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Intergeschlechtlichkeiten – eigene Realitäten,
eigeneNormen

SimonZobel

Zusammenfassung

LebenliebtVielfaltundistaufVariationhinausgerichtet.Variabilitätund

komplexe,systemische Strategien sind eine Grundvoraussetzung für

Leben.SchonkörperbiologischkönnenalleMenschenalsgeschlechtlich

variabel oder als mehrwertig betrachtet werden. Die Geschlecht

konstituierendenElementekommeninallenKörperngleichermaßenvor.

Variable Faktoren aufden genetischen,zellulären sowie organischen

Ebenen und unterschiedliche hormonelle Mengenverhältnisse im

Lebenszyklus aller Menschen bedingen mehr oder weniger starke

geschlechtlicheSpezialisierung.Manchesinddabeimehrwertigeralsder

Durchschnitt. Diese werden heute im Allgemeinen als intersexuell

bezeichnet.Nach althergebrachten wissenschaftlichen Standards und

KategorienaufderBasisklassischerDichotomienwirdbeidiesengroßen

Minderheiten ›Krankheit‹ zugeschrieben und das Körperbild somit

behandelbargemacht.KörperlicheundpsychischeIntegritätwirdverletzt.

Von Normalitätzunächstausgeschlossen werden die Menschen über

Sonderregelungen später wieder inkludiert, womit bestehende

wissenschaftlicheundkulturelleAnnahmenreproduzierbarbleiben.



Einführung

Es existieren neue Sichtweisen und Weltbilder in Natur- wie

Ingenieurwissenschaften,dievonvielschichtig-komplexen,systemischen

Ansätzen ausgehen und auch eine Bereicherung im gesellschaftlichen

Diskurs um Geschlechtliches und (Inter)Geschlechtlichkeit darstellen

können(Machol1957,St.Clair1998).

Was abendländisches naturwissenschaftliches Denken seit dem 18.

Jahrhundertgelehrthat,istauchim BereichdesGeschlechtlichenvielfach

zu reflektieren.Aus menschenrechtlicherund politischerSichtwerden

immermehrZugeständnisse in Bezug aufdas Rechtaufkörperliche

Unversehrtheitund Selbstbestimmung gemacht,aberderzeitwird das

letzteWortinderPraxisbeirenommiertenVertreter_innenvonMedizinund

medizinischerForschung verbleiben (Inter)Geschlechtlichkeitsollte als

gesellschaftliches Querschnittsthema betrachtetwerden,hates doch

thematischVerbindungenzuNormierungenvonKörpernentsptrechend

überkommenenkulturellen,geschlechtlichenoderreligiösenVorstellungen

undKategorien.1Gesellschaftenkönnenauchmehrals200Jahrenachder

AufklärungdurchausnochvonMythenundRitualengeprägtsein(Levi-

Strauss 2013).Dies betrifftauch das Geschlechtliche.DerMedizin -

vornehmlichalsWissenschaftderPathologien(krankhafterundabnormer

Vorgänge und Zustände im Körpersowie deren Ursachen)und der

Vorsorge-sollteauchausnaturwissenschaftlicherSichtnichtdiealleinige

Expertisezugestandenwerden.HiersetztderfolgendeBeitraganundwill

fernerzeigen,wiemiteinschränkendenParadigmeninderPraxisKrankheit

konstruiertundbehandelbargemachtwird.AuchGeschlechtlichesistwie

vielesnichtmonokausalodereindimensional.EsexistierenVariablenund

Fließgleichgewichte sowie vielfache Möglichkeiten und Strategien

nebeneinander.DermehrdimensionaleBlicküberdenZaunderMedizinauf

lebendige,komplexeSystemejenseitsderaltenParadigmenlohntsich

auchinBezugaufGeschlechtlichkeitundaufdasevolutionäreAbenteuer

Mensch. Naturwissenschaften können durchaus neue, fachlich

grenzüberschreitendeAntwortenbieten.EinimmernochaktuellerVertreter

neuererSichtweisenistdervielzitierteEvolutionsbiologeHaldane.Leben

istnichtnurkomplexer,alswirannehmen,sondernkomplexer,alswir

überhauptannehmenkönnen(Haldane1928).

