
Διακήρυξη του Ντάρλινγκτον: Κοινό έγγραφο συναίνεσης από τη συνάθροιση της 
ίντερσεξ κοινότητας στο Ντάρλινγκτον τον Μάρτιο του 2017. 
 
Κοινή διακήρυξη των οργανώσεων της ίντερσεξ κοινότητας και ανεξάρτητων υπέρμαχων της
Αυστραλίας και  της Αοτεαρόα/Νέας Ζηλανδίας,  συμπεριλαμβανομένων των οργανώσεων
Androgen Insensitivity Support Syndrome Support Group Australia (AISSGA)1,  Intersex
Trust Aotearoa New Zealand (ITANZ)2,  Organisation Intersex International Australia
(OIIAU)3, Eve Black, Kylie Bond (AISSGA), Tony Briffa (OIIAU/AISSGA), Morgan Carpenter
(OIIAU/Intersex Day Project4),  Candice Cody (OIIAU),  Alex David (OIIAU),  Betsy Driver
(Bodies Like Ours),  Carolyn Hannaford (AISSGA),  Eileen Harlow,  Bonnie Hart (AISSGA),
Phoebe Hart (AISSGA),  Delia Leckey (ITANZ),  Steph Lum (OIIAU),  Mani Bruce Mitchell
(ITANZ),  Elise Nyhuis (AISSGA),  Bronwyn O’Callaghan,  Sandra Perrin (AISSGA),  Cody
Smith (Tranz Australia),  Trace Williams (AISSGA),  Imogen Yang (Bladder Exstrophy
Epispadias Cloacal Exstrophy Hypospadias Australian Community -  BEECHAC5),  Georgie
Yovanovic. 

 
  Εισαγωγή

 
A. Τα  ίντερσεξ  άτομα  γεννιούνται  με  φυσικά  ή  βιολογικά  χαρακτηριστικά  φύλου

(όπως  ανατομία  φύλου,  αναπαραγωγικά  όργανα,  ορμονικά  σχήματα  ή/και
χρωμοσωμικά  μοτίβα)  τα  οποία  είναι  πιο  ποικίλα  από  τους  στερεοτυπικούς
ορισμούς για τα ανδρικά και τα γυναικεία σώματα. Για κάποιους ανθρώπους αυτά
τα χαρακτηριστικά είναι εμφανή προγεννητικά ή κατά τη γέννηση, ενώ σε άλλους
εμφανίζονται αργότερα, συχνά στην εφηβεία (βλ. τον ορισμό του ΟΗΕ6). Τιμούμε
τις  διαφορετικές  ιστορίες  μας  και  χρησιμοποιούμε  τη  λέξη  ίντερσεξ
συμπεριληπτικά και αναγνωρίζοντας το δικαίωμά μας στον αυτοπροσδιορισμό.

B. Παρατηρούμε πως, παρά τις σημαντικές προσπάθειες των υπερασπιστών των
ανθρωπίνων δικαιωμάτων των ίντερσεξ ατόμων, οι διακρίσεις, ο στιγματισμός και
οι  παραβιάσεις  των  ανθρωπίνων  δικαιωμάτων,  συμπεριλαμβανομένων  των
επιβλαβών πρακτικών στο χώρο της υγείας, εξακολουθούν να λαμβάνουν χώρα
στην Αυστραλία και στην Αοτεαρόα/Νέα Ζηλανδία. 

.Ακολουθούμε την έκθεση της Επιτροπής Αναφορών Κοινοτικών Υποθέσεων της του
2013  Involuntary or coerced sterilisation of intersex people in Australia7 (Μη
επιθυμητή ή καταναγκαστική στείρωση ίντερσεξ ανθρώπων στην Αυστραλία) και

1  http://aissga.org.au  
2  http://ianz.org.nz  
3  http://oii.org.au  
4  http://intersexday.org  
5  http://beechac.com  
6  http://www.ohchr.org/EN/NewsEvents/Pages/DisplayNews.aspx?
NewsID=20739&amp%3BLangID=E  
7  http://www.aph.gov.au/Parliamentary_Business/Committees/Senate/Community_Affairs/
Involuntary_Sterilisation/Sec_Report/index     
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την  υπόθεση  οικογενειακού  δικαίου  της  Αυστραλίας  του  2016  Κάρλα  (Ιατρική
επέμβαση)8

. Ακολουθούμε  τις  Τελικές  παρατηρήσεις  για  την  πέμπτη περιοδική
έκθεση της Νέας  Ζηλανδίας  από την  Επιτροπή Δικαιωμάτων του Παιδιού  του
ΟΗΕ το 20169.

.Αναγνωρίζουμε τις διεθνείς υποχρεώσεις των χωρών μας που προκύπτουν από τη
Σύμβαση κατά των Βασανιστηρίων, τη Σύμβαση για τα Δικαιώματα του Παιδιού,
τη Σύμβαση για την Εξάλειψη των Διακρίσεων κατά των Γυναικών και τη Σύμβαση
για τα Δικαιώματα των Ατόμων με Αναπηρία.

