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Presentacion

El Instituto Interamericano de Derechos Humanos
(IIDH) presenta el nimero 66 de su Revista IIDH, publicada
ininterrumpidamente desde 1985. Esta edicidon ofrece los
articulos académicos y las reflexiones de ocho autores y autoras
de Latinoamérica sobre el impacto y la aplicacion de la reciente
opinidn consultiva OC-24/17 emitida por la Corte Interamericana
de Derechos Humanos (CorteIDH) en lo concerniente a identidad
de género, igualdad y no discriminacion a parejas del mismo
sexo.

En un contexto en el cual las personas lesbianas, gays,
bisexuales, transexuales e intersexuales (LGBTI) contintan
siendo una poblacién sujeta a la discriminacion y la violencia,
la opinién consultiva OC-24 de la CorteIDH —emitida en
noviembre de 2017 y solicitada por el Estado de Costa Rica— es
de gran relevancia para los sistemas juridico-politicos de nuestro
continente ya que se constituye en el principal precedente acerca
de la interpretacion y el alcance de los derechos de las personas
LGBTI en relacion con las obligaciones estatales de cambio de
nombre, la identidad de género y los derechos derivados de un
vinculo entre parejas del mismo sexo.

Si bien en la region se han observado avances importantes
en la generacion de legislacion y politicas publicas para la
proteccion de las personas LGBTI, estos no son aun suficientes
para garantizarles una vida libre de violencia y exclusion.
Los estereotipos y la discriminaciéon aun permean a nuestras
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sociedades en el ambito publico y privado, convirtiéndose en
obstaculos para la garantia de sus derechos.

Por lo tanto, a partir del importante paso que implica un
precedente interamericano en la materia, el IIDH ha abierto
este espacio editorial e investigativo para difundir reflexiones
juridicas y sociales que —desde el ambito académico— incidan
en la promocion de acciones que contribuyan a avanzar hacia el
reconocimiento de la diversidad. En ese sentido, el IIDH abrid
una amplia y exitosa convocatoria cuyo resultado fue el de una
gran cantidad de articulos recibidos. Sin ser posible incluir todos
los interesantes aportes, se han seleccionado algunos que suman
ampliamente al debate.

Al respecto, en la presente Revista podremos leer en el
articulo “Intersexualidad y la opinion consultiva OC-24/17. Retos
pendientes del sistema interamericano de derechos humanos”
que Olga Lucia Camacho Gutiérrez realiza un analisis, en el
contexto de la violencia médica, de las razones por las cuales la
intersexualidad se encuentra en la actualidad en un escenario
constante de censura y discriminacion orientada por el sistema
S€X0-geénero.

Por su parte, Luiza Drummond Veado en “Intersex and the
Law: How can the law protect intersex rights?” nos presenta
un estudio acerca del concepto de persona intersexual, el
movimiento social en torno al mismo, la manera en que
este se enmarca en las legislaciones nacionales y el derecho
internacional, asi como los derechos y el reconocimiento de esta
comunidad.

En “Educagao, direito a ndo-discriminagao de LGBTI ¢ o
artigo 12.4 da CADH?”, cuyo autor es Sergio Gardenghi Suiama,
se realiza una importante resefia acerca de los derechos a la
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educacion y no discriminacion de las personas LGBTI a la luz
de los sistemas interamericano y europeo de proteccion de los
derechos humanos.

“Matrimonio, un concepto juridico dindmico. Entre el
perfeccionismo moral y el enfoque igualitario” —de Eduardo
Elias Gutiérrez Lopez y Raymundo Gutiérrez Lopez— es el
articulo en el cual se estudian los antecedentes y las mutaciones
del concepto dematrimonio, en el contexto juridico mexicano,
y la resistencia presentada por las autoridades federativas a
modificar su regulacion.