1
Vgl.:AktuelleDebattezurVorhautbeschneidungbeiJungenundzurweiblichen

Genitalverstümmelung (female genitalmutilation)in Deutschland.Rupprecht,Marlene
(Germany,SOC),Children’srighttophysicalintegrity,ReportDoc:13297,06/09/2013.
Reference:3912,Motion:13042(MRS).Resolution1952.Recommendation2023,Eurovoc
CouncilofEurope.



DieKruxmitdenKategorienundihrenAnwendungen

Ein Team von Forscher_innen um Veyrunes (2009)am Institutdes

Sciencesdel'évolution/CNRS,Montpellier,stellte2010beidenfruchtbaren

weiblichenMäusenderafrikanischen,freilebendenMäusepopulationMus

minutoideszu75bis100% einenXY-Karyotypfest.Mäusesinddem

Menschen genetisch nahe,weshalb sie auch in dertransgenetischen

Forschunggerneingesetztwerden.ErwähnenswertistdiesesBeispiel,weil

es sich aus derzeitiger Sicht der Medizin um eine 46,XY-

Geschlechtsumkehr handelt. Die weiblichen Mäuse sind „genetisch

männlich“.Wenigthematisiertwird,dassÄhnlichesauchbeim Menschen

existiert. Auf dem 8. Berliner Symposium für Kinder- und

Jugendgynäkologiewurdeam 19.April2013eineFallbeschreibungmit

sogenannter kompletter Androgenresistenz (CAIS) mit Persistenz

(dauerhafter Beschaffenheit) von Müllerstrukturen wie Uterus und

EierstöckensowieRegelblutung(Lehmann-Kannt2013)aufderBasisvon

46,XYundSRY-positiv(›chromosomalmännlich‹)2vorgestellt.Wennesum

ZuschreibungvonKrankheitgeht,werdenauchvereinfachtegenetische

Kurzschreibweisen wie 46,XY verwendet und pathologisierende

Schlussfolgerungenabgeleitet.

Deshalbsollnäherdaraufeingegangenwerden.

Aufdem lichtmikroskopischim ›Standardverfahren‹festgestelltenGenbild,

das dem Karyogramm mit einem der beiden sogenannten

Geschlechtschromosomen(Gonosomen)entspricht,basierenmehrheitlich

weitereGeschlechtszuschreibungensowieauchDiagnosen.AlsKaryotyp

wird die Gesamtheit aller zytologisch erkennbaren chromosomalen

Eigenschaften eines Individuums bezeichnet.Das Karyogramm istdie

schematische Darstellung der Chromosomenpaare nach Größe und

GestaltzurErmittelung dessolchen.Dabeiwerden dieChromosomen

paarweisederGrößenachabfallendangeordnet.Anschließendfolgtdie

Angabe der Gonosomen. Die sogenannte Kurzschreibweise wird

folgendermaßengebildet:AnzahlderChromosomenundabschließenddie

AngabederGonosomen,z.B.46,XY(männlichsystematisiert)oder46,XX

(weiblich systematisiert).Das genetische Untersuchungsmaterialwird

meistens aus Fruchtwasseroderheparinisiertem Blutgewonnen.Die

2
VonderpositivenSequenzierungvon46,XYundSRY-Genabgesehenwirdschon

die Diagnose ›Komplette Androgenresistenz‹ (CAIS) heute vielfach als fragwürdig
angesehenbzw.mussindiesem FallalsArbeitsdiagnosebzw.›Verlegenheitsdiagnose‹
reflektiertwerden.



