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"NORMALIZACAO" CORPORAL E DIREITOS HUMANOS: uma
analise juridico-bioética das intervencoes em criancas intersexo
no Brasil a partir do caso Jacob Chrystopher
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RESUMO: Apesar do amplo reconhecimento juridico dos direitos da crianca no Brasil, persiste na
pratica médica uma preocupante tendéncia de intervengoes cirtrgicas e hormonais precoces em
bebés intersexo, fundamentadas em critérios binarios de género e nao em necessidades vitais. Este
estudo, utilizando o método dedutivo a partir de principios gerais de direitos humanos e bioética,
analisa esse paradoxo através do emblematico caso de Jacob Chrystopher, crianc¢a intersexo nascida
em Sao Paulo em 2016, cuja trajetoria ilustra as violagdes decorrentes dessas praticas e impulsionou
a criacao da Associa¢ado Brasileira Intersexo (ABRAI). Partindo da anéalise documental, o artigo
demonstra como a l6gica medicalizante, desprovida de evidéncias cientificas robustas, colide com os
principios da autonomia progressiva e da dignidade humana. Os resultados revelam avangos
recentes, como o Provimento CNJ n° 122/2021, mas também a urgéncia de politicas pablicas que
substituam o paradigma da "normaliza¢ao" por uma abordagem centrada nos direitos das pessoas
intersexo, garantindo seu pleno desenvolvimento corporal e identitirio sem intervencoes
irreversiveis nao consentidas. A analise conclui que o respeito a diversidade humana exige nao
apenas a revisao de protocolos médicos, mas uma transformacao cultural que reconheca a
intersexualidade como expressao legitima da experiéncia humana.
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ABSTRACT: Despite the broad legal recognition of children's rights in Brazil, a concerning trend
persists in medical practice: early surgical and hormonal interventions on intersex infants, based on
binary gender criteria rather than vital needs. Using a deductive method grounded in general
principles of human rights and bioethics, this study examines this paradox through the emblematic
case of Jacob Chrystopher, an intersex child born in Sao Paulo in 2016, whose trajectory illustrates
the violations stemming from these practices and catalyzed the creation of the Brazilian Intersex
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Association (ABRAI). Through documentaryanalysis, the article demonstrates how the medicalizing
logic, lacking robust scientific evidence, conflicts with principles of progressive autonomy and
human dignity. The findings reveal recent advancements, such as CNJ Provision No. 122/2021, but
also highlight the urgent need for public policies that replace the "normalization" paradigm with a
rights-based approach for intersex people, ensuring their full bodily and identity development
without non-consensual, irreversible interventions. The analysis concludes that respecting human
diversity requires not only revising medical protocols but also a cultural transformation that
recognizes intersexuality as a legitimate expression of human experience.

Keywords: human rights; children; intersex; bioethical; case study.

INTRODUCAO

Aintersexualidade é umacondicao biol6gica que envolve variagoes nas caracteristicas
sexuais cromossoOmicas, hormonais ou anatémicas, as quais nao se enquadram nas
definicOes binarias tradicionais de masculino e feminino. Essa condicao, longe de ser uma
patologia, representa uma diversidade natural do desenvolvimento humano. No entanto, a
sociedade e a medicina frequentemente tratam a intersexualidade como uma anomalia que
precisa ser "corrigida", especialmente no caso de criangas, por meio de intervengoes
cirurgicas e hormonais precoces, muitas vezes realizadas sem o consentimento informado
dos individuos afetados. No Brasil, embora existam instrumentos juridicos que garantem a
protecao dos direitos das criancas, incluindo o respeito a sua individualidade e intimidade,
persiste uma pratica médica amplamente difundida de "normalizagao" de corpos intersexo.
Essa pratica, respaldada pela Resoluc¢ao n® 1.664/2003 do Conselho Federal de Medicina,
tem como objetivo ajustar a genitalia de bebés intersexo a padroes binarios de género,
mesmo na auséncia de riscos a sadde ou a vida da crianca. Tais intervencoes,
frequentemente realizadas por motivos estéticos ou sociais, violam principios fundamentais
de direitos humanos e bioética, como a autonomia, a dignidade humana e o direito a
integridade fisica.

Este estudo tem como objetivo analisar as implicacoes juridicas e bioéticas das
intervencoes cirurgicas realizadas em criancas intersexo no Brasil, tomando como base o

caso de Jacob Chrystopher,umacriancaintersexonascidaem 2016 nointerior de Sao Paulo.
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O caso de Jacob nao apenas ilustra as violagoes de direitos comumente enfrentadas por
pessoas intersexo, mas também serviu como catalisador para a criacio da Associacao
Brasileira Intersexo (ABRAI) e para avancos significativos na legislacdao e na jurisprud éncia
brasileiras. A pesquisa adota uma abordagem interdisciplinar, integrando perspectivas
juridicas, bioéticas e sociais. Metodologicamente, o estudo utiliza o método dedutivo,
partindo de premissas gerais sobre direitos humanos e bioética para analisar o caso
especifico de Jacob, e o método comparativo, que permite contrastar diferentes fontes
bibliograficas e documentais, incluindo legislacoes, jurisprudéncias e estudos académicos.
Além disso, o estudo de caso é empregado como ferramenta central para uma anélise
detalhada das violacoes de direitos e das implicacoes bioéticas no contexto especifico de
Jacob, enquanto a revisao bibliografica e documental fornece o embasamento teorico
necessario para contextualizar a discussao no ambito mais amplo dos direitos humanos e da
bioética.