En el trabajo titulado “Viabilidad de una convencion para la
eliminacion de la discriminacion y la violencia por orientacion
sexual e identidad de género”, Cristhian Manuel Jiménez
nos brinda un andlisis de las perspectivas, la viabilidad y la
necesidad de elaborar una convencion para la eliminacion de la
discriminacion y la violencia por orientacion sexual e identidad
de género, en el contexto de la Organizacion de las Naciones
Unidas.

Leonardo Rivera Mendoza nos presenta “El matrimonio
igualitario: el caso de Honduras y una perspectiva kantiana”,
donde profundiza acerca de los problemas que surgen al tratar
el tema del matrimonio igualitario a la luz de la reciente opinién
consultiva OC-24/17 de la CortelDH, el concepto de Immanuel
Kant al respecto y la situacion juridica del Estado hondurefio
sobre el tema.

En el texto titulado “Matrimonio entre personas del mismo
sexo: (Es un derecho reconocido y tutelado por el Tribunal
Europeo de Derechos Humanos? Reflexiones en torno a la
sentencia Chapin y Charpentier contra Francia”, Carlos Enrique
Gonzalez Aguirre nos expone un estudio enmarcado en la
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jurisprudencia del Tribunal Europeo de Derechos Humanos,
a la luz de la sentencia emitida por este en el caso Chapin
y Charpantier contra Francia, respecto al matrimonio entre
personas del mismo sexo que es —sin duda— uno de los debates
de mayor abordaje en los ultimos afios.

Por su parte, William Vega-Murillo y Esteban Vargas Mazas —
autores de “La opinion consultiva OC-24/17 solicitada por Costa
Rica: El resultado de una consulta estratégica”— analizan el uso
de la funcion consultiva de la Corte] DH para suprajudizualizar
la megapolitica respecto al reconocimiento de los derechos
sexuales y reproductivos asi como el de los demés derechos de
las personas LGBTI y otras categorias en Costa Rica.

Agradecemos a las autoras y los autores sus valiosos articulos
y aportes. Esperamos que los mismos sean de relevancia, tanto
para el estudio y la investigacion de las personas lectoras
como para la reflexion juridica de todos los actores del sistema
interamericano de derechos humanos.

José Thompson J.
Director Ejecutivo, IDH



Intersexualidad y la Opinién Consultiva
0OC-24/17.

Retos pendientes del sistema interamericano
de derechos humanos

Olga Lucia Camacho Gutiérrez*

Introduccioén

La violencia médica ha sido calificada por la Comisioén
Interamericana de Derechos Humanos (en adelante la CIDH)
como el primer y mds importante tipo de violencia por prejuicio
que lesiona, de manera particular, los derechos de las personas
intersexuales. Esto es asi pues, a partir de la proposicion del
protocolo de medicalizacion de las corporeidades diversas,
aquellas han estado sujetas a la sancion normalizadora del
bisturi mediante la cual se pretende conseguir la adaptacion a
la sociedad de la persona, mediante la asignacion de los roles
del macho-hombre o de la hembra-mujer segiin requisitos de
apariencia y tamafo de la genitalidad.

El proposito de este articulo es ahondar —en el contexto
anterior— en las razones por las cuales la intersexualidad
se encuentra en la actualidad en un escenario constante de
censura y discriminacion orientada por el sistema sexo-género,
mostrando al lector cudl ha sido el transito de lo que alguna vez
se circunscribid exclusivamente al &mbito de la relacion médico-

*  Abogada por la Universidad La Gran Colombia. Interesada en estudios de género,

salud e intersexualidad; investigadora de la Universidad de Buenos Aires.
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paciente hasta ser considerado hoy como un asunto urgente de
derechos humanos que demanda, cada vez mas, mayor atencion
especialmente del sistema interamericano de derechos humanos
cuyos logros en la materia —a pesar de ser significativos— siguen
siendo todavia escasos.