Zuordnung erfolgtüberdas fürjedes Chromosom charakteristische

Streifen-Muster,auch Banden genannt.Viele genetische Informationen

oderrelevantestrukturelleVariablensinddabeijedochnichtsichtbarbzw.

entziehensichdieserStandarderfassung.Dafürwärenfeinstrukturelleund

aufwendigere molekulare Untersuchungen wie DNA-Sequenz- und

Mikrosatellitenanalysen nötig wie auch die Untersuchung anhand von

Gewebe (wie z.B.Hautbiopsie,Gewebebiopsie ohne Entfernung der

Keimdrüsen). Mittels Karyotyp- und Geschlechtszuweisungen in

VerbindungmitdenKeimdrüsen(Testis/Hoden,Ovarien/Eierstöckebzw.

Ovotestis)wirdauchinderinternationalenstatistischenKlassifikationder

Krankheiten und verwandter Gesundheitsprobleme der

Weltgesundheitsorganisation WHO maßgeblich nach Fehlbildungen des

Weiblichen oder Männlichen systematisiert. Was allgemein als

Intersexualitätbezeichnetwird,istals Aberration oderStörung der

Geschlechtsentwicklungim ICD-10derWHOnach›Krankheitsbildern‹bzw.

Diagnoseschlüsseln geordnet.Anhand desICD könnten entsprechende

›Behandlungen‹abgerechnetwerden:ICD-10,KapitelXVIIAngeborene

FehlbildungenDeformitätenundChromosomenanomalien(Q00-Q99);Q56.

- Unbestimmtes Geschlecht und Pseudohermaphroditismus; Q56.0

Hermaphroditismus,anderenorts nicht klassifiziert.›Intersexuell‹und

›krank‹wärensomitgleichgesetzt.3

ZudenBegriffenundderenEtymologie

Werden zweiklarvoneinanderabgegrenzte Geschlechtertypisiert,so

erscheinen jene Menschen als atypisch oderintergeschlechtlich (allg.

intersexuell), die genetisch (geschlechtschromosomales Bild nach

Nomenklatur),anatomisch(innereundäußereGeschlechtsorgane,gonadal

undauchgonoduktal4),hormonell/endokrinologisch(Mengenverhältnisse

derGeschlechtshormone,enzymatischeVerstoffwechselung,usw.)sowie

vom phänotypischen Zusammenspielalldieser Faktoren her nicht

eindeutigdem weiblichenodermännlichenGeschlechtzugeordnetwerden

können.

Um überGeschlechtlichkeitensprechenzukönnen,müssenBegriffefür

Geschlechterbiologien verwendet werden,deren Etymologie,vertikale

3
Vgl.ICD-10-GM Version (2013).CopyrightWHO,DIMDI1994 – 2013.URL:

http://www.dimdi.de/static/de/klassi/icd-10
gm/kodesuche/onlinefassungen/htmlgm2013/index.htm [21.09.2012].
4

Gonadal:Keimdrüsen (Gonaden;Eierstöcke,Hoden oder z.B.Ovotestis);
gonoduktal: Gonodukte, Geschlechtsausführgänge; Samenleiter (Vas deferens,
Spermiodukt),Eileiter(Ovidukt).



Geschichtlichkeit und deren räumlicher Gebrauch auch in Europa

unterschiedlichsind.GehtesinderdeutschenSpracheum Menschen,die

nichteinem Geschlechtzugeordnetwerdenkönnen,wirdmeistensder

Begriff›Intersexualität‹benutzt.MansprichtauchvondenIntersexuellen.

RichardGoldschmidt,ZoologeundGenetikeram Kaiser-Wilhelm-Institutfür

Biologie in Berlin-Dahlem, erforschte ab 1911 geschlechtliche

Erscheinungsformen, die er als Mischungen zwischen einem

idealtypischenmännlichenundweiblichenErscheinungsbildbetrachtete.