A partir dessa abordagem, o artigo busca: (i) compreender a intersexualidade como
uma variacdo natural do desenvolvimento humano, evitando sua patologizacdo; (ii)
contestar as praticas médicas que, sob o pretexto de protecao, submetem criancas intersexo
a intervencoes cirdrgicas e hormonais desnecessarias; e (iii) evidenciar as violéncias fisicas
e psiquicas sofridas por individuos intersexo, destacando a necessidade de respeitar sua
autonomia e dignidade. Por fim, este estudo reforca a urgéncia de revisao das praticas
médicas e das normas juridicas que regem o tratamento de pessoas intersexo no Brasil,
propondo uma abordagem que priorize o melhor interesse da crianca, o respeito a sua

autonomia futura e a garantia de seus direitos fundamentais.

Revista HOmus vol. 15, num.45, 2025



130

A IMPORTANCIA DO CASO JACOB CHRYSTOPHER PARA O
FORTALECIMENTO DO MOVIMENTO INTERSEXO NO BRASIL E AS
VIOLACOES DE DIREITOS IMPOSTAS A FAMILIA

De acordo com a ISNA (online), Intersex Society of North America, muito embora o
intersexo seja tratado hoje como condicao inata, a anatomia intersexo nem sempre aparece
no nascimento. As vezes, nao se descobre que uma pessoa tem anatomia intersexual até que
ela atinja a idade da puberdade, ou se descubra um adulto infértil, ou venha a morrer e ser
autopsiado. Dado a isso, acredita-se que muitas pessoas vivem e morrem com anatomia
intersexual sem que ninguém, incluindo elas proprias, saiba. Estima-se que exista ao menos
41 (quarenta e um) tipos de condicOes bioldgicas que fazem de uma pessoa, um individuo
intersexo. Alguns estudiosos acreditam que existem até 48 (quarenta e oito) tipos de corpos
intersexo. Umapesquisarealizadarecentemente pela ONU (2023, online) estimou que entre
0,05% e 1,7% da populacdo mundial nasce com caracteristicas intersexo, o que pode
significar até 3,5 milhoes de pessoas apenas no Brasil (Grubba, 2023, p. 263). Embora essas
estatisticas revelem uma realidade ampla e diversa, sao as histérias individuais que muitas
vezes trazem visibilidade e impulsionam mudancas sociais. Foi o que aconteceu com o caso
de Jacob Chrystopher, uma crianca intersexo nascida em 2016 nointerior de Sao Paulo, que
se tornou um marco na luta pelos direitos das pessoas intersexo no Brasil. Além de retratar
uma das lutas por visibilidade intersexo que mais repercutiram no cenarionacional, o caso
colocou no centro do debate o direito a autodeterminacao do corpo e a necessidade de
respeito a diversidade sexual e de género desde a infancia. A histéria de Jacob nao apenas
ilustra as violagoes de direitos comumente enfrentadas por essa populacdo, mas também
contribuiu para o surgimento da Associacao Brasileira Intersexo (ABRAI) e para avancos

significativos na legislacdo e na jurisprudéncia brasileiras4.

4 Em 2021 o Conselho Nacional de Justica (CNJ) decidiu através do Provimento n° 122/21 que todos os
cartorios de registros sao obrigados a proceder ao registro de nascimento de criancas cuja DNV apresente o
sexo indicado como “Ignorado”.
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Durante a gestacao, a psicanalista Thais Emilia de Campos dos Santos descobriu, por
meio de um exame de ultrassom, que seu filho Jacob apresentava caracteristicas intersexo.
Jacob nasceu em 26 de setembro de 2016, na cidade de Sao José do Rio Preto/SP, e foi
diagnosticado com umacondicao conhecida como Disturbio de Diferenciacao Sexual (DDS),
termo amplamente rejeitado pela comunidade intersexo, que prefere a expressao
Diversidade do Desenvolvimento do Sexo. A equipe médica identificou a presenca de um
pénis, considerado "pequeno demais" para os padroes clinicos, mas a auséncia de testiculos
gerou davidas sobre a designacdo sexual da crianca. Esse diagnostico reflete uma
perspectiva historicamente adotada pela literatura médica, que por muitos anos utilizou o
termo “genitalia ambigua” para descrever tais condicoes. Embora a nomenclatura
"intersexo" tenha sido amplamente reconhecida, a area médica gradativamente substituiu
essa designacao por expressoes como Anomalias do Distirbio Sexual (ADS) ou Distarbios
do Desenvolvimento Sexual (DDS). Ainda assim, termos como "hermafroditismo" e
"androginia" continuam aparecendo em algumas publicacdes sobre o tema, evidenciando a
persisténcia de conceitos historicamente utilizados na classificacdo dessas variacoes
corporais. Essa abordagem médica tradicional revela uma fixacao nos padroes binarios de
género, vinculando caracteristicas anatomicas a uma identidade de género especifica e a
uma futura orientacao sexual heteronormativa (Padilha, 2023, p. 41-42).

