, postigavsi
da se opreznije pristupa operacijama tzv. normalizacije pola.

Interseks osobe u Srbiji

Iako poceci profesionalnog medicinskog bavljenja interseks
stanjima na na$im prostorima sezu vise od pola veka unazad,
institucionalizovano klini¢ko interesovanje za interseks osobe
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intenzivnije se razvija od sredine osamdesetih godina 20. veka
(Gayten-LGBT, 2019). Prema podacima koje iznosi Saréevi¢, u
periodu od 1986. do 1993. godine u Univerzitetskoj decjoj kli-
nici u Beogradu, medicinsku negu dobilo je 84 interseks osobe u
dec¢jem i adolescentskom uzrastu (Gayten-LGBT, 2019). Ime koje
se najces¢e pominje kada je u pitanju lecenje interseks stanja u
Srbiji od devedesetih godina proslog veka pa do danas je dr Zoran
Krsti¢, dediji hirurg i urolog. On je 1994. godine objavio prvu na-
uénu monografiju na temu ,interseks®, koja je jos uvek jedina na-
ucna studija te vrste na srpskom jeziku. Rukovodio je projektom
»Znacaj rane dijagnostike i hirursko le¢enje interseksualnih sta-
nja kod dece®, koji je realizovan uz podrsku tadasnje Republicke
zajednice nauke Srbije, u periodu od 1996. do 2000. godine, i za to
vreme objavio i odredeni broj nau¢nih radova na temu interseks
stanja. U jednom od radova koji je objavio 2013. godine, Krsti¢
(2013, str. 53) navodi:

Lecenje dece sa poremecajima polne diferencijacije je veoma tesko i ¢esto
je bilo predmet evolutivnih stavova i tehnika i kontroverzno. Standardni
protokol je zahtevao ranu dijagnozu, oznacavanje roda i odgovaraju¢u hi-
rursku intervenciju. Danas, medutim, postoje autori, koji tvrde da su hi-
rurske intervencije vezane za diferencijaciju pola, mutilantne i o$te¢ujuce
po pacijenta, te da ih ne treba raditi, osim ako sam pacijent ne da sagla-
snost za izvodenje navedene hirurske intervencije. Ovi autori smatraju da
je identitet roda multifaktorijalan, i da uklju¢uje anatomske, genetske i en-
dokrine faktore.

Ovako rezervisan stav po pitanju hirurskih intervencija na in-
terseks deci zauzet pre samo $est godina i to u deceniji kada se
vodi intezivna debata po pitanju promene paradigme u razume-
vanju polozaja interseks osoba, pokazuje, da se u praksi nista ne
menja, odnosno da je medicinski pristup tzv. normalizacije pola
i dalje suveren u odnosu na pristup interseks osobama koji je u
skladu sa postovanjem njihovog telesnog integriteta i prava na sa-
modredenje. Taj pristup lecenju interseks dece u velikoj meri je
prisutan i danas medu lekarima u Srbiji.

Danas se intervencije na deci sa interseks stanjima obavljaju u
Institutu za zdravstvenu zastitu majke i deteta Srbije ,,Dr Vukan
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Cupi¢“ u Beogradu. Na tom Institutu tokom protekle decenije
formiran je multidisciplinarni tim od devet medicinskih struc-
njaka koji rade s interseks bebama i decom a ¢ine ga Cetiri de¢ja
endokrinologa, tri de¢ja hirurga, urolog, geneticar i/ili ginekolog
(Randelovi¢, 2018). Ovaj tim je napravio medicinski protokol koji
se koristi, iskljucivo interno, za postavljanje interseks dijagnoza
uz pomo¢ testova i pregleda, a u protokolu lekari koriste termin
»hermafrodit“ koji je u medunarodnim medicinskim krugovima
izbacen iz upotrebe (Randelovi¢, 2018).> Kada se interseks beba
rodi i uputi na Institut, multidisciplinarni tim zakazuje konsul-
tacije. Po protokolu, rukovodilac medicinskog tima objasnjava
uzrok i prirodu stanja beba roditeljima; dodatne neophodne dija-
gnosticke i terapijske procedure i predstavlja informacije o mogu-
¢im seksualnim i reproduktivnim problemima u odraslom dobu.
Roditelji se informisu o moguéim posledicama po psihoseksualni
razvoj deteta. Medicinski specijalista pomaze roditeljima da do-
nesu odluku o rodu u kom ¢e vaspitavati dete (Randelovi¢, 2018).