I. Intersexualidad en contexto. Medicalizacion y
violacion de derechos humanos

El concepto intersexualidad —que reemplaza para algunos
el empleo del término hermafroditismo'— puede ser entendido
como la variacion de la corporeidad de la persona producto de la
interaccion entre caracteristicas genéticas, hormonales y/o fisicas
que se apartan de los estandares aceptados en el sistema sexo-
género aplicables a lo femenino y lo masculino. La corporeidad
intersexual bien puede ser evidente en el acto del nacimiento o
identificase solo hasta llegada la pubertad, cuando se esta a la
expectativa de ciertos cambios fisicos y hormonales que al final
no se reportan?; por ejemplo: la menstruacion, el crecimiento del
vello facial, etc.

Asociada a través del tiempo a explicaciones de orden
mitologico y a sanciones que comprendian desde la hoguera, el
ahogamiento o el cadalso como formas auténticas de exterminio®,

1 Cfr. Dreger, Alice. Hermaphrodites and the Medical Invention of Sex, Harvard
University Press, 1998, Estados Unidos de América, p. 31.

2 Cfr. Greenberg, Julie A. “Health Care Issues Affecting People with an Intersex
Condition or DSD: Sex Disability Discrimination?”, Loyola Los Angeles Review,
Vol. 45, N. 849, 2012, p. 854.

3 Cfr. Bastien-Charlebois, Janik. Sanctioned sex/ualities: the medical treatment of

intersex bodies and voices, ILGA International World Congress, 2014, disponible
en http://ilga.org/an-introduction-to-sanctioned-sexualities-the-medical-

treatment-of-intersex-bodies-and-voices (acceso 30/01/2018); y Cfr. Garcia,
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lo cierto es que la intersexualidad es una realidad actualmente
atravesada por las decisiones que se asumen en el escenario
médico sanitario en el cual la ambigiiedad en el sexo es “curada”
a través del bisturi.

Los pretendidos actos de cura inscritos en lo que se denomina
protocolo de medicalizacion®, modelo hegemonico que propone
el entendimiento de la intersexualidad como enfermedad a la
cual se diagnostica como desorden o trastorno en el desarrollo
del sexo, han sido acogidos como /lex artis por la comunidad
médica desde que dicho protocolo fuera propuesto en 1950 por
el Dr. John Money, vinculado a la Universidad Johns Hopkins de
los Estados Unidos de América.

El protocolo de medicalizacion se funda en la teorizacion de
la “neutralidad psicosexual”, seglin la cual el infante puede ser
amoldado en uno u otro género siempre que el sexo anatomico
refleje la eleccion sobre si éste debera ser nifio o nifia®; dicho
protocolo propone esencialmente la reasignacion del sexo a
través de intervenciones quirtrgicas y hormonales, en compatiia
de actitudes de reafirmacion de la decision asumida que estaran
dirigidas a insistir —a través de la vestimenta adecuada, el cambio
de nombre y la crianza, entre otros— en la decision de aquel
género fijado en la genitalidad de la persona menor de edad
intersexual intervenida®.

Daniel J. “Del mito a la carne”, en Sobre el derecho de los hermafroditas, Daniel
J. Garcia ed., Espaiia, 2015, p. 21 a 29.

4 Cfr. Lavigne, Luciana. “La regulacion biomédica de la intersexualidad. Un
abordaje de las representaciones socioculturales dominantes”, en Interdicciones:

Escrituras de la Intersexualidad en Castellano, Mauro Cabral ed., Anarrés
Editorial, Cordoba, Argentina, 2009, p. 56.

5 Cfr. Uslan, Samantha S. “What Parents Don’t Know: Informed Consent,
Marriage, and Genital-Normalizing Surgery on Intersex Children”, Indiana Law
Journal, Vol. 85, N. 302, 2010, p. 306.