A partir do diagnoéstico, os Médicos passaram a submeter o bebé a uma série de
exames afim de designa-lo como pertencente aumadas categoriastradicionais, ou seja, sexo
masculino ou feminino. Em entrevista a Revista Marie Claire, Thais Emiliarelata: “Omédico
me disse que, onde eles viam um pénis, agora parecia um clitéris aumentado. Mas eu estava
preocupada com outras questdes que ele tinha no coragao e no cérebro, entao isso nao era
um problema” (2023, online). O parto ocorreu em um hospital escola, ou seja, vinculado a
uma universidade de medicina, o levou a uma espetacularizacao da condicao de Jacob logo
apds seu nascimento. Profissionais de diferentes especialidades, de outros setores do
hospital, com pontos de vistas muito diversos passaram a querer “visitar o bebé” e a debater

sobre qual seria o sexo mais adequado para a crianca, condicionando equivocadamente sexo
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biologico a género. No entanto, a exposicdo nao se limitou aos profissionais de satde.
"Lembro de uma mae me perguntar se meu bebé era menino ou menina, e eu disse que nao
sabia. Nessa hora, ela gritou pela porta: ‘O bebé aqui do lado é hermafrodita’. Essa reacao,
para mim, foi como uma violéncia. A privacidade acabou. O impacto social foi grande"
(Santos, 2023, online). A fala da mae de Jacob ilustra como a espetacularizacgao se estendeu
a outros usuarios do hospital, transformando a condicao intersexo em um espetaculo

pablico e reforcando estigmas.

Em termos gerais, todas as equipes demonstravam uma fixacao nos padroes
de uma construcao social do sexo binario, relacionando 6rgaos a um
determinado sexo e esse sexo a um determinadogénero e, esse género, a uma
determinada orientacao sexual. Justificavam, também, a futura necessidade
do ato sexual como apenas genital/hetero, uma vagina que pudesse ser
penetrada ou um pénis que possa penetrar, ambos capazes de
reproduzir/gerar vidas, demonstrando uma fixacao cisheteronormativa
(Santos; Cunha; Martins, 2023, p.14276).

Dentre os médicos que atenderam Jacob, haviam aqueles que defendiam uma
investigacao mais minuciosa, para identificar os cariotipos cromossoémicos. Segundo estes,
se ocorresse um resultado do tipo cariétipo XXY, XX ou X0, a orientacao erarealizar uma
vaginoplastia, ou seja, a construcao de um canal vaginal, por considerarem menos complexa
do que a neofaloplastia (construcao de um pénis). Muito embora houvesse divergéncia
técnica a respeito da situacao de Jacob, todos os profissionais concordavam em nao assinar
na Declaracao de Nascido Vivo, a opcao “ignorado” no campo reservado a definicao do sexo
da crianca, simplesmente porque nao identificavam no bebé que ali estava, 6rgaos com
funcoes reprodutivas — ovarios, Gtero e ou testiculos (Santos; Cunha; Martins, 2023). Essa
resisténcia revelava uma visao pré-concebida sobre a definicio de sexo, baseada
exclusivamente em uma logica biolégica binaria (homem /mulher) e na exigéncia de uma
identificacao clara de 6rgaos reprodutivos considerados "normais". No entanto, as pessoas
intersexo devem ser reconhecidas ndo apenas como uma possibilidade de existéncia, mas

como uma realidade essencial em sua singularidade. A mudanca de perspectiva impacta
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diretamente os protocolos de satide, que passariam a priorizar nao intervencoes corretivas,
mas a promocao de conhecimento e o respeito a diversidade intersexo (Cangucu-Campinho,
2023, p. 90).

A indefinicao do sexo de Jacob gerou um impasse burocratico: sem essa informacao,
o hospital se recusava a emitir a Declaracao de Nascido Vivo (DNV), documento essencial
para o registro civil. Sem a certidao de nascimento, a crianca permanecia invisivel perante o
Estado e a sociedade. A solucao veio meses depois, quando um exame de cari6tipo, que
analisaos cromossomos,identificou genes masculinos, permitindo finalmente o registro. No
entanto, o caso de Jacob nao era isolado. Um levantamento, feito pela ABRAI, revelou que
muitos bebés intersexo foram mantidos ilegalmente em hospitais por meses, recebendo alta
médicaapenas apos aimposicao de uma classificacao binaria (Santos; Martins; Klein, 2020,
p. 192). Apesar de a legislacao permitir desde 1999 o uso do campo “ignorado” na DNV para
casos de intersexualidade, muitos médicos continuavam (e ainda continuam) se negando a
utiliza-lo, perpetuando a violacao do direito a identidade legal de bebés intersexo desde o
nascimento. O caso de Jacob serviu para desencadear uma série de debates juridicos e
clinicos, motivados por ativistas brasileiros, para que criancas em condi¢oes semelhantes
tivessem o reconhecimentolegal de serem registradas como Intersexo, ou nao, permitindo
assim a reducao do impacto estigmatizante por conta da publicizacdo de uma informacao
que, para muitos, s6 compete ao campo privado de cada individuo.