Za roditelje interseks beba je vazno da nakon rodenja deteta
budu pravovremeno i adekvatno informisani. Medutim, roditelji
u Srbiji nemaju gde da dobiju informaciju o tome $ta je to inter-
seks 1 koja sve interseks stanja postoje. Nema zvani¢nih izvestaja
nadleznog ministarstva o statistici ili nacinu postupanja s inter-
seks osobama. Roditelji su prinudeni da se samoinicijativno ras-
pituju i prikupljaju informacije o dijagnozi, lekarima, zdravstve-
nim ustanovama u kojima njihovo dete treba da nastavi lecenje i
sl. Lekari koji u¢estvuju u porodaju, prijemu i otpustu iz bolnice
(ginekolog, pedijatar, neonatolog, lekar opste prakse, itd.), ne-
maju nikakvu vrstu blizih smernica ili protokola o postupanju sa
interseks bebom. Desava se da neko od interseks stanja biva pre-
poznato od strane ginekologa ili urologa u kasnijoj fazi odrastanja
deteta (u periodu od 10. do 18. godine), pa je i u tim slucajevima
vazno da lekari koji uc¢estvuju u le¢enju budu upoznati sa osnov-
nim pravilima postupanja (davanje informacije o stanju, upudi-
vanje kod odredenih lekara iz tima i sl.). Protokol o postupanju
2 Zvani¢ni medicinski termin za interseks stanja poznat je kao poremecaji razvoja pola

(Disorders of Sex Development, DSD), koji je preporu¢en Konsenzusom iz Cikaga 2005.
godine.
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sa interseks osobama trebalo bi da sadrzi podatke o upuéivanju
roditelja i dece u relevantne institucije u zdravstvenom sistemu
gde mogu dobiti informacije o interseks stanjima, kao i podatke
o nacinu kontrolisanog pracenja daljeg zdravstvenog stanja bebe
nakon medicinskih i hirurskih intervencija. Potrebno je stan-
dardizovati pristup zdravstvenih radnika u odnosu na interseks
osobe i u¢initi transparentnim procedure postupanja i statisticke
podatke o broju osoba sa nekim od interseks stanja.

U Srbiji su interseks osobe pravno nevidljive (Gayten-LGBT,
2019). Nijedan zakon ili podzakonski akt ne pominje interseks
osobe. Visok je nivo stigmatizacije i autostigmatizacije interseks
osoba narocito u ruralnim oblastima gde je stepen informisano-
sti o problemima interseks osoba veoma nizak. Interseks osobe
koje su u detinjstvu imale hirursku intervenciju ,,normalizacije*
genitalija Cesto nisu ni svesne toga. Zbog pomenutog nedostatka
informacija i izraZene stigmatizacije interseks osoba, o hirur§kim
zahvatima ,normalizacije pola“ najc¢e$ce se ¢uti. To ¢utanje se
prenosi od lekara ka roditeljima, od roditelja ka deci, od dece ka
vr§njacima. Javnost i mediji, nazalost, pojam ,,interseks“ izjedna-
¢avaju sa terminom ,,hermafrodit®, $to jo$ vise podstic¢e drustve-
nu stigmatizaciju prema interseks osobama.

I sama interseks zajednica je do skoro bila gotovo nevidljiva
u srpskom dru$tvu. Naime, Gayten-LGBT je prva organizacija u
Srbiji koja je 2014. godine uputila poziv interseks osobama za for-
miranje prve interseks grupe podrske. Na taj poziv se ni pet go-
dina kasnije, po navodima predstavnika te organizacije, niko nije
javio. Uprkos tome, Gayten-LGBT redovno objavljuje prevedene
¢lanke i vesti namenjene interseks osobama i svima koji Zele da se
informis$u o ovom pitanju i svake godine obelezava Dan svesti o
interseks osobama kao i Interseks dan solidarnosti na drustvenim
mrezama i na dogadajima koje organizuje u ovu svrhu. Takode, u
Modelu zakona o rodnom identitetu koji je Gayten-LGBT obja-
vio 2015 godine, predlozen je nacin regulisanja polozaja interseks
osoba (Gayten, Model Zakona o rodnom identitetu sa obrazloze-
njem). Ova organizacija je 2019. godina objavila i sveobuhvatan
izvestaj ,,Interseks — ka stvaranju intersekcionalne platforme® koji
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¢ine dva istrazivanja: istrazivanje pravnog polozaja interseks oso-
ba i istrazivanje znanja i stavova zdravstvenih radnika/ca i sarad-
nika/ca prema interseks osobama.