.Επισημαίνουμε ότι η αμοιβαία στήριξη μεταξύ των ίντερσεξ ατόμων παραμένει κατά
μεγάλο μέρος μη χρηματοδοτούμενη, η χρηματοδότηση για την προάσπισή τους
παραμένει  ασταθής και περιορισμένη και οι  οργανισμοί  για τα δικαιώματα των
ίντερσεξ βασίζονται σε εθελοντές για την αντιμετώπιση των πολλών ελλείψεων σε
υπηρεσίες  που  άφησαν  άλλες,  καλά  χρηματοδοτούμενες  υπηρεσίες  υγείας,
κοινωνικές υπηρεσίες και θεσμοί ανθρωπίνων δικαιωμάτων.

.Αναγνωρίζουμε  την  ευγενική  υποστήριξη  στο  γεγονός  αυτό  από  τις  οργανώσεις
National LGBTI Health Alliance7,  Twenty108,  Astraea Lesbian Foundation for
Justice9 και από έναν ανώνυμο δωρητή.

.Αναγνωρίζοντας τα θέματα αυτά, η συνάντηση των οργανώσεων και των ατόμων της
ίντερσεξ κοινότητας της Αυστραλίας και της Αοτεαρόα/Νέας Ζηλανδίας τον Μάρτιο
του 2017, που πραγματοποιήθηκε στη γη των Κάντιγκαλ στο Ντάρλινγκτον της
Αυστραλίας, χαιρετίζει και σέβεται το έργο των υποστηρικτικών οργανώσεων και
των υποστηρικτών των ανθρωπίνων δικαιωμάτων κατά τα τελευταία χρόνια και
αναγνωρίζει:

1. Τη  Δήλωση  της  Μάλτας από  το  Τρίτο  Διεθνές  Ίντερσεξ  Φόρουμ  το
201310.

2. Ότι τα ίντερσεξ άτομα υπάρχουν σε όλες τις κουλτούρες και τις κοινωνίες,
σε όλη τη διάρκεια της ιστορίας, και ότι η ύπαρξη των ίντερσεξ ατόμων είναι
άξια αναγνώρισης και τιμής.

3. Τη διαφορετικότητα των χαρακτηριστικών φύλου μας και των σωμάτων,
ταυτοτήτων, βιολογικών φύλων, κοινωνικών φύλων και βιωμένων εμπειριών
μας.  Αναγνωρίζουμε  επίσης  τα  κοινά  στοιχεία  με  άλλους  πληθυσμούς,
συμπεριλαμβανομένων  των  ατόμων  που  έλκονται  από  το  ίδιο  φύλο,  των
τρανς ατόμων και  των ατόμων με  άτυπο κοινωνικό φύλο,  των ατόμων με
ειδικές  ανάγκες,  των  γυναικών,  των  ανδρών  και  των  Αυτοχθόνων  –
Αβοριγίνων,  των  νησιωτών  του  Πορθμού  Τόρες,  των  ιθαγενών  της  Νέας
Ζηλανδίας  Tangata Whenua και  των  φυλετικοποιημένων,  μεταναστευτικών
και προσφυγικών πληθυσμών.

7  http://lgbtihealth.org.au  
8  http://twenty10.org.au  
9  http://astraeafoundation.org  
10  https://oii.org.au/24241/public-statement-by-the-third-international-intersex-forum/   

https://oii.org.au/24241/public-statement-by-the-third-international-intersex-forum/
http://astraeafoundation.org/
http://twenty10.org.au/
http://lgbtihealth.org.au/


4. Ότι  η  λέξη  «ίντερσεξ»  και  το  κίνημα  για  τα  ανθρώπινα  δικαιώματα  των
ίντερσεξ ατόμων  ανήκουν εξίσου σε όλα τα άτομα που γεννήθηκαν με
παραλλαγές  χαρακτηριστικών  φύλου,  ανεξάρτητα  από  τις  ταυτότητες
φύλου,  τα  κοινωνικά  φύλα,  τις  κατά  το  νόμο ταξινομήσεις  φύλου και  τους
σεξουαλικούς προσανατολισμούς μας.

5. Τα δικαιώματά μας στη  σωματική ακεραιότητα, τη σωματική αυτονομία
και τον αυτοπροσδιορισμό.

6. Την  αντίθεση  μας  στην  παθολογοποιητική ορολογία  όπως  «διαταραχές
ανάπτυξης βιολογικού φύλου», όχι μόνο γιατί τέτοιες ετικέτες είναι εγγενώς
δυσλειτουργικές, αλλά επειδή αυτό προωθεί την πεποίθηση ότι τα ίντερσεξ
χαρακτηριστικά πρέπει να «διορθωθούν».