Atualmente, esse cenario comeca a mudar gragas as conquistas do movimento
intersexo. Em 2021, apos pressao da ABRAI, e outras associacoes, junto ao CNJ e STF, foi
editado o Provimenton® 122 de 13/08, pelo CNJ que obriga os cartérios a registrar todas as
criancas cuja DNV ou DO (declaracao de oObito) fetal apresentem a informacao "sexo
ignorado". Embora ainda distante do ideal, jaA que mantém a necessidade de classificacao
binéaria futura, a medida representa um avanco significativo: pela primeira vez, o Estado
brasileiro reconhece formalmente a existéncia de corpos que desafiam a norma binaria
desde onascimento. Atrajetoriade Jacob desde o nascimento expoe umacadeiade violagoes

de direitos que atingiu tanto a crianca quanto seus pais, revelando como as instituicoes
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falham em lidar com corpos que desafiam a norma binéria. O direito a privacidade foi o
primeiro a ser violado: ainda na maternidade, a condicao intersexo da crianca foi
transformada em espetaculo. A mae, fragilizada pelo parto, viu sua resposta sobre a
indefinicao do sexo do bebé ecoar como um convite a curiosidade morbida quando outra
parturiente anunciou a todos que ali havia um "hermafrodita". Profissionais de satde
contribuiram para essa exposicdo - desde a enfermeira que chorou ao banhar o recém-
nascido até os médicos e estudantes que insistiam em exames desnecessarios, chegando ao
extremo de fotografar suas genitalias como "caso raro". Os pais, exaustos, precisaram
montar um esquema de vigilancia constante para proteger a intimidade do filho (Santos;
Cunha; Martins 2023).

A burocracia transformou-se em violéncia institucional. Sem documentos por meses,
Jacob era tratado como "RN de Thais", quando ndo chamado pelo diminutivo da mae,
negando-lhe o direito basicoa um nome. Essa invisibilidade legal barrou seu acesso a saade:
com cardiopatia congénita, nao pode ter cartao SUS nem seguro satide, enquanto a familia
perdia prazos para tratamento. A mae, por sua vez, foi privada da licenca-maternidade,
penalizada duplamente pelo sistema. Paralelamente, a pressao por cirurgias de "correcao"
genial, rejeitadas pelos pais, transformou cada consulta em assédio médico, expondo a
obsessao institucional com a conformidade corporal (Santos; Cunha, Martins, 2023,
p.14277-14278). Essa sucessao de violéncias nao foi acidental, mas estrutural. Revela como
o aparato juridico-médico opera para forcar corpos intersexo nos estreitos limites do
binario, mesmo quando isso significa negar identidade, satide e dignidade. As conquistas
recentes, como a obrigatoriedade de registro com "sexo ignorado", mostram avancos, mas a
histériade Jacob permanece como alerta: o direito a diferenca ainda precisa vencer a tirania

da norma.
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A TIRANIA DOCUMENTAL: binariedade compulsodria e violéncia institucional

A anélise dos documentos fundamentais para o reconhecimento civil de uma pessoa
—a Declaracao de Nascido Vivo (DNV) e a Certidao de Nascimento —revelauma contradicao
estrutural. Enquanto a DNV (figura 01) oferece as opgdes "Masculino", "Feminino" ou
"Ignorado" para o campo de sexo, a Certidao de Nascimento (figura02) apresentaum espaco
aberto, sem diretrizes explicitas. Essa aparente flexibilidade, no entanto, esbarra numa
pratica cartoraria arraigada: a recusa sistematica em registrar qualquer designacao que
escape ao binario. O caso de Jacob expds essa violéncia burocratica, os médicos
condicionaram a emissao da DNV ao resultado do cari6tipo, enquanto cartorios se
recusavam a aceitar a indeterminacao, criando um limbo juridico que negava a crianca o

direito basico a existéncia legal.