Od 2017. godine, u Srbiji funkcionise i Organizacija XY Spek-
trum koja pruza podrsku i osnazuje interseks i trans osobe, i sen-
zibiliSe profesionalace, institucije i javnost o pravima interseks
i trans osoba. Od osnivanja do danas, zahvaljujuci prvenstveno
angazovanosti njenog osnivaca, Kristiana Randelovica, interseks
tema je sve zastupljenija u javnosti, a interseks osobe i njihovi
roditelji spremniji da razgovaraju i ucestvuju u programima i ra-
dionicama XY Spektrum-a. Organizacija je objavila i istraziva-
nje na temu ,Istrazivanja o interseksualnosti u Albaniji, Bosni i
Hercegovini, Biv$oj Jugoslovenskoj Republici Makedoniji i Srbi-
ji“ uz pomo¢ UNDP-a, 2018. godine. Takode, organizacija radi i
na osnazivanju interseks dece i odraslih, kao i njihovih roditelja
i rodbine, informisSe javnost o aktuelnim desavanjima, pravnim
i administrativnim promenama u zemlji i inostranstvu, kao i o
vaznim mestima i osobama za interseks zajednicu. Zahvaljujuci
naporima njenog osnivaca, nekoliko interseks osoba i ljihovih ro-
ditelja ve¢ je kontaktiralo organizaciju u potrazi za informacijama
i u toku je formiranje prve grupe podrske.> Mozemo zakljuciti da
se situacija se u Srbiji polako menja kada je u pitanju vidljivost
interseks osoba.

Zabrana tzv. postupka normalizacije pola

Klju¢ni medicinski problem s kojim se interseks osobe suoca-
vaju, a koji se ne menja i to ne samo u Srbiji, je tzv. postupak
normalizacije pola. Taj postupak obuhvata operacije i medicin-
ske intervencije koje u ve¢ini slu¢ajeva nisu medicinski nuzne, i
koje se sprovode na interseks bebama i deci, ali takode ukljucuje i
prenatalne intervencije. Medicinske intervencije mogu obuhvata-
ti labioplastiku, vaginoplastiku, ,,recesiju” klitorisa i druge oblike
secenja, odnosno uklanjanja klitorisa, histerektomiju, gonadekto-

3 Informacije su dobijene od izvr§nog direktora organizacije XY Spektrum.
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miju (sterilizaciju), ,popravke hipospadije, faloplastiku i druge
oblike operacije za uvecanje penisa, druge oblike urogenitalnih
operacija i prenatalnu i postnatalnu hormonsku terapiju (Simi¢,
2016). Cilj ovog postupka je da se polni organi osobe definisu u
skladu s polnim karakteristikama jednog od dva priznata pola.
Posledice takvog ,lecenja“ na interseks licima su brojne, kako
mentalne tako i fizicke. Iako brojni medunarodni akteri koji su
garant za$tite osnovnih ljudskih prava, medu kojima su, Visoki
komesar UN, Komesar za ljudska prava Saveta Evrope, Parla-
mentarna skupstina Saveta Evrope, evropski parlament itd., po-
slednjih godina intenzivno osuduju operacije normalizacije pola
i pozivaju drzave da ih zakonima zabrane, takva praksa u ve¢ini
drzava i dalje postoji. Upravo zato vazno je ponavljati da je klju¢ni
cilj zastite telesnog integriteta interseks osoba zabrana tzv. ,,ope-
racija normalizacije genitalija“ i drugih kozmeti¢kih medicinskih
tretmana na genitalijama. Nave$¢emo neke medunarodne organi-
zacije koje su u poslednjih par godina ovakav stav podrzale.

Parlamentarna skupsine Saveta Evrope u Rezoluciji o pravu
deteta na telesni integritet u ¢lanu 7.5.3 poseban osvrt daje na
interseks decu:

potrebno je preduzeti dalja naucna istrazivanja kako bi se povecalo znanje
o specifitcnom polozaju interseks osoba, obezbediti da niko ne bude pod-
vrgnut nepotrebnim medicinskim tretmanima i hirur§kim intervencijama,
koje su vise kozmeticke nego intervencije koje su od vitalnog znacaja za
zdravlje deteta tokom njegovog odrastanja, da se garantuje telesni integri-
tet, autonomija i pravo na samoopredeljenje interseks detetu (Resolution
Children’s right to physical integrity, 1952 (2013).

