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" Che cos'e un ormosessuato? chiese Zazie.
E un uomo che indossa bloudjinnzes, rispose dolcemente
Marceline. »

Ho dovuto imparare la lingua del nemico

"Le categorie psicologiche sono diventate delle categorie
politiche."



Ricercatore non clinico, uomo cis
Fare I'archeologia e la genealogia dei concetti sul periodo recente (Foucault)

Uscire dall'asimmetria concettuale: classificazioni accademiche (mediche e
legali) vs classificazioni laiche (utenti) + competenze collettive (Latour)

Indentificare le designazioni di alcuni sottogruppi dell'insieme trans

Tutti questi termini continuano ad essere utilizzati sul campo in varia misura da
attori diversi.

Non lavorare personne trans : piutosto lavorare le persone

Lavorare sulle categorie sociale / medicali / demografiche que danno un nome
alle personne trans

Ripensare le condizioni di un partenariato tra ricercatori «officiali» e comunita
Trans



| problemi di ricerca rivelano i problemi sociali, psicologici e
politici legati ai fenomeni Trans*

Come risolvere la questione della diversita delle espressioni delle
identita di genere in un mondo dominato dal modello intelletuale
e simbolico binario della differenza tra i sessi?

Un modello scientifico nel quale il "sesso" (la presenza di due
sessi) € una delle principali variabili esplicative dei fenomeni
umani e socio-demografici nei surveys

Differenze tra approcci oggettivisti e approcci comprensivi (dal
punto di vista dell’ "indigeno")



Una posizione difficile da sostenere

Tra le esigenze e le costrizioni del discorso scientifico
Le rivendicazioni dei gruppi e delle associazioni trans
La scelta di una posizione politica

Il rispetto delle persone



Affronta I'argomento con un senso di umilta: non sei un esperto di
persone transessuali, transessualita, o transessualismo.

Le persone transessuali lo sono.
Considera la tua posizione di soggettivita.

Attenzione a replicare il seguente pattern comportamentale nel
parlato: fascino iniziale per I'esotico; negazione della soggettivita,

mancanza di accesso al discorso dominante; seguito da una specie di
riabilitazione.


http://www.humnet.ucla.edu/humnet/lgbts/people/hale.htm

Non cancellare le nostre voci ignorando cio che diciamo e
scriviamo, attraverso grossolane false dichiarazioni
negando le nostre credenziali accademiche se le abbiamo
Siate consapevoli del fatto che le nostre parole molto
spesso fanno parte delle conversazioni che abbiamo
all'interno delle nostre comunita,

Non totalizzateci, non rappresentate noi o i nostri discorsi
come monolitici o univoci; guardate attentamente ogni
uso di pronomi e plurali.

Trovare una soluzione scientifica, politica ed etica
(rispettosa delle persone)



e Auto-designazioni



e 4 articoli proposti nel Questionario : Transessuale;
MTF; FTM; Intersessualita; genere non conforme;
variante di genere; genere-queer; Androgino;
femmina maschio; Maschile femminile o mascolino;
Aggressivo; Terzo genere; como a croce; Trascina
I'esecutore (Re/Regina); Due spiriti; Altro.

e 500 risposte diverse tra cui: trans diga; mahuwahin;
FTX; bevanda; interrogatorio; perno; entrambi-
nessuno; Principessa; piegare; eccetera....
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Sebbene il numero di persone transgender sia piccolo, va sottolineato che la
comunita transgender e molto diversificata. Comprende le persone
transessuali pre-operatorie e post-operatorie, ma anche le persone che non
scelgono di sottoporsi o non hanno accesso alle operazioni. Possono
identificarsi come persone transgender da femmina a maschio (AFAB) o da
maschio a femmina (AMAB) e possono o meno aver subito un intervento
chirurgico o una terapia ormonale. La comunita comprende anche travesti, e
altre persone che non rientrano nelle ristrette categorie di "maschio” o
"femmina". Molti quadri giuridici sembrano riferirsi solo alle persone
transessuali, tralasciando una parte decisiva della comunita.

Hammarberg, C. (2009). Issue Paper on Gender Identity and Human Rights. Strasbourg: Conseil de I'Europe.