6 Cfr, ibid, p. 302.
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La decision asumida por los padres de dicha persona, que
estan escasamente informados’, o por los prestadores médicos
segun lo autoriza el criterio de urgencia médica que —de acuerdo
al protocolo en cuestion— se sostiene en el presunto riesgo que la
ambigiiedad en el sexo representa no solo para la persona menor
de edad, su salud psicologica y la de sus padres, sino también en
los eventos de discriminacion futura que un estado asi le haria
padecer en su circulo social®. Asi, la urgencia médica de obligar
al desarrollo de los actos “curativos” en los primeros dieciocho
meses de vida hasta maximo los dos anos de edad del infante’.

Ahora bien, la asignacion de género reafirmada mediante
la asignacion de un inequivoco sexo de macho o hembra en la
corporeidad de la persona menor de edad intersexual se orienta
hacia lo femenino o lo masculino, de acuerdo a los pardmetros del
faldometro; esto es, medidas antropométricas'® del sexo anatomico
segun el cual un pene con un tamafio inferior al minimo
permitido (2.5 cm) deberd ser reasignado al sexo femenino
—demandando la reconstruccion de un orificio vaginal, labia,
remocion de testiculos, etc.— o un clitoris que exceda el maximo
permitido (1 cm) debera ser ajustado a los parametros de medida
aceptados al interior de dicho sexo.

Este singular criterio de medicion se justifica a su vez en los
“deber ser” del sexo femenino y masculino, en torno a los cuales
se requiere que el pene del tamafio adecuado ejecute el acto de
penetracion; mientras que la vagina adecuada, con la apariencia
propia de un clitoris que no podra confundirse con un falo, cuente

7  Cfr. Greenberg, Julie A. “Health Care Issues ...”, p. 859.

8  Cfr. Dreger, Alice. “Intersex and Human Rights: The Long View”, en Ethics and
Intersex, S.E. Systma ed., The Netherlands, Springer, 2006, p. 76.

9 Cfr. Lee, Peter y otros. “Consensus Statement on Management of Intersex
Disorders”, Pediatrics Journal, No. 118, 2006, p. e492.

10 Cfi, ibid, p. e490.
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con la capacidad de alojar al miembro viril durante el acto sexual.
Idearios estos que, desde luego, ignoran la posibilidad placentera
o la fertilidad del sujeto intersexual.

Intacto en su ejecucion el protocolo de medicalizacion,
empezaria a ser retado tan solo a inicios de la década de 1990
por los adultos que durante la etapa de infancia habian sido
intervenidos, levantando su voces por la inconformidad en
torno a los efectos que los actos de intervencion quirdrgica y
hormonal habian producido sobre sus cuerpos. Las historias de
David Reimer —como primer sujeto de prueba del protocolo de J.
Money— y Cheryl Chase, fundadora de la primera organizacion
de activismo por la causa intersexual, entre otras, hicieron notar
que la teoria acerca del cuerpo y el género como fabulas rasas
estaba errada'’.

Asi, habiendo sido propiciado el nacimiento del activismo
intersexual debido en parte al surgimiento del internet,
los movimientos feministas y la creciente visibilidad de lo
transgénero'?, la subjetividad politica intersexual empezo6 desde
entonces a abogar en concreto (i) por la moratoria del protocolo
hegemonico hasta tanto la persona se encuentre en edad para
consentir por si misma cualquier decision vinculada con el
destino de su propio cuerpo; (i1) por la suspension definitiva de
toda recomendacion de intervencion sobre su anatomia que fuera
de naturaleza meramente estética; y (iii) por el fin del secretismo
médico que privaba de las historias clinicas y del derecho a
saber su pasado, a quienes habian sido sometidos a la practica
medicalizacion.

11 Cfr. Uslan, “What Parents Don’t Know...”, p. 302 y ss.

12 Cfr. Georgian, Davis. Contesting Intersex: The Dubious Diagnosis, New York,
New York University Press, 2015, p. 28 a 33.
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Esta actitud de movilizaciéon condujo a que en el 2000
se emitiera, por parte de la Academia Norteamericana de
Pediatria, el documento titulado Evaluation of the Newborn with
Development Anomalies of the External Genitalia y en el 2006
la declaracion titulada Consensus Statement on Management
on Intersex Disorders por parte de un grupo de médicos
estadounidenses. Ambos documentos, habiendo intentando
implementar un cambio comportamental en la atenciéon a las
personas intersexuales, no han trascendido del ambito meramente
discursivo®.