Komitet UN za zastitu prava deteta, 2015. godine izrazio je
zabrinutost u vezi sa ,,nepotrebnim medicinskim i hirurskim in-
terevencijama na interseks deci, koje se sprovode bez njihovog
pristanka, i koje cesto proizvode nepovratne posledice na njihov
dalji teleseni i psiholoski razvoj“ (COE, 2015). Dve godine kasni-
je, Parlamentarna skupstina Saveta Evrope usvojila je Rezoluciju
o promociji ljudskih prava i eliminaciji diskriminacije interseks
osoba (Resolution 2191 (2017)). Dokument je usvojen imajuéi u
vidu odredbe Konvencije o zastiti ljudskih prava i dostojanstva
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ljudskog bic¢a u pogledu primene biologije i medicine, Konven-
cije o ljudskim pravima i biomedicini i relevantne preporuke iz
Rezolucije 1952 (2013) o pravu dece na fizicki integritet, kao i
preporuke koje su podneli Komesar za ljudska prava Saveta Evro-
pe i brojna tela Ujedinjenih nacija. Parlamentarna skupstina Sa-
veta Evrope pozvala je drzave ¢lanice Saveta Evrope da, izmedu
ostalog, zabrane operacije tzv. normalizacije pola i pravno urede
polozaj intereseks osoba, postujuci njihovu autonomiju volje i
pravo na telesni integritet. Potom, februara 2019. godine, Evrop-
ski parlament usvojio je Rezoluciju o pravima interseks osoba i
postavio jasan standard u okviru Evropske unije u pogledu zastite
ljudskih prava i telesnog integriteta interseks osoba (EP Resolu-
tion 2018/2878(RSP)). Ovom rezolucijom Evropski parlament
je »ostro osudio tretmane i operacije tzv. ‘normalizovanja pola™
i pozvao drzave ¢lanice da $to pre usvoje zakone kojima se §titi
telesni integritet interseks osoba, po ugledu na Maltu i Portugal
(tacka 2). Ovom Rezolucijom se pozivaju drzave ¢lanice da in-
terseks osobama omoguce bolji pristup sopstvenoj zdravstvenoj
dokumentaciji i da se pobrinu za to da niko u detinjstvu ne bude
podvrgnut nepotrebnom medicinskom ili hirur$kom zahvatu,
¢ime Ce se osigurati telesni integritet, autonomija i samoodredenje
doti¢ne dece. Vazno je $to se Rezolucijom potvrduje i da patologi-
zacija interseks varijacija ugrozava puno uzivanje prava interseks
osoba na najvi$i moguci zdravstveni standard, kako je utvrdeno
u Konvenciji Ujedinjenih nacija o pravima deteta, te pozivaju dr-
zave Clanice da omoguce depatologizaciju interseks osoba (tacka
7). Rezolucija takode potvrduje da su interseks osobe ,izloZene
brojnim instancama nasilja i diskriminacije u Evropskoj uniji“
i poziva Evropsku komisiju i drzave ¢lanice da predloze zakone
kojim ¢e ovi problemi biti regulisani. Drugi problemi kojima se
ova Rezolucija, izmedu ostalog, bavi, su potreba za adekvatnim
savetovanjem i podr$kom interseks osobama i njihovim porodi-
cama, kao i mere kojima ¢e se prekinuti stigma i patologizacija
koju interseks osobe trpe.*

4 Vidi tacke 10-16 Rezolucije.
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Stvaranje novih narativa

Ja¢anjem interseks aktivizma, devedesetih godina proslog veka,
interseks osobe pocele su da vra¢aju mo¢ nad svojim telima i sop-
stvenim dozivljajem polnog identiteta. To je dovelo do stvaranja
alternativnih interseks narativa, a time i procesa resignifikacije
pojma interseks. Moze se rec¢i da su do kraja devedestih godina
proslog veka, postoje¢i diskursi o interseksu bili razmatrani go-
tovo isklju¢ivo u okviru medicinskog konteksta koji je izgradio
»interseks“ telo kao patolosko telo. Kako Viola Amato navodi,
objavljivani su tekstovi u kojima interseks aktivisti formuli$u svo-
ju kritiku medicinske prakse, zalazu se za ljudska prava i pravo na
samoodredenje interseks osoba, kao i prikaz stvarnih iskustava
interseks pojedinaca (Amato, 2018).