Criteri presi in considerazione:

Diagnosi di transessualismo

Diagnosi dei disturbi dell'identita di genere

Benefici della terapia ormonale

In attesa o dopo aver subito un intervento di reassegnazione chirurgico del genere
Hanno ottenuto il cambio di stato civile

DSM 4, APA (1994): "Disturbo dell'identita di genere": 1/30.000 per MTF e
1/100.000 per FTM

Dati europei: (NL, 1993, B, 2007):
1/10.000 per MtF e 1/30.000 per FtM (Zucker, Lawrence 2009)
HAS (2009): tra 1/10.000 e 1/50.000 (senza differenziazione MtF/FtM)



Esistono diverse classificazioni mediche e di "identita".

Associazioni e rappresentanti organizzati degli "utenti", cosi come attivisti per
i diritti umani e avvocati ritengono che le diagnosi psichiatriche: Disturbi
dell'identita di genere, transessualismo e disforia di genere contribuiscano
alla stigmatizzazione (minority stress) che e essa stessa fonte di disagio e
disturbi mentali che possono richiedere trattamento.

Al di la degli aspetti medici, il ragionamento di chi elabora le classificazioni &
fortemente influenzato da fattori sociali :

e Lanecessita di mantenere |'accesso ai servizi sanitari e ai sistemi di assicurazione
sanitaria

e Rilascio di certificati

® Latutela dei diritti umani
Si tratta quindi di capire I'influencia degli elementi sociali, culturali e politici
che influenzano la creazione e I'uso delle categorie e della diagnostica.



The Transexual phenomenon (Benjamin, 1966)

Modello centrato sulla endocrinologia e la chirurgia di
cambiamento di sesso

Sex and gender (Stoller, 1968)

Veri transsessuali / transsessuali secondari

The Transgender phenomenon (Ekins, & King, 2006)
Modello della diversita di genere

Transgender & Gender Diverse / Trans identities
Un "Problema" o un "Fenomeno"?



Binario/non binario
Trans-identita (Francia)
Genere non conforme
Gender Diverse

Gender queer

AMAB / AFAB

Altre designazioni personali



Evoluzioni delle classificazioni



TABLE 2.

Gender Diagnoses in DSM

Parent Category

Diagnosis Name

N/A

NfA

Sexual deviations

Transvestitism

Psychosexual disorders

Transsexualism

Gender identity disorder of child-
hood

Disorders usually first evident
in infancy, childhood, or
adolescence

Transsexualism

Gender identity disorder of child-
hood

Gender identity disorder of adoles-
cence and adulthood, nontrans-
sexual type

Sexual and gender identity
disorders

Gender identity disorder in adoles-
cents or adults

Gender identity disorder in
children

Gender dysphoria

Gender dysphoria in adolescents
or adults

Gender dysphoria in children

Abbreviations: DSM, The Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders; N/, not applicable; R, revised; TR, text revision.

ICD Edition

TABLE 1.

Gender Diagnoses in ICD

Parent Category

Diagnosis Name

6

N/A

N/A

N/A

N/A

Sexual deviations

Transvestitism

Sexual deviations

Transvestism
Trans-sexualism

Gender identity disorders

Transsexualism
Dual-role transvestism

Gender identity disorder of child-
hood

Other gender identity disorders

Gender identity disorder (unspeci-
fied)

Conditions related to sexual
health (proposed)

Gender incongruence of adoles-
cents and adults

Gender incongruence of children
(proposed)

Abbrevigtions: ICD, International Statistical Classification of Diseases and Felated Health Problems; N/A, ot applicable.




una classificazione internazionale delle
malattie e delle cause di morte

"senza stigma"

tenendo conto del punto di vista degli utenti
e dei loro rappresentanti

integrando la questione dei diritti umani



L'utilita clinica e la misurain cui il DSM assiste i decisori clinici nell'adempimento delle
varie funzioni cliniche di un sistema di classificazione psichiatrico. Queste funzioni
includono l'assistenza ai medici e ad altri utenti con quanto segue:

1. Concettualizzare le entita diagnostiche

2. Comunicare informazioni cliniche ai medici, ai pazienti e alle loro famiglie e agli amministratori dei
sistemi sanitari

3. Utilizzo di categorie diagnostiche e set di criteri nella pratica clinica (anche per il colloquio diagnostico e
la diagnosi differenziale)