Ανθρώπινα δικαιώματα και νομική μεταρρύθμιση

7. Αιτούμαστε την άμεση  απαγόρευση ως εγκληματική πράξη των ιατρικών
παρεμβάσεων  που  μπορούν  να  αναβληθούν,  συμπεριλαμβανομένων  των
χειρουργικών  και  ορμονικών  παρεμβάσεων,  που  μεταβάλλουν  τα
χαρακτηριστικά  φύλου  των  βρεφών  και  των  παιδιών  χωρίς  προσωπική
συναίνεση. Αιτούμαστε αυτόβουλη και πλήρως ενημερωμένη συναίνεση των
ατόμων, με υποχρεωτική ανεξάρτητη πρόσβαση για άτομα και οικογένειες σε
χρηματοδοτούμενη συμβουλευτική και αμοιβαία στήριξη.

8. Σχετικά  με  τις  ταξινομήσεις  βιολογικού  και  κοινωνικού  φύλου,  οι
δυαδικότητες για το βιολογικό και το κοινωνικό φύλο στηρίζονται σε δομική
βία. Επιπρόσθετα, οι απόπειρες ταξινόμησης των ίντερσεξ ατόμων ως τρίτου
φύλου δεν σέβονται  τη διαφορετικότητα ή το δικαίωμα αυτοπροσδιορισμού
μας.  Οι  ταξινομήσεις  μπορεί  να  προκαλέσουν  μεγάλο  εύρος  βλαβών,
ανεξάρτητα  από το  αν  ένα  ίντερσεξ  άτομο  ταυτίζεται  με  το  κατά  το  νόμο,
δυαδικό φύλο που του αποδόθηκε στη γέννηση ή όχι.

Η αδικαιολόγητη έμφαση στον τρόπο ταξινόμησης των ίντερσεξ ατόμων και
όχι στον τρόπο που αντιμετωπιζόμαστε αποτελεί επίσης μια μορφή δομικής
βίας. Ο μεγαλύτερος στόχος δεν είναι να αναζητηθούν νέες ταξινομήσεις αλλά
να δοθεί τέλος στα νομικά συστήματα ταξινόμησης και στις ιεραρχίες που
κρύβονται πίσω από αυτά.

Επομένως:



a. Όπως  ισχύει  και  για  την  εθνικότητα  και  το  θρήσκευμα,  το
βιολογικό/κοινωνικό φύλο δε θα πρέπει να αποτελεί νομική κατηγορία
στα πιστοποιητικά γέννησης ή στις ταυτότητες για κανέναν άνθρωπο.

b. Όσο οι ταξινομήσεις για το βιολογικό/κοινωνικό φύλο παραμένουν νομικά
υποχρεωτικές,  οι  αποδόσεις  βιολογικού  και  κοινωνικού  φύλου  θα
πρέπει  να  θεωρούνται  προσωρινές.  Δεδομένων  των  υπαρχουσών
κοινωνικών  συνθηκών,  δεν  υποστηρίζουμε  την  επιβολή  του  τρίτου
φύλου ως κατηγορίας ταξινόμησης κατά την αρχική καταχώριση της
γέννησης.

c. Αναγνωρίζοντας ότι οποιοδήποτε παιδί μπορεί μεγαλώνοντας να ταυτιστεί
με  διαφορετικό  βιολογικό/κοινωνικό  φύλο και  ότι  η  απόφαση για  το
φύλο με το οποίο θα ανατραφεί ένα ίντερσεξ παιδί μπορεί να υπήρξε
λανθασμένη, οι ταξινομήσεις για το βιολογικό/κοινωνικό φύλο πρέπει
να   μπορούν  να  διορθωθούν  νομικά  μέσω  μιας  απλής  διοικητικής
διαδικασίας, κατόπιν αιτήματος του ενδιαφερόμενου ατόμου.

d. Τα  άτομα  που  είναι  σε  θέση  να  συναινέσουν  πρέπει  να  μπορούν  να
επιλέξουν  μεταξύ  θηλυκού  (Θ),  αρσενικού  (Α),  μη  δυαδικού,
εναλλακτικών δεικτών φύλου ή πολλαπλών επιλογών.

9. Αιτούμαστε  αποτελεσματική  νομοθετική  προστασία από  διακρίσεις  και
επιβλαβείς πρακτικές λόγω χαρακτηριστικών φύλου.

10. Καλούμε  τις  κυβερνήσεις  και  τους  θεσμούς  να  αναγνωρίσουν και  να
απολογηθούν για  τη  μεταχείριση  των  ανθρώπων  που  γεννιούνται  με
ποικιλομορφίες  των  χαρακτηριστικών  φύλου  και  να  προχωρήσουν  σε
επανόρθωση και  αποκατάσταση  για ανθρώπους  που  γεννήθηκαν  με
παραλλαγές  χαρακτηριστικών  φύλου  και  έχουν  υποστεί  μη  επιθυμητές  ή
καταναγκαστικές  ιατρικές  παρεμβάσεις.  Δεν  πρέπει  να  υπάρχει  χρονικός
περιορισμός στην πρόσβαση σε επανόρθωση και αποκατάσταση.