GoldschmidtschufdenBegriffIntersexualität(Dietrich2003).Daerab

1935 in den Vereinigten Staaten forschend wirkte,etablierte sich der

Begriffletztlichinternational.Im anglophonenSprachraum bezeichnetder

Begriffsex das (Körper-)Geschlechtund verliertden zwangsläufigen

BezugzuSexualität.BeiGoldschmidtkommtesjedochzubegrifflichen

Vermengungen von IntersexualitätmitTransvestismus,Transidentität,

Transgender sowie sexueller Orientierung (vgl. Dietrich 2009). Im

Französischen wird anstelle von Intersexualität auch der Begriff

Intersexuation (von Sexuation) benutzt.Sexuation bezeichnet dabei

sowohldenProzessderbiologischenGeschlechtsdifferenzierungsowie

auchProzessederGeschlechtszuschreibung(Ragland-Sullivan2004).Zur

sensiblenundeingängigenUnterscheidungvonIntergeschlechtlichkeitund

manchen transgeschlechtlichen Identitäten wird im Folgenden

stellenweisederBegriff›transident‹oder›Transidentität‹verwendet.

Indem vorliegendenBeitragsollaufgezeigtwerden,warum dieBegriffe

›atypisch‹und ›mehrwertige‹Geschlechtsmerkmale bevorzugtwerden.

›Atypisch‹oder›mehrwertig‹muss sich dabeinichtaufdas äussere

ErscheinungsbildoderdieäusserenGeschlechtsmerkmalebeziehen.Es

beziehtsichhiervorallem aufdieSystematisierungrespektiveaufdie

Kategorisierungselbst.DieangeborenekörpergeschlechtlicheKonstitution

aufgenetischer,organischer,anatomischeroderhormonellerBasis,welche

alsatypischsystematisiertwird,istinert,alsostabilundangeboren.Sie

existiert unabhängig von natur- und geisteswissenschaftlichen

AuffassungenvonGeschlechtundunabhängigvonzeitlichenEpochen.

DiePräfix›Inter‹alsSynonym für›Dazwischen‹istzureflektieren.Alle

Menschen haben Mehrwerte, weil Elemente, die Geschlechtliches

konstituieren von derAnlage bipotentsind oderbilateralangelegt.5

5
AlsbipotentbezeichnetmanZellen,diedieFähigkeithaben,sichingenauzwei

verschiedeneZelltypeninnerhalbeinesGewebetypsdifferenzierenzukönnen.Bipotentsind
auch OrganewiedieGonaden,diesich zu Hoden,Eierstöcken oderzu Mischformen
entwickelnkönnen.Bilateralbedeutet›aufbeidenSeiten‹oder›zweiseitig‹.EinigeOrgane



Hormone (Androgene wie Östrogene)6 sind keine getrennten,völlig

unterschiedlichenBaustoffeundihreenzymatischenAndockstellensindin

graduellenStufenbeiallenMenschengleichermaßenvorhanden(Fausto-

Sterlingu.a.2000).

Die Biologie der Geschlechtlichkeit wird meist im Licht der

Zweigestaltigkeitinterpretiert,diealsevolutionärgeschaffeneBedingung

undOptimierungdermenschlichenGeschlechtlichkeitangenommenwird

(Cuozzo/Bratman2005).AuchdasGehirnalsGeschlechtsorganoderals

Transmitterbzw.dieHirnorganisationwirdindiesem Sinnoftuntersucht

(Güntürkün/Hausmann2007).AufdieserBasiswirdAtypischesdannals

›FehlbildungderZweigeschlechtlichkeit‹oderalswenigereffektivesowie

wenigereffiziente Geschlechtlichkeitgelesen.Gesellschaftlich-kulturelle

GeschlechterverhältnissebildenhäufigdieGrundlagefürdieWissenschaft

oderbestimmendochmit,wieStudienangelegtsindoderErgebnisse

gelesenwerden,daauchnaturwissenschaftlicheForschungmeistnichtim

luftleeren Raum jenseits gesellschaftlich-kultureller Bedingungen

stattfindetund Forschendeselbstkeinevöllig objektiveBedingung als

Voraussetzung mitbringen (Schmitz 2009).Atypische geschlechtliche

Entwicklungwirddeshalbkaum alseigeneRealitätmiteigenenNormen

untersucht.Gesehenwirdvielfachnur,waserkanntwerdenkannoderwill.