Asi, mientras en el primero se sugeria involucrar a los padres
en la toma de las decisiones sobre asignaciones de género y sexo
anatémico, proponiendo la evaluacion individualizada de la
persona menor de edad con genitales ambiguos, se mantenian
—al mismo tiempo— las recomendaciones acerca de la pronta
intervencion de dicha persona entre los primeros seis y dieciocho
meses de edad, para lograr una apariencia genital normal en su
cuerpo',

El segundo documento introdujo un cambio terminologico
que reemplazd —sobre todo en el escenario médico— la expresion
intersexual y hermafrodita por disorder of sex development o
trastorno en el desarrollo del sexo, haciendo énfasis nuevamente
en la necesidad de involucrar a los padres en la toma de decisiones
e invitando a los galenos a reducir cirugias de indole cosmética,
salvo excepciones; asimismo, insistiendo en la necesidad de

13 Cfr. Bastien-Charlebois, Janik. Sanctioned sex/ualities: The medical treatment of
intersex bodies and voices, ILGA International World Congress, 2014, disponible
en http://ilga.org/an-introduction-to-sanctioned-sexualities-the-medical-

treatment-of-intersex-bodies-and-voices (acceso 30/01/2018).

14 Cfr. Committee on Genetics. “Evaluation of the Newborn with Developmental
Anomalies of the External Genitalia”, Pediatrics Journal, Vol. 1, N. 106, 2000,
p.138.
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asignar a la persona menor de edad un género y un sexo definido
con el propdsito de hacer de esta un miembro bien ajustado y
funcional de la sociedad®.

Sin pronunciarse acerca de la falta de evidencia en torno a los
supuestos beneficios que trae consigo la temprana intervencion
en la corporeidad diversa de las personas menores de edad
intersexuales y sin referir a estudios de seguimiento de casos de
personas intersexuales durante su desarrollo hacia la pubertad y
la adultez, ambos documentos poseen un caracter simbolico; mas
aun, cuando ha sido sefialado respecto al tltimo y més reciente
documento que ni sus alcances ni su puesta en practica han sido
auditadas en los escenarios clinicos en los que se presta atencion
en salud a pacientes intersexuales'.

Desde la publicacion del documento del 2006 hasta ahora,
multiples han sido los cuestionamientos formulados al protocolo
hegemonico de la intersexualidad. Estos comprenden desde la
falsa motivacion del criterio de urgencia médica, relacionada mas
con razones de satisfaccion del deber de registrar civilmente a la
persona menor de edad conforme a la ley que en la salvaguarda
de su salud expuesta a algun riesgo o peligro'’; la inaplicacion
de los principios bioéticos de beneficencia y no maleficencia que
guian la praxis, ante la formulacion de tratamientos de naturaleza
invasiva; y las criticas en torno a la asuncion, a través de los
actos en salud, del proposito de normalizacion antes que de cura
o restablecimiento de la misma basado en la asociacion de los
conceptos anormalidad-patologia'®.

15 Cfr. Lee, Peter y otros. “Consensus Statement...”, p. e492.

16 Cfr. Creighton, Sara M. y otros. “Childhood surgery for ambiguous genitalia:
glimpses of practice changes or more of the same”, Psychology & Sexuality, Vol.
I,N.5,2014, p. 34 y 35.