U 21. veku pokrenute su nove eticke debate o interseksu koje
ne uklju¢uju samo kritiku postojece prakse tzv. operacija norma-
lizacije pola, ve¢ otvaraju i mnostvo srodnih pitanja koja proizila-
ze iz medikalizacije interseks stanja. Jedno od njih je i pitanje pro-
fesionalnog sportskog polnog testiranja. Slucaj Caster Semenya,
18-godisnje juznoafricke atleticarke koja je osvojila svetsko zlato
u trci na 800 metara 2009. godine, izazvao je veliku paznju medi-
ja. Osvrnucemo se i na taj slucaj.

Pitanje polnog testiranja elitnih sportista ima posledice ne
samo za pojedine sportiste, ve¢ dotice i debatu o polozaju polova
u sportu uopste. Kako bi se odbranilo nacelo jednakih mogu¢-
nosti, odnosno Zzene zastitile od konkurencije muskaraca, 1966.
godine na Evropskom atletskom prvenstvu uvedeno je tzv. polno
testiranje (Rudez, 2009). U pocetku su testovi bili zapravo gine-
koloski pregledi na osnovu kojih se utvrdivalo ima li sportistkinja
muske ili Zenske polne organe. Onda se 1974. godine otislo korak
dalje jer su uvedeni genetski testovi uz pomo¢ kojih se provera-
vanje preselilo na podrucje hromozoma. Medunarodni olimpijski
komitet (u daljem tekstu IOC) je 1999. godine odustao od tzv.
polnog testiranja. Medutim, Medunarodna asocijacija atletskih
federacija (u daljem tekstu IAAF) i IOC ponovo su ukljudili po-
litike testiranja pola 2011. godine, kao odgovor na slucaj Caster
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Semenya. Medunarodna asocijacija atletskih federacija (IAAF)
je i maja 2019. godine donela odluku o dozvoljenoj visini nivoa
testosterona kod osoba koje se Zele takmiciti u atletici u zenskoj
konkurenciji, smatrajuci da je potrebno osigurati ravnopravne
uslove za takmicarke u trkackim disciplinama od 400 do 1500
metara (Aljazeera Baalkan, 2019). Odluceno je da ¢e sve osobe
zenskog pola morati da zadovolje uslov o nivou testosterona koji
ne sme biti 5 nmol/l i veéi. Juznoafri¢ka atleti¢arka Caster Se-
menya ulozila je zalbu Sudu za sportsku arbitrazu u Lozani, i za-
htevala odlaganje primene ove odluke IAAF-a, smatrajuci da je
diskriminatorna. Medutim, Sud je naveo kako je veée zakljucilo
da ,iako pravilnik diskriminise osobe s odstupanjima u polnom
razvoju®, s obzirom na dokaze svih strana ,takva diskriminacija
je nuzna, razumna i potrebna kako bi IAAF ostvario cilj o¢uvanja
integriteta takmicenja atleticarki“ (Aljazeera Baalkan, 2019).

Jo$ jedno od spornih pitanja odnosi se na pravni status inter-
seks osoba u vezi sa oznakom pola u identifikacionim dokumen-
tima, a $to utic¢e na dalja pravna pitanja kao $to su brak, usvajanje
dece, pristup zdravstvenoj zastiti, poslovima, stanovanju, soci-
jalnim beneficijama itd. Do nedavno je, u gotovo svim pravnim
sistemima, pol osobe - i po rodenju i kasnije u zivotu - morao
biti evidentiran kao muski ili Zenski. Zakoni nisu dozvoljavali ni-
jednu drugu opciju, a u mnogim slu¢ajevima, promena jednom
upisanog pola bila je teska ili nemoguca. Medutim, postoje mno-
gi slucajevi u kojima ova binarnost ne reflektuje stvarnost, pa su
pojedine zemalje pocele da reformisu svoje zakone o mati¢nim
sluzbama. U poslednje dve godine donete su dve vazne odluke
od strane Ustavnog suda Nemacke i Austrije. Savezni Ustavni sud
Nemacke je u novembru 2017. doneo odluku da ,,binarna rodna
obelezja u li¢cnim dokumentima kr$e prvo na privatnost fizickog
lica® (Bundesverfassungsgericht - 1 BvR 2019/16). Sud je nalozio
da zakonodavac do kraja 2018. godine uvede tzv. tre¢u katego-
riju roda za lica koja se ne identifikuju ni kao ,,muskarci® ni kao
»zene“ ili su rodeni sa atipi¢nim polnim karakteristikama (inter-
seks lica), ili da oznaku roda u potpunosti izbrise iz licnih do-
kumenata fizickih lica. Ova odluka doneta je u slu¢aju nemacke
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drzavljanke koja je podnela ustavnu zalbu zbog krsenja prava na
slobodan razvoj li¢nosti i diskriminacije zasnovane na rodu zbog
neodobravanja njenog zahteva da se u izvodu iz mati¢ne knjige
rodenih oznaka za rod ,,zensko“ zameni sa ,inter/razno® °