FürÜberraschungenhatim HinblickaufHomosexualitätbeiTierendaher

oft auch die Evaluation von Feldforschungsbeobachtungen gesorgt.

Vermeintlich heterosexuelle Paarungen haben sich als

gleichgeschlechtlich erwiesen (Bailey 2009). Die Beobachtung von

homosexuellem VerhaltenbeiTierenwirdjedochsowohlalsArgumentfür

Homosexualitätoderals ›Sünde widerdie Natur‹(peccatum contra

naturam)gegendieAkzeptanzmenschlicherHomosexualitätverwendet.

Hierwirddeutlich,dassderNaturbegriffoderdasNatürlichejenachBedarf

vonprogressivenoderkonservativenArgumentationslagerngleichermaßen

bemühtwird.

SchaffungvonMinderheitenundnachträglicheInklusionsphänomene

AtypischeodermehrwertigekörperlicheGeschlechtlichkeitalsKriterium

hängtzunächstvondenZuschreibungsparameternselbstab.Sokannder

wiez.B.dieGonadenoderdieLungensindbilateraloderzweiflügeligangelegt.
6

Im AllgemeinenwerdendieGeschlechtshormoneoftinweibliche(Gestagene,
Östrogene)undinmännliche(Androgene)nachihrerFunktionfürZielorganewiedieinneren
Geschlechtsorgane unterteilt. Grundsätzlich produzieren jedoch alle menschlichen
Organismen diese Hormone. Dies geschieht allerdings in unterschiedlichen
Mengenverhältnissen.