17 Cfr. Lavigne, Luciana. “La regulacion biomédica de la intersexualidad...”, p. 56.

18 Cfr Giroux, Elodie. Después de Canguilhem: Definir la Salud y la Enfermedad,
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Aun sin tener certeza del porcentaje especifico de poblacion
que puede nacer con una de las mas de 30 condiciones que
constituyen un estado intersexual”, su situacion desde el angulo
de los derechos humanos solo es posible delimitarla en toda
su complejidad a través de los testimonios rendidos por las
personas que han asumido —en su intersexualidad— una posicion
de visibilizacion de esta tras tanto tiempo en silencio, no solo
por la relacion de subordinacion e inferioridad en que se veian
inmersas al interior de la relacion médico-paciente sino por el
frecuente desplazamiento de sus intereses al interior del colectivo
LGBT? que —en ocasiones— sostiene visiones normativas acerca
del cuerpo sexuado?'.

Aquellos testimonios que dan cuenta del padecimiento fisico
y psicologico al que se enfrentan las personas intersexuales luego
de someterse al protocolo medicalizante, comparten la tragedia
de un mismo topos: el de la discriminacion de la diferencia
ejercida en la mesa de operacion.

Tengo entendido que mis labios vaginales fueron creados.
(Ante quién debo quejarme si mis labios se irritan facilmente,
si la piel se me cuartea y sangra todo el tiempo? Ademas /cual
fue la razén para la clitorectomia? Tengo entendido que la

cirugia a nifos solo es recomendada cuando esta en peligro

José V. Bonilla trad., Bogoté, Universidad del Bosque, 2010, p. 31, 148 y 154.

19 Cfr Sax, Leonard. “How Common is Intersex? A response to Anne-Fausto
Sterling”, Journal of Sex Research, Vol. 39, No. 3, 2010, p. 177; Cfr. Greenberg,
Julie A. “Health Care Issues ...”, p. 854.

20 Cfr. Comision Interamericana de Derechos Humanos. Violencia contra Personas
Lesbianas, Bisexuales, Trans e Intersex en América, OEA/Ser. L/V/IL. rev. 1 doc.
36, 2015, parr. 12.

21 Cfr. Bastien-Charlebois, Janik. Sanctioned sexualities: The medical treatment of
intersex bodies and voices, ILGA International World Congress, 2014, disponible
en http://ilga.org/an-introduction-to-sanctioned-sexualities-the-medical-
treatment-of-intersex-bodies-and-voices (acceso 30/01/2018).
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inminente la vida del infante, o cuando la operacion serviria
a un incremento evidente de la calidad de vida de éste. (En
qué sentido esta clitoridectomia me ha salvado de algo o ha

mejorado mi vida???

La confeccion de una neovagina utilizando un trozo de
intestino no solamente instalé en mi cuerpo, sino que dafi6
el intestino de manera permanente [...] un trozo que seguia
funcionando como tejido intestinal produciendo un liquido que
no dejaba de acumularse en el tramo superior de la neovagina;
cerrada en el medio por la presion de los musculos perineales,
el liquido terminod por invadir la cavidad peritoneal; una

septicemia y seis afios de dilataciones continuas?.

Las anteriores violencias sexuales y de género ejercidas como
instrumentos de normalizacioén en sociedades que conciben el
paradigma identitario arraigado exclusivamente en la genitalidad,
presuponen que la persona menor de edad intersexual debera
ser intervenida para lograr no solo su adaptabilidad social
desempefiando uno de los dos inicos roles de género aceptados,
sino también para asegurar su participacion en relaciones
heterosexuales que refuerzan la idea de que el tamafio al final si
importa. Violencias que, de manera conjunta, han introducido
al interior de la corporeidad intersexual un sesgo visible de
género®* en el que —dada la facilidad de construir vaginas
antes que penes— se ejecutan feminizaciones forzadas sobre los

22 Cabral, Mauro. “En estado de excepcion: Intersexualidad e intervenciones
sociomédicas”, en Sexualidad, Estigma y Derechos Humanos. Desafios para el
Acceso a la Salud en América Latina, Caceres, C. F., Careaga, G., Frasca, T. y
Pecheny, M. eds., Lima, ASPA-UPSH, 2006, p. 79.