Figura o1

ATHMCAC. BEETE DOCURENTE MAGC BUSMETITL A CHATIDAS GR MABCRENTO
3 Pomepmrress sher Slehmacvrrmeeis @ rrdsobmert

Fonte: Ministério da Satide, Portaria n° 116, de 11 de fevereiro de 2009
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Figura o2
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Fonte: Documento no Brasil: Servigo privado pEra documentos5

Essa obsessao pela classificagio imediata ndao é mera formalidade, mas um
dispositivo de poder. A pergunta "é menino ou menina?" aciona todo um aparato
tecnopolitico: exames cromossomicos, hormonais e genitais funcionam como "técnicas de
inteligibilidade corporal” que fragmentam corpos intersexo para enquadra-los numa matriz
binéria. A exigéncia hospitalar de definir o sexo antes da alta, assim como a resisténcia
cartoraria, revelam o cerne do problema: a medicina e o Estado operam como aliados na
producao compulsoria de corpos "legiveis", onde a ambiguidade é tratada como emergéncia
a ser corrigida (Preciado, 2022, p. 129). O hospital onde Jacob nasceu se recusou a liberar a
libera-lo sem uma definicao binaria de sexo, e os cartorios reproduziram essa légica ao
exigirem a mesma classificacdo para emitir o registro civil. Essa postura revela uma
apropriacao indevida de poder: "Da mesma forma que nao é dado ao registrador mudar o
local e horario donascimento[...] também nao lhe é permitido impor preceitos do binarismo
que a Lei nao traz" (Santos; Cunha; Martins, 2023, p. 14284). A insisténcia em classificar

bebés intersexo como "masculino” ou "feminino" imediatamente ap6s o nascimento nao

5 Disponivel em: https://documentonobrasil.com.br/certidao-de-nascimento#pid=1. Acesso em: 22 mar.
2024.
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apenas ignora evidéncias cientificas sobre a diversidade sexual humana, mas constitui uma
violéncia institucional contra um ser humano em situacao de extrema vulnerabilidade
(Santos; Cunha; Martins, 2023, p. 142981).

Embora o termo "intersexo" tenha origem médica, foi ressignificado pelos
movimentos sociais justamente para denunciar como corpos que fogem ao binario sao
patologizados. Essa resisténciaanormatizacao ganharespaldo juridico: condicionar direitos
basicos a classificacdo binaria do sexo viola principios constitucionais de intimidade e
privacidade (Dias, 2018, p. 26), além de ferir instrumentos internacionais como os
Principios de Yogyakarta e de decisoes da Corte Interamericana de Direitos Humanos. No
entanto, de acordo com Santos, Cunha e Martins, cartérios continuam resistindo a qualquer
registro que nao seja estritamente binario (2023, p.14279; 14483). Deste modo, as op¢oes
indicadas na DNV (Masculino/ Feminino/ Ignorado) nao sao consideradas adequadas, visto
que se utilizam das caracteristicas relacionadas ao género para revelar qual o fenétipo da
crianca recém-nascida. Mesmo assim, ha de se reconhecer que esse documento, ao permitir
uma terceira via, autoriza ao médico esquivar do binarismo, identificar a crianca e,
consequentemente, possibilita a emissao de sua certidao de nascimento (Santos; Cunha;
Martins, 2023, p.14279).

A Resolucao CFM n° 1.664/2023, que proibe cirurgias nao consentidas em bebés
intersexo, representa um avanc¢o, mas mantém contradicoes. Embora impeca mutilagoes
imediatas, ndo questiona a estrutura que as motiva. De modo que abre margem as criticas
sobre o carater da norma, "toda generalizacao acerca da intersexualidade é passivel de
falhas, especialmente quando acompanhada de tentativas de 'mormalizacao' do corpo
humano" (Padilha,2023,p. 45). A medicalizacao de corpos intersexo operaem dois tempos:
primeiro através de cirurgias precoces, depois via hormonioterapias na puberdade, sempre
com o objetivo de produzir corpos "legiveis" (Padilha, 2023, p. 46). Tem-se assim que, uma
intervencao cirurgica nao pode ser feita com a finalidade tinica de se atender a uma
necessidade inexistente de incluir na Certidao de Nascimento informacao pessoal atrelada a

um binarismo sexual (Masculino ou Feminino). Casos em que isso ocorre,indicam que os
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tratamentos médicos nao consensuais direcionados as pessoas intersexo, sio na verdade
praticas violentas, que correspondem a mutilacoes e violagoes a direitos humanos (direito a
integridade fisica e a autodeterminacido dos corpos, por exemplo). Alguns estudiosos,
defendem inclusive a punicao desse tipo de pratica médica apoiada pelo Conselho Federal
de Medicina, como crimes contra a humanidade (Vieira; Costa; Pires; Cortez, 2021, p. 12).
Outros pesquisadores, a exemplo de Paul B. Preciado, vém aprofundamento ainda mais a
discussao, ao analisarem as castracoes e tratamentos hormonais em pessoas intersexo como
uma pratica legalizada em muitos hospitais modernos; um mecanismo de dominagao social
do regime heteropatriarcal colonial e, como técnicas centrais da induastria médico-

farmacolégico para definir corpos e sexualidades:

(...) a castracao nao é apenas um dispositivo psicolégico ou politico-social do regime
heteropatriarcal colonial. Desde os anos de 1950, com a extensao dos protocolos de
John Money a atribuicdo sexual, a castracio se tornou uma das técnicas centrais
empregadas pelo complexo industrial médico- farmacolégico para definir o corpo. A
castraciao é um conjunto de normas e procedimentos cirargicos e endocrinologicos
que procuram remodelar e transformar a irredutivel diversidade morfoldgica e sexual
dos corpos no binarismo sexual (pénis/auséncia de pénis), sujeitando bebés ditos
intersexuais a operacées mutiladoras a fim de produzir tecnicamente a diferenca de
género (Preciado, 2022, p. 14).