11. Αιτούμαστε να μπει τέλος στις  γενετικές διακρίσεις, συμπεριλαμβανομένων
των πεδίων ασφάλισης και εργασίας.

12. Αιτούμαστε να έχουν όλα τα ενήλικα άτομα το  δικαίωμα στο γάμο και στη
δημιουργία οικογένειας, ανεξάρτητα από τα χαρακτηριστικά φύλου τους.

13. Επισημαίνουμε τη δυσκολία που αντιμετωπίζουν πολλά ίντερσεξ άτομα όταν
ταξιδεύουν, συμπεριλαμβανομένων εμπειριών διακρίσεων και παρενόχλησης
λόγω της  σωματικής  τους  διαφορετικότητας,  μέσα από τις  απαιτήσεις  των
έμφυλων εγγράφων, του έμφυλου ελέγχου και των ταξιδιωτικών περιορισμών

ως προς τα  συνταγογραφούμενα φάρμακά τους.

14. Αιτούμαστε από τις κυβερνήσεις μας να συνεργαστούν με τα κράτη, τις χώρες
και τις διεθνείς ρυθμιστικές αρχές για την επίλυση των ζητημάτων αυτών.



15. Αιτούμαστε  ουσιαστική  συμμετοχή των  ίντερσεξ  ατόμων  και  των
οργανώσεων της κοινότητας και διαβούλευση μαζί μας για όλα τα θέματα και
τις πολιτικές που μας επηρεάζουν. 

Υγεία και ευημερία

15. Αναγνωρίζουμε  τις  μακροπρόθεσμες  σωματικές  και  ψυχολογικές
επιπτώσεις των βλαβερών και συνεχιζόμενων ιατρικών πρακτικών και
της  περιορισμένης  πρόσβασης  μας  σε  στήριξη  και  σε  ανθρώπους  με
παρόμοιες εμπειρίες. 

 16. Οι  τρέχουσες  μορφές  επίβλεψης  των  ιατρικών  επεμβάσεων που

επηρεάζουν  τους  ανθρώπους  που  γεννιούνται  με  διαφοροποιήσεις  των

χαρακτηριστικών φύλου αποδείχτηκαν ανεπαρκείς.

α. Παρατηρούμε έλλειψη διαφάνειας  στα ποικίλα πρότυπα και πρακτικές
φροντίδας  σε  Αυστραλία  και  Νέα  Ζηλανδία,  για  όλες  τις  ηλικιακές
ομάδες.  

β.  Παρατηρούμε ότι  το σύστημα οικογενειακού δικαίου στην Αυστραλία
απέτυχε να λάβει επαρκώς υπόψη τα ανθρώπινα δικαιώματα και την
αυτονομία  των  παιδιών  που  γεννιούνται  με  διαφοροποιημένα
χαρακτηριστικά φύλου και τις  επιπτώσεις των ιατρικών επεμβάσεων
στα  άτομα  και  στις  οικογένειές  τους.  Ο  ρόλος  του  οικογενειακού
δικαίου είναι ο ίδιος ασαφής. Διακρίσεις μεταξύ «θεραπευτικών» και
«μη θεραπευτικών» επεμβάσεων απογοήτευσαν την κοινότητά μας. 

17. Ζητούμε  τη  δημιουργία  συμβουλευτικών  οργανισμών για  την  ανάπτυξη

κατάλληλων  ισόβιων, βασισμένων  στα  ανθρώπινα  δικαιώματα

προτύπων  φροντίδας για  τους  ίντερσεξ,  με πλήρη  και  ουσιαστική

συμμετοχή εκπροσώπων της ίντερσεξ κοινότητας και θεσμών ανθρωπίνων

δικαιωμάτων.  

 

18. Ζητούμε  από  τον  Αυστραλασιατικό  Παιδιατρικό  Ενδοκρινικό  Σύλλογο

(Australasian Paediatric Endocrine Group)11 και  άλλους  ιατρικούς  φορείς  /

φορείς υγείας να σταθούν δίπλα στις οργανώσεις της ίντερσεξ κοινότητας για

την  ανάπτυξη  ισόβιων προτύπων  φροντίδας  βασισμένων  στα

ανθρώπινα δικαιώματα. 

11  http://apeg.org.au  
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19. Αναγνωρίζουμε ότι τα ίντερσεξ άτομα έχουν ιατρικές ανάγκες και ανάγκες

υγείας που μερικές φορές σχετίζονται με το γεγονός ότι έχουν μια ίντερσεξ

ποικιλομορφία και μερικές φορές όχι. Αναγνωρίζουμε ότι για ανθρώπους με

κάποια ίντερσεξ διαφοροποίηση οι παρερμηνείες και το συνδεόμενο στίγμα

μπορεί  να  λειτουργήσουν  ως  εμπόδια  για  τη  θεραπεία.  Οι  τρέχουσες

πρακτικές βασίζονται συχνά στις ανάγκες άλλων πληθυσμών.