23 Ibid., p. 81.

24 Cfr. Cabral, Mauro y Benzur, Gabriel. “Cuando digo intersex. Un didlogo
introductorio a la intersexualidad”, Cadernos Pagu, Vol. 24, janeiro-junho, 2005,
p. 294.
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cuerpos de seres humanos a través de la reseccion de falos que no
satisfacen el estereotipo peneano, en compaiia de procedimientos
que hiperestetizan la apariencia del clitoris ideal o la vagina
adecuada.

Lo anterior, sin duda, ha derivado en la multiple violacién de
los derechos humanos a la salud®, a la integridad personal fisica
y psicoldgica, al deporte®, al matrimonio?’, a la definicion de la
identidad sexual y de género, a la igualdad y no discriminacion,
al reconocimiento de la personalidad juridica, y al ejercicio de los
derechos sexuales y reproductivos de la persona menor de edad,
adolescente o adulta.

Sobre el particular, se ha pronunciado el Alto Comisionado de
las Naciones Unidas para los Derechos Humanos insistiendo que
las practicas de medicalizacion de la intersexualidad no solo son
innecesarias desde el punto de vista médico®, sino que —como lo
sostuvo Juan E. Méndez en su informe del 2013— constituyen un
acto genuino de tortura cuya verificacion no se sustrae del &mbito

25 Cfr. Office of the United Nations High Commissioner for Human Rights
(OHCHR) y otros. Eliminating forced, coercive, and otherwise involuntary
sterilization: an interagency statement, World Health Organization, Geneva,
2014, p. 7y ss.

26 Cfr. Karkasis, Katrina y otros. “Out of Bounds? A critique of the New Policies on
Hyperandrogenism in Elite Female Athletes”, The American Journal of Bioethics,
Vol. 12,N. 7, 2012, p. 3.

27 Cfr. Greenberg, Julie. “International Legal Developments Protecting the
Autonomy Rights of Sexual Minorities”, en Ethics and Intersex, S. E. Systma
ed., The Netherlands, Springer, 2006, p. 88-90.

28 Cfr. Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos.
Informe sobre discriminacion y violencia contra las personas por motivos de
orientacion sexual e identidad de género, A/HRC/29/23, 2015, parr. 53; Cfr. Alto
Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos. Informe sobre
leyes y practicas discriminatorias y actos de violencia cometidos contra personas
por su orientacion sexual e identidad de género, A/HRC/19/41, 2011, parr. 56 y
57.
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sanitario®. Sobre el particular Tamar-Matis expreso que aquellos
procedimientos eran bajo su caracterizacion —en efecto— tratos
crueles, inhumanos y degradantes ejecutados con intencion y
propositos discriminantes por parte de personal médico bajo el
control, custodia o aquiescencia del Estado, causando sufrimiento
y dolor fisico y psicolégico severo inclusive en nifios sin el poder
o la capacidad de resistir*®.

Por su parte, organizaciones no gubernamentales de derechos
humanos como Amnistia Internacional®!, Human Rights
Watch*?, la Organizacion Internacional de Intersexuales (OII)*,

29 Cfr. Méndez, Juan E. Report of the Special Rapporteur on torture and other
cruel, inhuman or degrading treatment or punishment, A/HRC/22/53, 2013,
parrs. 15, 17, 27, 31 y 35; Cfr. Grossman, Claudio. “The U.N. Committee Against
Torture and the Eradication of Torture in Health Care Settings”, en Torture in
Healthcare Settings: Reflections on the Special Rapporteur on Torture's 2013
Thematic Report, Washington D.C., Center for Human Rights & Humanitarian
Law, 2013, p. 43 a 50.

30 Cfr. Traduccion de la autora al espafiol del siguiente texto: “the medical practices
described above constitute torture or CIDT in violation of article 1(1) of the
Convention. These procedures are intention