Importante dizer que, na obra “Manifesto Contrassexual: praticas subversivas da
sexualidade”, Paul B. Preciado ao mesmo tempo em que denuncia as praticas médicas
voltadas a reconstruir corpos em conformidade com padrdes binarios de género e
sexualidade, expde os motivos pelos quais corpos intersexos tendem a ser fortemente

“convertidos” pelo Estado e pela sociedade ainda na infancia:

Os chamados corpos intersexuais comprometem o trabalho mecanico da mesa de
atribuicao dos sexos, minam secretamente a sintaxe segundo a qual a maquina sexual
produz e reproduz corpos. Os bebés intersexuais representam uma ameaca, alteram a
fronteira para além da qual ha diferenca, e aquém da qual h4 identidade. Eles pdem
em xeque o automatismo performativo da mesa de operacoes. Evidenciam a
arbitrariedade das categorias (identidade e diferenca; macho/fémea) e a
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cumplicidade que essa categorizacao estabelece com a heterodesignagao dos corpos
(Preciado, 2022, p. 133).

Com base em tais argumentos, pode-se observar que todas as tecnologias e
mecanismos utilizados, clinica e socialmente, para atribuir sexo a criancas intersexo, seguem
exatamente a mesma logica binaria aplicada as pessoas transexuais e travestis (Preciado,
2022, p. 133). E que, curiosamente, os grupos (intersexuais e transexuais) sao
discriminados, excluidos e invisibilizados porque seus corpos sdo vistos pela sociedade e
pelo Estado, como incompletos, dabios ou com excessos que precisam ser corrigidos ou até

mesmo, eliminados, seja pelo bisturi de um cirurgiao, seja pela caneta do cartorario.

BIOETICA E AUTONOMIA CORPORAL: Por um Paradigma Descolonizador dos
Corpos Intersexo

A anélise do caso Jacob a luz da bioética latino-americana — especificamente através
das lentes da “Bioéticada Protecao” e da “Bioética da Intervencao” (Costa, 2015, p. 15) —
revela um paradoxo: enquanto a medicina insiste em tratar a intersexualidade como
"emergéncia" a ser corrigida, a realidade exige um enfoque centrado na autonomia
progressiva da crianca. Essa abordagem, nascida em contextos de desigualdade social como
o brasileiro, oferece ferramentas criticas para desmontar a colonialidade médica que ancora
as violacOes contra corpos intersexo. Falar em protecao,nasituacao em questao, seriaentao:
respeitar a crianca enquanto pessoa e sujeito de direitos; resguarda-la de situacoes de risco,
vulnerabilidade e estigma; protegé-la de acoes ou omissdes que possam ser contrarios aseus
interesses e a autodeterminacao de seu corpo; oferecé-la o suporte necessario ao completo
desenvolvimento, de modo que, no futuro possa ter clareza e discernimento para decidir,
por si s, o que considera melhor para sua vida (Schramm, 2008, p. 11).

O caso Jacob escancara a contradicao fundamental: a mesma Declaracao de Nascido
Vivo que permite assinalar "sexo ignorado" esbarrava num sistema cartorario que

transformava essa indeterminacao em limbo juridico. Nao se trata de mera burocracia, mas
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de um dispositivo biopolitico que, comeca ainda no Gtero, quando a pergunta "é menino ou
menina?",inaugurando uma cadeia de expectativas sociais que nao deixam espaco para a
diferenca (Padilha, 2023, p. 46). A obsessao por classificar revela menos uma necessidade
médica e mais um panico cultural diante da diversidade corporal. A chamada "urgéncia
médica" que cerca os nascimentos intersexo, de acordo com a Resolucao 1.664/2003 do
CFM - frequentemente invocada para justificar cirurgias precoces - desmorona quando
confrontadas com a realidade, pois a maioria dessas intervencgoessao estéticas, nao salva-
vidas (Leivas; Schiavon; Resadori; Vanin; Almeida; Machado, 2023, p. 02). A justificativa
do "sofrimento psicossocial" que supostamente afligiria criancas nao intervencionadas é
particularmente perversa: nao ha evidéncias robustas que a sustentem, apenas o preconceito
arraigado de que o mundo nao estaria preparado para corpos que desafiam o binario. Na
pratica, o verdadeiro sofrimento emerge justamente das mesas cirirgicas onde bebés sao
moldados a forca para caberem em categorias sociais, nao médicas (Padilha, 2023, p. 50).
Embora a Resolucao mencione a necessidade de equipes multidisciplinares, silencia
quanto a inclusao de vozes intersexo nesses espacos —justamente aquelas que vivenciam as
consequéncias de terem seus corpos alterados sem consentimento (Souza; Cangucu-
Campinho; Silva, 2021, p. 155). A auséncia de conhecimento social sobre sexo, sexualidade
e a imposicao do binarismo biologico contribui para o tabu e o misticismo que ainda cercam
a intersexualidade. Como consequéncia, a dignidade das pessoas que nao se enquadram
nesse padrao ¢é violada desde os primeiros anos de vida, em dimensoes que extrapolam até
mesmo a barreira cromossomica (Gomes, 2019, p. 87). A pratica do segredo médico e
familiar, utilizada para ocultar as intervencoes feiras em criancas intersexo, aprofunda esse
cenario de violacdo. Muitas pessoas intersexo s6 descobrem, tardiamente, que foram
submetidas a cirurgias ou tratamentos hormonais precoces, os quais lhes causaram intenso
sofrimento psiquico e emocional. E tudo isso apenas porque, ao nascer, apresentavam
corpos considerados “incompletos” ou “subdesenvolvidos” frente aos padroes sociais de
masculinidade e feminilidade (Vieira; Costa; Pires; Cortez, 2021, p. 10). Além disso, nao ha