20. Αναγνωρίζουμε  τους  περιορισμούς  πρόσβασης  σε  αγροτικές,

περιφερειακές και απομονωμένες τοποθεσίες.

21. Ζητούμε  την  πρόσβαση  με  πόρους  σε  αναγκαίες  και  κατάλληλες

υπηρεσίες υποστήριξης, υγείας και ιατρικής περίθαλψης και θεραπείας,

συμπεριλαμβανομένων  των  χειρουργικών  επεμβάσεων  και  της

ορμονοθεραπείας,  ψυχοκοινωνικής,  ψυχοσεξουαλικής  και  ψυχολογικής

υποστήριξης,  καθώς  και  επανορθωτικών  θεραπειών.  Τα  πρότυπα

περίθαλψης πρέπει  να  υποστηρίζουν  τις  επανορθωτικές  θεραπευτικές

αγωγές και δεν πρέπει να απαιτούν τη συμμόρφωση με τους στερεοτυπικούς

και κλινικούς κανόνες για τα θηλυκά ή τα αρσενικά σώματα, τις γυναίκες και

τους  άνδρες,  ούτε  να  επιβάλλουν  ακατάλληλες  εκτιμήσεις  ψυχιατρικής

αρμοδιότητας.  

22. Ζητάμε  την  παροχή  εναλλακτικών,  ανεξάρτητων,  αποτελεσματικών

μηχανισμών  εποπτείας  με  βάση  τα  ανθρώπινα  δικαιώματα  για  τον

προσδιορισμό  μεμονωμένων  περιπτώσεων  που  αφορούν  πρόσωπα  που

έχουν γεννηθεί με ίντερσεξ ποικιλομορφίες, που δεν μπορούν να συναινέσουν

στη θεραπεία, που να ενώνουν τις δυνάμεις ειδικών σε θέματα ανθρωπίνων

δικαιωμάτων, κλινικών ιατρών και οργανώσεων της ίντερσεξ κοινότητας. Τα

πλεονεκτήματα και τα μειονεκτήματα υπέρ και κατά της ιατρικής περίθαλψης

πρέπει  να  συζητιούνται  ανοιχτά  και  να  εξετάζονται  κατάλληλα,

συμπεριλαμβανομένων  των  επιπτώσεων  στην  δια  βίου υγεία,  νομικά,

ηθικά και σεξουαλικά ζητήματα και ανθρώπινα δικαιώματα.

23. Διεπιστημονικές ομάδες πρέπει να λειτουργούν εναρμονισμένες με διαφανή,

βασισμένα  στα  ανθρώπινα  δικαιώματα  πρότυπα  περίθαλψης για  τη

θεραπεία των ίντερσεξ ανθρώπων και σωμάτων. Διεπιστημονικές ομάδες στα

νοσοκομεία πρέπει να περιλαμβάνουν ειδικούς στα ανθρώπινα δικαιώματα,



υποστηρικτές  των  παιδιών  και  ανεξάρτητους  εκπροσώπους  της  ίντερσεξ

κοινότητας.

24.  Μερικοί  άνθρωποι  χρειάζονται  τεστ  Παπανικολάου,  μερικοί  άνθρωποι

χρειάζονται  εξετάσεις  προστάτη  ή  μαστογραφίες  και  μερικοί  άνθρωποι

χρειάζονται συνδυασμό αυτών. Τα  εθνικά προγράμματα εξέτασης και τα

μηχανογραφικά  συστήματα πρέπει  να  αναγνωρίζουν  τις  ανάγκες  των

ανθρώπων που γεννιούνται με ίντερσεξ ποικιλομορφίες.

25. Ζητάμε να τερματιστεί  η χρήση της εξωσωματικής γονιμοποίησης (IVF) και

άλλων μορφών γενετικής επιλογής για τον αποκλεισμό της ποικιλομορφίας

των χαρακτηριστικών φύλου.

26. Ζητάμε  πρόσβαση σε υπηρεσίες αναπαραγωγής και στη συμβουλευτική

γονιμότητας  για  όλους  τους  ίντερσεξ  ανθρώπους,  με  προστασία  της

αναπαραγωγικής  μας  αυτονομίας,  ανεξάρτητα  από  το  αν  η  ικανότητα

γονιμοποίησης θεωρείται ή όχι εναρμονισμένη με το κατά το νόμο βιολογικό

μας φύλο.