Sli¢no tome, Ustavni sud Austrije je juna 2018. godine doneo
odluku da se postojeci zakoni o gradanskom statusu moraju tu-
maciti na nac¢in da se omogudi registracija alternativnih rodnih
identiteta. Austrijski Ustavni sud je juna meseca prosle godine
doneo presudu prema kojoj gradani/ke imaju pravo na to da nji-
hov rodni identitet bude verno predstavljen u zvani¢nim doku-
mentima, odnosno da pored opcija ,,musko® i ,,zensko moraju
da postoje i druge opcije (Transserbia, 2018). Za izvod iz mati¢ne
knjige rodenih sud je odlucio da su termini ,inter®, ,otvoreno®
ili ,,drugo® prihvatljivi, ali je austrijsko Ministarstvo unutrasnjih
poslova odlu¢ilo da maticari treba da koriste samo termin ,,dru-
go* prilikom identifikacije opcije treceg roda (Transserbia, 2019).
Ta opcija inace moze da bude priznata samo kada osoba poka-
ze potvrdu, koju dobija od grupe lekara, kojom potvrduje svoje
interseks stanje. Tako je interseks aktivista/kinja iz Austrije 14.
maja 2019. godine dobio/la dokumenta u kojima stoji opcija tre-
¢eg roda, $to je prvi slucaj te vrste u ovoj zemlji. Osoba, koja se
identifikuje kao Alex Jiirgen, u izjavi datoj preko austrijske akti-
visticke grupe Lambda, izneo/la je podatak da mu/joj u pasosu,
na mestu oznake za rod stoji , X dok u izvodu iz mati¢ne knjige
rodenih stoji oznaka ,,drugo®

Sto se pojedina¢nih zakonodavstava tice, Luksemburg, Mal-
ta, Portugal ostavljaju mogucnost da se u izvod iz mati¢ne knji-
ge rodenih ne upise oznaka za pol deteta odmah nakon rodenja,
ve¢ se ta odluka moze doneti i kasnije, u bilo kom trenutku u
zivotu tog deteta u veoma jednostavnoj administrativnoj proce-
duri (Gayten-LGBT, 2019). Od 2014. Danska u Zakonu o rod-

5 U mnogim vanevropskim zemljama postoji opcija da se oznaka roda ne unosi u li¢na
dokumenta, ali samo u nekoliko njih je priznat tzv. tre¢i rod. Medu njima su Australija,
Novi Zeland, Indija, Pakistan, Banglades, Nepal. Kalifornija je postala prva ameri¢ka dr-
zava koja je pravno priznala postojanje tre¢eg roda. Zakon o priznavanju roda stupice
na snagu 2019. godine. Malta pored opcija ,muski“ i ,,zenski“ rod, ima ,,X“ kao dodatnu
opciju za rod u pasosima i li¢nim kartama.
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nom identitetu omogucava licu starijem od 18 godina da izvrsi
promenu pola u licnim dokumentima samo na osnovu izjave o
polu, bez potrebe za zvani¢nim dokumentom neke ustanove jav-
ne vlasti ili nekog treceg. U Holandiji u izvodu iz mati¢ne knjige
postoji opcija ,,pol nije odrediv®. Kada se takvo stanje promeni,
odlukom interseks lica, dozvoljava se da se oznaka pola u matic-
nom listu promeni i uskladi sa novim statusom lica (van Lisdonk,
2014; FRA, EU, 2015). U Belgiji, na primer, postoji obaveza upisa
pola novorodenog deteta u prvoj nedelji rodenja, dok se u slucaju
interseks dece taj period produzava na period od tri meseca (van
den Brink, Dunne, 2018).

Glavna pravna prepreka u vezi sa oznakom pola u identifikaci-
onim dokumentima leZi u ¢injenici da je pravni okvir EU ¢vrsto
utemeljen u binarnoj koncepciji roda. To vazi i za nekoliko zema-
lja koje su nedavno uvele (ili priznale obavezu uvodenja) opcije
»neodredenog roda“ (Austrija, Nemacka, Malta). Stoga ¢e nasto-
janja da se prepoznaju rodovi izvan tradicionalne muske/zenske
dihotomije verovatno jo$ dugo nailaziti na (ne)ocekivane teskoce
u mnogim sferama.