Eindruck entstehen,es handele sich um eine verschwindend geringe

Anzahlvon Individuen oderdoch zumindestum Besonderheiten.Die

geschlechtlichen Standardisierungen und die Zuschreibung von

ZwischengeschlechternundvonAbweichungvonderNorm erschafftdabei

erst die große Schnittmenge der Minderheiten mit jeweils eigenen

Subidentitäten. Das hat unter anderem zur Folge, dass

IntergeschlechtlichkeitoftmitGleichstellungsfragen›dritteGeschlechter‹

betreffenddiskutiertwird.Esgehtdannum dieGleichstellungvon›der

Norm abweichender, andersartiger‹ Identitäten wie LSBTTIQ.7 Die

›Andersartigkeit‹dergeschlechtlichen Identität,des geschlechtlichen

Ausdrucks oder der sexuellen Orientierung wird als gemeinsamer

konstituierender Nenner angenommen.Es entsteht eine exkludierte

Schnittmenge,dieals›anders‹oder›dazwischen‹subsumierbarwirdund

diejuristischwiemedizinischbesondererBehandlungbedarf.Ohneden

vorherigen›Ausschluss‹vonNormalitätwürdediespätereAnerkennung

oderGleichstellung nichtbenötigtwerden.Bi,schwuloderlesbisch

bezeichnetdie›vonderNorm abweichende‹sexuelleOrientierungoder

sexuelle Identität.Intergeschlechtliche Menschen werden in diesem

Zuweisungsprozess zur Gruppe der abweichenden

Körpergeschlechtlichkeiten oder körpergeschlechtlichen Identitäten

gezählt.IntergeschlechtlichkeitistallerdingseinekörperlicheKonstitution

undwedereinesexuelleIdentitätoderOrientierungnochmitTransidentität

beziehungsweise Transgeschlechtlichkeit gleichzusetzen.Eine solche

begrifflicheUnschärfeunddieSubsumierungunter›anders‹sowiesexuelle

OrientierungbewirkenfürintergeschlechtlicheMenschen,dasswichtige

Fragen wiez.B.diePränataldiagnostik,Schadensersatzbeiunfreiwillig

vorgenommenenoperativenundhormonellenAngleichungsmaßnahmen,

Off-Label-Use von Medikamenten8 sowie die Aufarbeitung der

medizinischen Praxis nicht aufgeworfen werden. In gemischten

DarstellungenzusammenmitTransidentitätbzw.Transgeschlechtlichkeit

finden diese wichtigen Fragen daherin derRegelwenig oderkeine

intergeschlechtlicheMenschenzufriedenstellendeBerücksichtigung.Bei

intergeschlechtlichenMenschenhandeltessichum einewenighomogene

Gruppe,die ihre Interessen in LSBTTIQ-Zusammenhängen quantitativ

kaum adäquatvertretenkann,wieinsbesonderebeiderBetrachtungvon

KindernundihrenElterndeutlichwird.ElternwürdensichaufderSuche

7
LSBTTIQ =AbkürzungfürLesbischSchwulBiTransident-Transgeschlechtlich

TransgenderIntersexuellQueer.
8

EinsatzvonMedikamentenaußerhalbihrerZulassung.



nachBeratungsangebotenzunächstkaum aneineOrganisationfürqueere

Lebensweisenwenden.InderRegelistesfürElternnebengrundsätzlichen

und auch vom medizinischen Betrieb unabhängigen Informationen

zunächstam wichtigsten,überhauptZugangzuihrem Kindzufindenund

seine Körperlichkeitanzunehmen (Schweitzer/Richter-Appelt2012).Zu

diesem ZeitpunktderEltern-Kind-BindungmagdieFragenachqueeren

Lebensentwürfen kaum eine wichtige Rolle spielen odereine positiv

besetzte Bedeutung haben. Im Gegenteil, die Verbindung zu

unterschiedlichenFormenvonAndersartigkeit,diemitdem Begriff›Queer‹

einhergehenkönnen,könntegeradejunge,unerfahreneElternzusätzlich

verunsichern und Entscheidungen für geschlechtsvereindeutigende

Maßnahmen begünstigen. Nur eine Minderheit jugendlicher,

intergeschlechtlicherMenschenscheintLSBTTIQ-Veranstaltungsangebote

regelmäßigwahrzunehmen.Diesmagunteranderem daranliegen,dass

Intergeschlechtlichkeit bisher generell verheimlicht wurde und den

Menschenselbstnichtbekanntwar.DasFindenundAuslebendereigenen

geschlechtlichen oder auch sexuellen Identität mag sich auch als

besondersintensiv,konfliktbeladenundalslangfristigerProzessdarstellen.

Viele Menschen müssen erst einmaldie Kette der aufoktroyierten

›Krankengeschichten‹fürsich persönlich und in Bezug aufz.B.den

ZugangzuDokumentenaufarbeiten;oftmalssindauchlegaleSchrittezum

BeispieldenPersonenstandbetreffendeinzuleiten.Sichselbstzufinden,

stelltsichoftalsintensiver,langwierigerProzessdar.DieserComingof

Age-Prozess9magnochintensiversein,alserfürJugendlichesowieist.Er

magauchnochprekärerseinalsderoftschwierigeComing-out-Prozess

von homosexuellen Jugendlichen. Die meisten der sogenannten

intergeschlechtlichenMenschenverortensichauchim Erwachsenenalter

nichtunbedingtim RahmenvonLSBTTIQ.10

Es ist darauf zu achten,dass Beratung und Fördermittelfür als

intergeschlechtlichsystematisierteMenschennichtpauschalim Rahmen

sogenannter Geschlechtervielfalt mittlerweile großen und mächtigen

LSBTTIQ-Organisationenzugewiesenwerden.InderRegelsinddortkaum

9
ComingofAge(engl.:HeranwachsenoderErwachsenwerden)bezeichnetden

ÜbergangeinesjugendlichenMenschenvonderKindheitindasErwachsenenalter.Dies
kanneinenpsychoemotionalenReifeprozess,denidentitärenWerdeprozesssowiedas
körperlicheundpsychischeDurchlaufenderPubertätbeinhalten.KerstinKonrad,Christine
Firk,PeterJ.Uhlhaas:BrainDevelopmentDuringAdolescence:NeuroscientificInsightsInto
ThisDevelopmentalPeriod.In:DeutschesÄrzteblattInternational.(DtschArzteblInt)2013;
110(25),S.425-31,doi:10.3238/arztebl.2013.0425.
10