27. Οι  ίντερσεξ  οργανώσεις  πρέπει  να  διαθέτουν  πόρους  για  την  ανάπτυξη

εργαλείων για τα δικαιώματα ασθενούς και τα ανθρώπινα δικαιώματα

των ίντερσεξ ανθρώπων, αλλά και τις οικογένειές μας, με σκοπό τη βελτίωση

της  πρόσβασης  στην  υγειονομική  περίθαλψη  και  τη  διασφάλιση  της

απολαβής του υψηλότερου δυνατού επιπέδου σωματικής και ψυχικής υγείας

28. Τα παιδιά με ίντερσεξ ποικιλομορφίες χρειάζονται σαφή, κατάλληλη για την

ηλικία τους αποκάλυψη των ίντερσεξ παραλλαγών τους και επιβεβαιωτική /

θετική  υποστήριξη,  συμπεριλαμβανομένης  της  αμοιβαίας  στήριξης  μεταξύ

συνομηλίκων.

29. Ζητάμε τακτική δημοσιοποίηση ακριβών συνοπτικών δεδομένων για όλες

τις  ιατρικές  παρεμβάσεις  που  αφορούν  την  τροποποίηση  των

χαρακτηριστικών φύλου παιδιών και την παράθεση ιστορικών δεδομένων.

30. Ζητάμε  περισσότερη  έρευνα,  συμπεριλαμβανομένης  κλινικής,

κοινωνιολογικής  και  ψυχολογικής,  βασισμένη   στη  συνεισφορά  της



κοινότητας.  Η  κλινική  έρευνα,  συμπεριλαμβανομένης  της  διαχρονικής,

απαιτεί πραγματικούς, μη ιατρικούς ελέγχους.

31. Ζητάμε τη βελτιωμένη και διαρκή εκπαίδευση των επαγγελματιών υγείας,

πρόνοιας  και  συναφών  σε  θέματα  που  αφορούν  τα  ίντερσεξ  σώματα,

συμπεριλαμβανομένων των θεμάτων ανθρωπίνων δικαιωμάτων.

32.  Τα  παιδιά  με  παραλλαγές  ίντερσεξ  κατάστασης   δεν  πρέπει  ποτέ  να

υποβάλλονται σε ιατρική φωτογράφηση και έκθεση.

33. Ζητούμε σεβασμό στην  ιδιωτική ζωή, την ακεραιότητα και την ασφάλεια

των ιατρικών μας αρχείων.

34. Αναγνωρίζοντας  τη  δυσκολία  που  έχουν  μερικοί  ίντερσεξ  άνθρωποι  στην

πρόσβαση σε ιατρικά αρχεία της παιδικής τους ηλικίας, ζητάμε την  πλήρη

πρόσβαση σε ιατρικά αρχεία. Τα αρχεία παιδιατρικών νοσοκομείων πρέπει

να  φυλάσσονται  επ'  αόριστον.  Τα  ιατρικά  αρχεία  των  ατόμων  με  ιατρικά

θέματα  σε  ολόκληρη  τη  ζωή  τους  πρέπει  επίσης  να  διατηρούνται  επ’

αόριστον.

35. Ζητάμε την  πρόσβαση στον αθλητισμό σε όλες τις κατηγορίες για όλα τα

ίντερσεξ άτομα,  συμπεριλαμβανομένης  της συμμετοχής  όλων των ίντερσεξ

γυναικών  ως  γυναικών,  χωρίς  περιορισμούς  ή  προκατειλημμένες  ιατρικές

έρευνες.

36. Απαιτείται ορμονοθεραπεία για μια ζωή μετά τη στείρωση ή σε περιπτώσεις

όπου  οι  γονάδες  δεν  παράγουν  επαρκείς  ορμόνες.  Ωστόσο,  τα  άτομα  με

ίντερσεξ  ποικιλομορφίες  αντιμετωπίζουν  περιττά  έξοδα  και  προκλήσεις

στην πρόσβαση και τη διαχείριση κατάλληλης ορμονοθεραπείας. Αυτές

περιλαμβάνουν την πρόσβαση σε ορμόνες βιολογικού φύλου, το αθέμιτο και

μη  φανερό  κόστος  θεραπείας  που  απαιτείται  ως  συνέπεια  ανεπιθύμητων

ιατρικών  παρεμβάσεων,  τη  σύγχρονη  πρόσβαση  σε  τεστοστερόνη  και

οιστρογόνα, την αλλαγή από τη μία ορμόνη βιολογικού φύλου στην άλλη, την

πρόσβαση  σε  εξετάσεις  και  τους  ταξιδιωτικούς  περιορισμούς,

συμπεριλαμβανομένων των ταξιδιών  με  φάρμακα και  το  σωματικό  έλεγχο.



Ζητούμε  εθνικά  και  κλινικά  πρότυπα  για  την  αντιμετώπιση  αυτών  των

ζητημάτων.

37. Ζητούμε  την  εφαρμογή  κατάλληλων  οδών κλινικής  μετάβασης από  τις

υπηρεσίες παιδιατρικής στις υπηρεσίες ενηλίκων.