Izazovi za interseks zajednicu

Progresivni pokreti socijalne pravde, pocevsi od pokreta za
gradanska prava Sezdesetih godina, sve vise koriste pravno zago-
varanje kako bi ostvarili odredenu promenu u drustvu. Na pri-
mer, LGBT pokret je postigao dekriminalizaciju seksualnih prak-
si, zadtitu od diskriminacije, negde i pravno priznavanje LGBT
porodi¢nih odnosa. Pokret za prava crnaca pobolj$ao je njihov
polozaj iako je nivo rasizma i dalje visok. Zene su razvile efikasne
pravne argumente koji su otvorili vrata jednakim moguénostima
zapo$ljavanja i pruzili ve¢u zastitu i prava u okviru porodi¢nih
odnosa. Iako ove navedene grupacije jo§ uvek nisu postigle eko-
nomsku i socijalnu jednakost, zakonska reforma odigrala je zna-
¢ajnu ulogu u menjanju drustvenih percepcija i izgradnji njihovih
pokreta (Greenberg, 2012).
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Za interseks zajednicu, izgradnja pokreta zahtevace razvijanje
strategije za izbegavanje zamki koje su mucile druge pokrete soci-
jalne pravde. Sukobi medu organizacijama koje dele srodne cilje-
ve Cesto su ometali napredak u ostvarivanju tih ciljeva. Na primer,
rane feministkinje drugog talasa nisu prihvatile trans Zene i nisu
uspele da odgovore na izazove koje muce lezbejke i Zene nizeg so-
cioekonomskog statusa. Slicno tome, na pocetku gej i lezbejskog
pokreta, mnoge od glavnih organizacija odbijale su da prihvate
prikljuc¢ivanje trans* osoba pokretu. Pored toga, biseksualci koji
su hteli da se pridruze gej pokretu prvobitno su bili kritikovani
zbog spremnosti da se upuste u seks sa osobom suprotnog pola
(Greenberg, 2012). Sli¢ni sukobi javljaju se i sa priklju¢ivanjem
interseks pokreta organizacijama LGBT zajednice i zajednici or-
ganizacija osoba sa invaliditetom, ali se sukobi desavaju i unutar
same interseks zajednice.

Tako, na primer, u okviru interseks zajednice primarna kon-
troverza odnosi se na medicinsku klasifikaciju ,,rodne neuskla-
denosti“ kao mentalnog poremecaja (koja ukljucuje i interseks
stanja) u Dijagnostickom i statistickom priru¢niku za mentalne
poremecaje (dalje u tekstu DSM), objavljenom od strane Ame-
rickog udruzenja psihijatara. Pojedini interseks aktivisti ostro
kritikuju ukljucivanje interseks stanja u DSM zato $to im je medi-
cinska klasifikacija ,rodne disforije“ problemati¢na u smislu pa-
tologizacije interseks stanja kao ,,poremecaja seksualnog razvoja“
Dalje, neki roditelji interseks dece ne Zele da im dete bude ozna-
¢eno kao interseks. Oni odbacuju ukljuc¢ivanje u interseks pokrete
i distanciraju se od interseks aktivistickih organizacija. Interseks
zajednicu ometala su i neslaganja oko toga ko se kvalifikuje da
bude ¢lan zajednice. Kada je pocelo formiranje interseks zajed-
nice, pojedini interseks aktivisti koji su bili podvrgnuti hirurskoj
intervenciji zahtevali su da se pravi razlika izmedu njih i interseks
osoba koje nisu prosle te invazivne tretmane, kao i da te ,wanna-
be interseks“ osobe ne budu uklju¢ene u interseks pokret (Gree-
nberg, 2012).