DerAutornimmtregelmäßigandeutschenundinternationalenVeranstaltungen
zum ThemaIntergeschlechtlichkeitteil,besuchtSelbsthilfetreffenvonOrganisationenund
führtvielepersönlicheGespräche,aucheuropaweit.



komplexeKenntnisseundErfahrungenzumedizinischenKonfliktensowie

legalen oder versorgungsrechtlichen Fragestellungen von

intergeschlechtlichenMenschenvorhanden.EinadäquaterPeer-to-Peer-

Supportistkaum gewährleistet.BündnisseundKooperationenwärenauf

gegenseitigem RespektundkompetenterRessortverteilungzugründen.

Das Hinterfragen der gängigen Geschlechtlichkeitsmodelle und der

produziertenlegalen,sozialenundökonomischenAusschlüsseistjedoch

füralleMenschengrundsätzlichpositiv.ErstdieAusschlüsseproduzieren

diedaraufhinspäternotwendigwerdendeInklusion,diedannwiederum

dengesellschaftlichenDynamikenfolgt.

Geschlechterbiologien,derBegriffGeschlechtsidentitätunddieFolgenfür

intergeschlechtlicheMenschen

Zwei-GeschlechtlichkeitgiltalseffektiverReproduktionsmodus.Soziale

Vergeschlechtlichungen können jedoch als ein kulturelles Produkt

bezeichnetwerden.FrauenundMänneralsvoneinandersichfundamental

unterscheidende Wesen zu betrachten,istein vergleichsweise junges

Phänomen im europäischen Raum -es hatsich im 18.Jahrhundert

entwickelt (Laquer 1990). Zusammenhänge zwischen Biologie und

(geschlechtlicher) Identität sowie sexueller Orientierung werden oft

gesucht.DerBegriffGeschlechtsidentitäthingegen stammtaus der

PsychoanalyseundbeziehtsichaufdiemitGeschlechtassoziiertesoziale

Rolle.ZurEntwicklung einergefestigten männlichen oderweiblichen

Geschlechtsidentität galt ein damit konform gehendes oder doch

zumindestnach außen hin konform wirkendes Körperbild vielfach als

Bedingung(Money1955).Dem konformenweiblichenodermännlichen

KörperbildwurdefürdieSexualentwicklungebenfallsgroßeBedeutung

beigemessen(Heigl-Ever/Weidenhammer1988).VonzentralerBedeutung

ist und war dies auch bei geschlechtszuweisenden oder jüngst

›geschlechtsvereindeutigenden‹Maßnahmen an körperlich atypischen

Menschen.Beiintergeschlechtlichen Kindern wird daherzu möglichst

frühzeitigenoderpränatalenBehandlungengeraten.

Kaum jemandderheuteerwachsenenintergeschlechtlichenMenschenin

Europa ist unbeschadet durch das engmaschige Netz von

Geschlechterbildern,gesetzlichem Versicherungsschutz plus elterlicher

Fürsorge/VormundschaftinVerbindungmitmedizinischenEmpfehlungen

geschlüpft.DahergibtesauchwenigeDatenvonunbehandeltenPersonen,

diemancheder›prophylaktischen‹(Be-)HandlungsmethodenundEingriffe



inFragestellenkönnten.NamhafteVertreter_innenderSexualforschung

wieRichter-AppeltundSchweitzer(2009)räumenjedochheuteein,dass

Sinn und Ergebnis der bis dato gängigen Zuweisungs- und

HandlungspraktikenzumindestausihrerSichtinFragezustellensind.