38. Ζητούμε δίκαιη πρόσβαση στις υπηρεσίες κοινωνικής πρόνοιας και ευημερίας

για άτομα με ίντερσεξ ποικιλομορφίες.  Οι ανάγκες για τους ανθρώπους με

ίντερσεξ  ποικιλομορφίες  σε  υπηρεσίες  τρίτης  ηλικίας,  φροντίδας  στο

σπίτι, κρατικής φροντίδας και αναπηρίας απαιτούν περαιτέρω έρευνα, με

πλήρη και ουσιαστική συμμετοχή οργανώσεων ίντερσεξ.

Αμοιβαία στήριξη

 

39. Αναγνωρίζουμε  το  τραύμα  και  τα  ζητήματα  ψυχικής  υγείας  που

προκαλούνται από την αχρείαστη ιατρικοποίηση των ίντερσεξ ατόμων, καθώς

και το στιγματισμό των ίντερσεξ χαρακτηριστικών που έχουν ως αποτέλεσμα

μια κληρονομιά απομόνωσης, μυστικότητας και ντροπής. 

 

40. Αναγνωρίζουμε τη θεμελιώδη σημασία και τα οφέλη της  θετικής αμοιβαίας

στήριξης  για  ανθρώπους  που  γεννήθηκαν  με  διαφοροποιήσεις  των

χαρακτηριστικών βιολογικού φύλου. 

 

41. Οι  οργανώσεις  αμοιβαίας  στήριξής  μας  και  άλλες  συναφείς  κοινότητες

χρειάζονται  πόρους  και  στήριξη  για  να  δημιουργήσουν  κοινότητες  και

δίκτυα που να συμπεριλαμβάνουν όλους τους ίντερσεξ ανθρώπους. Κανένα

ίντερσεξ  άτομο  ή  γονέας  ίντερσεξ  παιδιού  δεν  πρέπει  να  νιώθει  μόνος/η,

ανεξαρτήτως  της  σωματικής  τους  διαφοροποίησης  ή  της  γλώσσας  που

χρησιμοποιούν. 

 

42. Αναγνωρίζουμε  τις  ανάγκες  και  τη  βιωμένη  εμπειρία  των  νέων και  των

ατόμων  που  προέρχονται  από  ποικίλα  πολιτισμικά  και  θρησκευτικά

υπόβαθρα. Αναγνωρίζουμε αυτές τις εμπειρίες ως έγκυρες και  αποδεκτές. 

 



43. Αναγνωρίζουμε τη θεμελιώδη σημασία και τα οφέλη της αμοιβαίας στήριξης

για γονείς, φροντιστές και οικογένειες των ανθρώπων με παραλλαγές των

χαρακτηριστικών βιολογικού φύλου. Αναγνωρίζουμε τη σημασία και τα οφέλη

της  αμοιβαίας στήριξης για φίλους/ες, συντρόφους και άλλους/ες   που

στηρίζουν τα ίντερσεξ άτομα στην καθημερινή ζωή τους.  

 

44. Η αμοιβαία στήριξη πρέπει να ενσωματωθεί σε βασισμένες σε ανθρώπινα

δικαιώματα, διεπιστημονικές ιατρικές προσεγγίσεις, ομάδες και υπηρεσίες.  

 

45. Ζητάμε  δημόσια,  κυβερνητική  και  φιλανθρωπική  στήριξη για

χρηματοδοτούμενη, θετική αμοιβαία στήριξη. 

 

46. Αναγνωρίζουμε ότι τα ίντερσεξ άτομα είμαστε οι ειδικοί για τις δικές μας ζωές

και τη βιωμένη εμπειρία μας. Τα ίντερσεξ άτομα είναι ειδικά για την κατανόηση

των  μακροπρόθεσμων  επιπτώσεων  της  ιατρικοποίησης  και  των  ιατρικών

επεμβάσεων. 

  

Σύμμαχοι 

 

47. Η κατάσταση ίντερσεξ είναι διακριτή από άλλα ζητήματα. Ζητάμε από τους

συμμάχους  να  αναγνωρίσουν ενεργά  τη  διαφορετικότητά  μας  και  την

ποικιλότητα  μέσα  στην  κοινότητά  μας,  να  στηρίξουν τις  σχετικές  με  τα

ανθρώπινα  δικαιώματά  μας  διεκδικήσεις  και  να  σεβαστούν το  κίνημα

ανθρωπίνων  δικαιωμάτων  των  ίντερσεξ  ατόμων,  χωρίς προσχηματική

υποστήριξη ή χειραγώγηση ή να επιλέγει τα σχετικά με τα ίντερσεξ άτομα

θέματα ως μέσον για άλλους σκοπούς. «Τίποτα για μας χωρίς εμάς». 

 

48. Ενθαρρύνουμε όλους τους οργανισμούς και τα σώματα που στηρίζουν το

κίνημα των ίντερσεξ να αναγνωρίσουν την παρούσα διακήρυξη του

Ντάρλινγκτον. 