protagonismo da propria pessoa intersexo, uma vez que sao bebés, incapazes de consentir
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com os procedimentos. Também s3ao raros os casos em que os familiares recebem
informacoes claras e completas sobre as implicacoes das cirurgias. Por isso, atualmente,
defende-se que, sempre que a intervencdo nao for indispensavel a saude da criancga, a
cirurgia seja postergada até que ela tenha condicoes de expressar sua propria vontade
(Souza; Cangucu-Campinho; Silva, 2021, p. 154).

Embora nao haja consenso, parte significativa dos ativistas e pesquisadores intersexo
aponta os 12 anos como marco bioético para autodeterminacao, por se tratar de umaidade
em que a maioria das criancas ja apresenta capacidade intelectual, emocional e psicolégica
para compreender sua condicdo e opinar sobre intervencoes em seus corpos. Essa
perspectiva, ancorada na “Bioética da Protecdo”, reconhece a crianca como sujeito de
direitos e protagonista na decisao sobre cirurgias irreversiveis (Souza; Canguc¢u-Campinho;
Silva, 2021, p. 154). Nos casos em que a cirurgia é facultativa, deve-se priorizar o melhor
interesse da crianca, entendido aqui como a preservacao de sua integridade fisica, mental e
emocional, e adiar o procedimento até que ela, com discernimento e orientacao adequados,
possa decidir sobre seu préprio corpo (Souza; Cangucu-Campinho; Silva, 2021, p. 155).
Apesar das criticas cada vez mais consistentes, ainda sao rarissimas as pesquisas que
acompanham o desenvolvimento de criancas intersexo ndo submetidas a cirurgias de
“normalizacdo”. Também h& uma lacuna importante no que diz respeito a avaliacao
cientifica dos reais beneficios e prejuizos dessas intervencoes precoces. Essa auséncia de
comprovacao solida tem impulsionado campanhas de conscientizacio que denunciam a
ansia médica por padronizacao genital. Assim, fica evidente que a defesa dessas cirurgias
esta mais relacionada a preconceitos e concepcoes normativas do que a fundamentos
cientificos.

A atuacao responsavel diante de casos envolvendo criancas intersexo demanda a
superacao do paradigma biomédico tradicional, centrado na conformidade corporal com
padroes binarios de sexo e género. Intervir, neste novo horizonte, significa atuar em defesa
do interesse superior da crianca, prevenindo abusos e violagoes de direitos, promovendo

informacao qualificada e adequada sobre sua condicao e contribuindo para que ela,
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progressivamente, possa exercer sua autonomia sobre qualquer decisdo que envolva
alteracoes em seu corpo, identidade de género e modo de vida. A proposta aqui delineada
visa subsidiar a construcao de um protocolo ético e multidisciplinar para o acolhimento e
analise clinicade casos envolvendo recém -nascidos ou criancas intersexo. Tal protocolo deve
ser orientado pelo principio da dignidade da pessoa humana, pelo respeito a integridade
corporal e pela garantia da autonomia progressiva da crianca. Para tanto, destacamos uma
série de questionamentos que se propdem como diretrizes preliminares a serem

consideradas no processo de decisao clinica e familiar:

a) A intervencao cirargica proposta é de fato necessaria para a preservacao da vida e
da satide da crianca, ou se trata de uma medida facultativa voltada a conformidade com

padroes genitais binarios?

b) A crianca possui idade e discernimento suficientes para compreender, ainda que
parcialmente, sua condi¢do intersexo? Os pais ou responsaveis tém acesso a informagdes

adequadas e compreensiveis para tomar decisdes fundamentadas?

c¢) Os responsaveis legais foram devidamente informados, de forma acessivel, clarae
nao coercitiva, sobre as possiveis consequéncias fisicas, psiquicas e sociais da intervenciao

proposta — inclusive sobre a possibilidade de postergar a decisao?

d) Ha uma estratégia de comunicacao construida de forma sensivel e cuidadosa para
abordar o tema com a crianca e sua familia? Essa abordagem inclui suporte técnico

especializado, como psicologia, assisténcia social e aconselhamento ético?