Sli¢no je i sa priklju¢ivanjem interseks pokreta organizacijama
LGBT zajednice i organizacijama zajednice osoba sa invalidite-
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tom. Iako pokret za prava osoba sa invaliditetom i LGBT organi-
zacije mogu igrati klju¢nu ulogu u pomaganju interseks pokretu,
veliki broj interseks osoba ne dozivljava sebe kao ,,0sobu sa inva-
liditetom® i ne zele da budu deo takvih pokreta. Drugi interseks
aktivisti odbacuju ideju o formiranju saveza sa LGBT organizaci-
jama, posebno kvir pokretom, jer se ne identifikuju kao seksualni
ili rodni nekonformisti i boje se da ¢e takvo udruzivanje dovesti
do povecanja broja operacija kod dece sa interseks predznakom
(Greenberg, 2012). Neke interseks osobe saglasne su sa tim da
¢ine LGBTI zajednicu, dok drugi radije ne bi bili ukljuceni kao
zajednica pod taj termin zato $to varijacije u polnim karakteristi-
kama nemaju veze sa seksualnom orijentacijom i rodnim identi-
tetom, iako se ta tri nivoa prepli¢u u formiranju li¢nosti osobe.
Julius Kaggva iz organizacije SIPD Uganda, tako pise da, iako gej
zajednica ,nudi mesto relativne sigurnosti, ona je takode nesve-
sna nas$ih specifi¢nih potreba“ (BBC News, 2017).

Uprkos svemu, posto se okrece pravnim strategijama za ostva-
rivanje svojih ciljeva, narastajuca interseks zajednica mora da
shvati da ¢e zakonodavci i sudovi neizbezno praviti poredenja
izmedu njih i drugih marginalizovanih grupa. Zakon ima ten-
denciju da ignorise suptilne i ne tako suptilne razlike kada stvara
pravila koja ¢e se primenjivati na raznoliko drustvo. Vezivanje
interseksualnosti i transseksualnosti u sudskim odlukama ve¢ se
dogodilo u brojnim oblastima (Greenberg, 2012). Stoga, barem bi
ova dva pokreta morala biti svesna da mogu pomoc¢i jedan dru-
gom. Moglo bi se zakljuciti da je interseks pokret jo$ uvek u pro-
cesu razvijanja strategija za postizanje svojih ciljeva, odredivanja
ko bi trebao biti deo pokreta, i odlu¢ivanja o tome da li ¢e formi-
rati saveze s drugim inicijativama sa sliécnim problemima. Ova
pitanja nisu jednostavna, ali bi morala na¢i mesto u agendama
osnivaca interseks pokreta u regionu.
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Zakljucak

Krajem 20. veka doslo je do znacajnih promena u odnosu pre-
ma interseks osobama. Sve veci broj struc¢njaka razli¢itih disci-
plina kao i predstavnici interseks pokreta poceli su da dovode
u pitanje standardne protokole postupanja sa interseks decom.
Na evropskom kontinentu, osim Evropskog suda za ljudska pra-
va, Parlamentarna skupstina Saveta Evrope (PACE) i Evropski
parlament, svojim odlukama, dali su doprinos u pogledu zastite
ljudskih prava i telesnog integriteta interseks osoba. I pored toga,
njihov polozaj danas ne moze se opisati kao puna (ili ¢ak delimi¢-
na) jednakost. Iako se medu gradanima polako menja percepcija
interseks osoba, oni i dalje trpe drustvena i pravna opterecenja.
Drzave ¢lanice EU jo$ uvek ne uspevaju da se suprotstave praksi
nepotrebnih medicinskih intervencija na telima interseks osoba,
a nedostatak nacionalnih sudskih praksi kojima se osuduje dis-
kriminacija i zlostavljanje interseks osoba i dalje je sveprisutan.
Iako se unapreduju, postoje¢i medicinski i pravni sistemi ostaju
nedovoljno sposobni za postizanje sustinske jednakosti. Krec¢u¢i
se napred, kreatori politike - i domaci i regionalni - moraju biti
spremni da usvoje preko potrebne mehanizme kako bi osigurali
da se ravnopravnost i nediskriminacija interseks osoba i prakti¢-
no ostvare.

Takode, organizacije za prava osoba sa invaliditetom i organi-
zacije koje su usredsredene na zabranu diskriminacije na osnovu
pola, roda, seksualne orjentacije i rodnog identiteta mogu igrati
vaznu ulogu u unapredivanju pravnog statusa interseks osoba.
Ove organizacije imaju viSe ¢lanova, veci pristup resursima i ire
veze sa zakonodavcima nego $to je to slucaj sa interseks pokreti-
ma. Razli¢iti pojedinci koji formiraju ove koalicije moraju pre-
poznati svoje zajednicke ciljeve i pregovarati o svojim razlikama.
Formiranje i odrzavanje saveza sa ovim organizacijama mozda
nece biti lako, ali ovi savezi mogu pomoc¢i interseks pokretu da
brze ostvari svoje ciljeve.
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