 

49. Καλούμε  τα  ίντερσεξ  άτομα  και  το  κίνημα  ανθρωπίνων  δικαιωμάτων  των

ίντερσεξ  ατόμων  να είσαι  σύμμαχοι στα  άλλα κινήματα,  δηλαδή ΛΟΑΤΚ,

ατόμων με αναπηρία, ιθαγενών, αντιρατσιστικό και γυναικείο. 



 

50. Καλούμε τα ίντερσεξ άτομα να αναγνωρίσουν την ίδια τους την ποικιλότητα

και ζητούμε διακοινοτικό διάλογο και αμοιβαία υποστήριξη 

  

Εκπαίδευση, επίγνωση και εργασία 

 

51. Αναγνωρίζουμε ότι το στίγμα είναι συχνά αποτέλεσμα παρανοήσεων για

τα ίντερσεξ άτομα, που συνδυάζεται με έλλειψη εκπαίδευσης και επίγνωσης. 

 

52. Αναγνωρίζουμε ότι ο στιγματισμός και η παθολογικοποίηση των ανθρώπων

που γεννιούνται με διαφοροποιήσεις των χαρακτηριστικών βιολογικού φύλου

εμποδίζει την αυτό-αποδοχή,  την  πρόσβαση  στην  κοινότητα,  την

αναζήτηση  βοήθειας  και  την  πρόσβαση  σε  υπηρεσίες,

συμπεριλαμβανομένης της ιατρικής φροντίδας.  

 

53. Αναγνωρίζουμε  τις  επιπτώσεις  του  στίγματος,  του  τραύματος  και  των

ανεπιθύμητων ιατρικών επεμβάσεων στην πρόσβαση στην  εκπαίδευση και

στην  εργασία και  τις  συνέπειες,  που  περιλαμβάνουν  υψηλά  ποσοστά

πρόωρης εγκατάλειψης του σχολείου, φτώχειας, αυτοτραυματισμού και

αυτοχειρίας.  

 

54. Ζητάμε  τη  συμπερίληψη  ακριβούς  και  θετικού  υλικού  για  τη  σωματική

ποικιλότητα,  συμπεριλαμβανομένων  των  παραλλαγών  της  ίντερσεξ

ποικιλομορφίες,  στα  σχολικά  προγράμματα  σπουδών,

συμπεριλαμβανομένης  της  εκπαίδευσης  για  την  υγεία  και  της  σεξουαλικής

διαπαιδαγώγησης. 

 

55. Ζητάμε  από  τους  παρόχους  εκπαίδευσης  και  γνώσης  να  αναπτύξουν

περιεχόμενο  μαζί  με  τις  οργανώσεις  των ίντερσεξ  και  να  προαγάγουν την

επιμόρφωση από τα ίδια τα ίντερσεξ άτομα. 

 

56. Ζητάμε  από  ενώσεις  εργοδοτών,  κυβερνήσεις,  θεσμούς  και

συνδικαλιστικές ενώσεις να αναπτύξουν θετικές πολιτικές και πρακτικές

για να στηρίξουν τους υπαλλήλους με ίντερσεξ ποικιλομορφίες.  



 

57. Ζητάμε οι πολιτικές στους  εκπαιδευτικούς θεσμούς και στην εργασία  να

αναγνωρίζουν ότι κάποιοι άνθρωποι γεννημένοι με παραλλαγές της ίντερσεξ

ποικιλομορφίες  μπορεί  να  ωφεληθούν  από  προσαρμογές  και  λογικές

τροποποιήσεις, συμπεριλαμβανομένων απαιτήσεων λόγω ειδικών αναγκών,

προσαρμογών στον εργασιακό χώρο, βοήθειας ως προς την πρόσβαση στην

εργασία και προβλέψεων για αναρρωτικές άδειες. 

 

58. Αναγνωρίζουμε  τη ζωτική σημασία θετικών ιστοριών και προτύπων  και

την  ύπαρξη  κάποιας  θετικής  κάλυψης  των  ΜΜΕ  για  τα  ίντερσεξ  άτομα.

Αναγνωρίζουμε ότι μεγάλο μέρος του έργου των ΜΜΕ δυστυχώς διαιωνίζει το

στιγματισμό  των  ίντερσεξ  ατόμων και  σωμάτων.  Ζητάμε  από  τα ΜΜΕ να

εργαστούν  μαζί  με  τις  οργανώσεις  ίντερσεξ  για  να βελτιώσουν  την

κατανόησή  τους  για  τα  ίντερσεξ  άτομα  και  τα  ζητήματα  των  ανθρωπίνων

δικαιωμάτων μας. 

 

59. Ζητάμε  το  τέλος του  στιγματισμού και  της  αχρείαστης

παθολογικοποίησης των ίντερσεξ σωμάτων. 

Μετάφραση στα ελληνικά: Φαίη Ορφανίδου & Μαρία Πατεράκη 

(Δίκτυο Πολύχρωμο Σχολείο, http://rainbowschool.gr/). 

Πηγή: https://oii.org.au/wp-content/uploads/key/Darlington-Statement.pdf