4. Scegliere interventi efficaci per migliorare i risultati clinici
5. Prevedere le future esigenze di gestione clinica
Dal concetto di utilita clinica sono escluse preoccupazioni pratiche ma non cliniche
come l'effetto di una modifica sui rimborsi assicurativi.
First, Pincus, Levineet al. 2004



e ['evidenza empirica che ha influenzato le decisioni del
DSM-|V e stata ottenuta attraverso tre fasi distinte ma
interattive: revisioni complete della letteratura, rianalisi
di set di dati precedentemente raccolti e prove sul
campo incentrate sulla diagnosi. Nella maggior parte dei
casi, i dati raccolti dalle indagini empiriche sono stati
utilizzati con |'obiettivo esplicito di migliorare la validita
diagnostica del DSM.

e First, Pincus, Levine et al. 2004



Essere trans € in una certa misura un fattore di rischio per I'HIV: 4,5%
Almeida Wilson (d'), K., Lert, F., Berdougo, F. e Hazéra, H. (2008)
Giami, Beaubatie (2011)

Ma: il lavoro sessuale, la precarieta, lo stigma, la migrazione e/o I'affiliazione
a minoranze (afroamericane) sono fattori di rischio che aumentano la
vulnerabilita: + 50%

Operario, D., Soma, T. e Underhill, K. (2008)
AMAB piu a rischio di AFAB



302.85 Disturbo dell'identita di genere

R. Una forte e persistente identificazione tra i sessi (non semplicemente il desiderio di percepire
i vantaggi culturali dell'essere |'altro sesso). Negli adolescenti e negli adulti, il disturbo si
manifesta con sintomi quali il desiderio dichiarato di essere dell'altro sesso, il frequente
passaggio per |'altro sesso, il desiderio di vivere o di essere trattati come l'altro sesso, o la
convinzione di avere il tipico sentimenti e reazioni dell'altro sesso.

B. Disagio persistente con il proprio sesso o senso di inadeguatezza nel ruolo di genere di quel
sesso. Negli adolescenti e negli adulti, il disturbo si manifesta con sintomi come la
preoccupazione di liberarsi delle caratteristiche sessuali primarie e secondarie (ad es. richiesta
di ormoni, interventi chirurgici o altre procedure per alterare fisicamente le caratteristiche
sessuali per simulare I'altro sesso) o la convinzione di oppure € nata nel sesso sbagliato.

C. ll disturbo non & concomitante con una condizione fisica di intersessualita.

D. Il disturbo provoca disagio clinicamente significativo o compromissione del funzionamento
sociale, lavorativo o di altre aree importanti.



302.6 Disturbo dell'identita di genere non altrimenti specificato

Questa categoria e inclusa per codificare i disturbi dell'identita di genere che non
sono classificabili come uno specifico Disturbo dell'identita di genere. Esempi
inclusi

1. Condizioni di intersessualita (ad es. Sindrome da insensibilita parziale agli
androgeni o iperplasia surrenalica congenita) e disforia di genere associata

2. Comportamento di travestimento transitorio correlato allo stress

3. Preoccupazione persistente per la castrazione o la penectomia senza desiderio di
acquisire le caratteristiche sessuali dell'altro sesso

302.3 Feticismo travestito (parafilia)

A. In un periodo di almeno 6 mesi, in un maschio eterosessuale, fantasie, impulsi
sessuali o comportamenti ricorrenti e intensi che provocano eccitazione sessuale
0 comportamenti che coinvolgono il travestimento.

B. Le fantasie, gli impulsi sessuali oi comportamenti causano disagio clinicamente
S|gn|f|cat|vo 0 menomazione nel funzionamento sociale, lavorativo o in altre
aree importanti.



Disturbi mentali e comportamentali

Disturbi della personalita e del comportamento dell'adulto

Disturbo dell'identita di genere

F64.0 Transessualismo

Il desiderio di vivere ed essere accettato come membro del sesso opposto, solitamente accompagnato da un
senso di disagio o inadeguatezza rispetto al proprio sesso anatomico, e il desiderio di sottoporsi a un
intervento chirurgico e a un trattamento ormonale per rendere il proprio corpo il piu congruente possibile
con il proprio sesso preferito.

F64.1

Travestitismo a doppio ruolo

The wearing of clothes of the opposite sex for part of the individual's existence in order to enjoy the temporary
experience of membership of the opposite sex, but without any desire for a more permanent sex change or
associated surgical reassignment, and without sexual excitement accompanying the ¢kosmdio.