e) A equipe multidisciplinar responsavel pelo atendimento é composta por
profissionais diversos, além do corpo médico — como psicologos, assistentes sociais,

bioeticistas e, idealmente, representantes da comunidade intersexo?
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Tais indagacoes visam deslocar o eixo da decisdo clinica para um campo mais
dialogico, participativo e ético, em que a crianca intersexo seja reconhecida nao como objeto
de intervencao, mas como sujeito de direitos. Ainda que o Estado brasileiro nao disponha,
até o momento, de politicas publicas especificas e vinculantes sobre o tema, a Constituicao
Federal ja oferece os fundamentos normativos necessarios a resisténcia e transformacio
dessa realidade. Nesse contexto, o principio do “melhor interesse da crianca” deve ser
interpretado ndo como umaexigéncia de adaptaciao ao binarismo sexual, mas como garantia
de seu direito a diferenca. A dignidade humana, especialmente na infancia, nao pode ser
reduzida a aderéncia a padroes anatéomicos normativos, mas exige o reconhecimento da
integridade corporal e da autonomia progressiva como eixos fundamentais da protecao
integral. O emblemaético caso Jacob nao representa apenas uma grave violacao de direitos,
mas um alerta urgente para a necessidade de revisao das praticas institucionais que ainda
insistem em apagar a diversidade corporal e identitaria sob o manto da suposta
“normalidade”. Assim, repensar o protocolo de atendimento a luz dos direitos humanos, da
bioética e da escuta qualificada das pessoas intersexo é condi¢ao essencial para construir
uma sociedade verdadeiramente plural, democratica e comprometida com a infancia em

todas as suas formas de existéncia.

CONSIDERACOES FINAIS

A analise do caso Jacob Chrystopher a luz dos marcos juridicos, bioéticos e sociais
revela um paradoxo estrutural: mesmo com avancos normativos como a Convencao sobre
os Direitos da Crianca e o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), a pratica médica
brasileira continuarefém de um modelo binario que transforma corpos intersexo em campos
de batalha entre a autonomia e a normatizacao. A persisténcia de cirurgias de "adequagao
genital" em bebés, respaldadas pela Resolucao CFM n° 1.664/2003, evidenciauma violéncia
epistémica que opera em trés dimensoes interligadas: (i) a falacia cientifica, (ii) a violacao

ética e (iii) a omissao juridica. Nao ha evidéncias robustas que justifiquem a urgéncia em
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intervencoes irreversiveis. A maioria dessas cirurgias sao estéticas, nao médicas, e baseiam -
se em preconceitos arraigados,nao em dados empiricos sobre o desenvolvimento de criancas
intersexo nao intervencionadas. A alegacao de "prevencao de sofrimento psicossocial”
revela-se particularmente perversa, pois o trauma emerge justamente da mutilacao
corporal, nao da diversidade em si.

O principio da autonomia, pilar da bioética contemporanea, é sistematicamente
negado quando médicos e familiares decidem sobre corpos que nunca lhes pertenceram. A
suposta "beneficéncia" esconde uma logica capacitista que trata a diferenca como defeito,
tornando a medicina uma operadora do Estado na producao de corpos ddceis ao binario. A
resisténcia cartoraria em registrar criancas intersexo sem classificacao binaria, mesmo apos
o Provimento CNJ n® 122/2021, mostra como o direito a identidade permanece
condicionado a conformidade anatomica. Essa violéncia burocratica, somada a falta de leis
especificas que proibam cirurgias ndo consentidas, perpetua um ciclo de invisibilidade e
impunidade. Entretanto, o legado de Jacob, entretanto, aponta caminhos concretos para
romper com essaldgica: O PLn°5.687/2023, queinstituiseu aniversario como Dia Nacional
de Combate a Mutilacdo Genital Infantil, simboliza a urgéncia de politicas publicas que
priorizem a autonomia progressiva, garantindo que criancas intersexo sejam ouvidas
quando desenvolverem capacidade de decisao (a partir dos 12 anos, conforme sugerem
estudos). A atuacao da ABRAI revela a poténcia do ativismo intersexo na descolonizac¢ao do
saber médico, exigindo a inclusao de pessoas intersexo na construcao de protocolos clinicos
e na formacao profissional. A conquista judicial de Céu Albuquerque, primeira pessoa
intersexo a ter seu nome social reconhecido sem imposicao binaria, demonstra que o direito
a autodeterminacao nao é utopia, mas possibilidade juridica concreta (Ferraz, Tito, 2024,
online). Ainda que a morte precoce de Jacob tenha interrompido sua trajetoéria pessoal, sua
historia permanece como dentincia viva de um sistema que insiste em apagar diferencas, e
como farol para um futuro em que a diversidade corporal seja celebrada, ndo corrigida.

Como alerta Padilha (2023, p. 109), "dignidade humana nao é conformidade — é liberdade
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para existir fora dos padroes". Essa liberdade, hoje negada a milhares de criancas intersexo,

deve ser o horizonte ético que guia nao apenas a medicina e o direito, mas toda a sociedade.
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