F65.1 Disturbi delle preferenze sessuali (incluse le parafilie)

Travestitismo feticista

Indossare abiti del sesso opposto principalmente per ottenere eccitazione sessuale e creare l'aspetto di una
persona del sesso opposto. Il travestitismo feticista si distingue dal travestitismo transessuale per la sua
chiara associazione con l'eccitazione sessuale e il forte desiderio di togliersi i vestiti una volta che si verifice
I'orgasmo e l'eccitazione sessuale diminuisce. Puo verificarsi come una fase precedente nello sviluppo del
transessualismo.



17 Conditions related to sexual heali{iParent categoryfzender incongruence
Gender incongruence is characterised by a marked and persistent incongruence
between an individual’s experienced gender and the assigned sex. Gender variant
behaviour and preferences alone are not a basis for assigning the diagnoses in this
group.

®*  Gender incongruence of adolescence or adulthood

®* Gender incongruence of childhood

® Gender incongruence unspecified

Exclusions


https://icd.who.int/browse11/l-m/en#/http%3a%2f%2fid.who.int%2ficd%2fentity%2f577470983
https://icd.who.int/browse11/l-m/en#http%3a%2f%2fid.who.int%2ficd%2fentity%2f2110604642




Nessun consenso sul mantenimento della diagnosi di
Disturbo dell'ldentita di Genere

Non c'e abbastanza consenso sul termine disforia di genere

Consenso che nessun disturbo psicologico dovrebbe essere
stigmatizzato o utilizzato come base per la discriminazione

Promuovere |'accesso alle cure per le persone Transgender

American Psychological Association. Statement on Gender Identity Disorder and the
Planned Revision of the Diagnostic and Statistical Manual

May 2008



Critiche sul DSM R



Il termine dovrebbe

(1) esprimere chiaramente il nocciolo del problema: il disagio per le
proprie caratteristiche sessuali e il genere assegnato e non essere
applicabile a individui "varianti di genere" che non hanno questo
disagio.

(2) avere dimensioni: dovrebbe essere possibile avere forme piu o
meno complete di questa malattia (condizione);

(3) Consentire le fluttuazioni, ovvero aumentare o diminuire nel tempo;

(4) Deve essere accettabile e non stigmatizzante per coloro che
soddisfano i criteri per la diagnosi rivista

(Cohen-Kettenis, Pfafflin, 2010)



Si propone di sostituire il termine GID con quello di
“Incongruenza di genere” (Gl) perché e piu descrittivo e
riflette il cuore del problema: un'incongruenza tra, da un lato,
I'identita che ciascuno sente e dall'altro, il modo in cui tutti
dovrebbero vivere secondo il genere solitamente assegnato alla
nascita (Meyer-Bahlburg, 2009a; Winters, 2005).

In un recente studio condotto tra le organizzazioni di
consumatori transgender, molte persone hanno espresso
chiaramente il loro rifiuto del termine GID perché secondo loro

contribuisce a stigmatizzare la loro condizione. (Meyer-
Bahlburg, 2010)



Il testo sull'incongruenza di genere
spiegherebbe lo stato insolito della
condizione GIV tra psichiatria e medicina
non psichiatrica che necessitano di servizi
medici e di salute mentale specializzati,
ma non la classificherebbe come un
disturbo psichiatrico di per sé. (Meyer
Bahlburg, 2010)



Disforia di genere (invece di GID)

Rimuovere dal DSM 5

Includere nelle sezioni non "Disturbi mentali" dell'ICD
Mantenere |'approccio psy per i disturbi associati al
trans stigma

Includere in "Condizioni psichiatriche correlate a una
condizione medica"



Queste classificazioni sono a loro volta problematiche e
sempre piu messe in discussione dagli attori della societa
civile e dagli operatori sanitari. Tali classificazioni possono
diventare un ostacolo al pieno godimento dei diritti umani
da parte delle persone transgender, soprattutto quando
vengono applicate in modo da limitare la capacita
giuridica o la scelta di cure mediche.

Hammarberg, C. (2009). Issue Paper on Gender Identity and Human Rights. Strasbourg: Conseil de I'Europe.



L'importanza di concetti, parole e categorie che
portano le persone trans nel mondo della
biopolitica

Quale posto per la soggettivita

Prendere sul serio le parole: il linguaggio del
potere

Lavorare insieme: Scienza con persone Trans e non
Scienza contro persone Trans



alain.giami@inserm.fr