Auch können verlässliche Prognosen über die Entwicklung der

geschlechtlichen Identität im Erwachsenenalter nicht erfolgen

(Schweitzer/Richter-Appelt2009).DerCharakterderhormonellen und

operativenEingriffeistjedochirreversibel.Maßnahmenandenäußeren

Geschlechtsmerkmalenundam urogenitalenTrakt,teilweiseauchanden

Geschlechtsausführgängen (Gonodukten)sind sehrschmerzhaft.Das

Entzündungsrisikoistebenfallserhöht.Folgeoperationensindoftindiziert.

Ergebnisse sind zu oft ein entfremdeter Körper,entfremdete bzw.

schmerzendeOrgane,dieauchim subjektivenErlebennichtmehrder

Person angehören (Brinkmann u.a.2007,Bundesverband Intersexuelle

Menschen e.V.,Schweitzer/Richter- Appelt 2009).Den spezifischen

Problemen,ÄngstenundKonfliktenvonJugendlichenwurdebishernoch

wenigBeachtunggeschenkt.DieHoffnung,ihreÄngsteundKonfliktedurch

medizinischeMaßnahmenbeseitigenzukönnen,wirdwieinder2007

veröffentlichtenHamburgerIntersexStudieeheralsgescheitertangesehen

(Schützmannu.a.2009).

WennüberatypischeKörpergeschlechtlichkeitgesprochenwird,dannwird

diessehrgerngetan,um dieVerbindungvonGeschlechterbiologienund

sozialen Geschlechterrollen überhaupt in Frage zu stellen. Das

HinterfragenvonGenderalsKonzeptdersozialenoderpsychologischen

Seite von Geschlechtund dersozialen Geschlechterrollen erscheint

nützlich.Hiermussallerdingsangemerktwerden,dassGenderdiskurseim

Allgemeinen keine Erleichterungen für intergeschlechtliche Kinder

bedeuten.RelativierungvonGenderundsozialenRollenschütztnichtvor

operativen Maßnahmen wie der Entfernung der Keimdrüsen

(Gonadektomie)undvonovariellem bzw.testikulärem Gewebeodervor

vereindeutigendenGenitaloperationen.Intergeschlechtlichkeitwirdvielfach

als Störung derkörpergeschlechtlichen Entwicklung begriffen und die

MaßnahmenwerdenalsmedizinischeHeilmaßnahmen(Therapien)oder

auch als Prophylaxe ausgewiesen.11 12 Eine Mehrzahl von

11
Vgl.LeitlinienderGesellschaftfürKinderheilkundeundJugendmedizin(DGKJ).

Arbeitsgemeinschaft Pädiatrische Endokrinologie (APE) als Sektion der Deutschen
Gesellschaft für Kinderheilkunde und Jugendmedizin (DGKJ) sowie der Deutschen
GesellschaftfürEndokrinologie(DGE).ArbeitsgruppeDisordersofSexDevelopment(DSD)
derAPE.StörungenderGeschlechtsentwicklung.AutorisiertfürelektronischePublikation:
AWMF online. URL: http://www.awmf.org/uploads/tx_szleitlinien/027-



intergeschlechtlichen Kindern darf heute durchaus einen offeneren,

spielerischeren Umgang mit Geschlechterrollen erfahren.90 % der

Kleinkinderaber,derenElternim BundesverbandIntersexuelleMenschen

e.V.organisiertsind,wurdennachmeinerpersönlichenKenntnisjedoch

trotzdem gonadektomiert.13

KlassenvonIntergeschlechtlichkeiten?

Im Oktober2005 fand in Chicago,USA,die Konsensuskonferenz der

LawsonWilkinsPediatricEndocrineSociety(LWPES)undderEuropean

Society forPaediatric Endocrinology (ESPE)statt.Ergebnis wardas

sogenannteConsensusStatementonmanagementofintersexdisorders

(Hughes,I.A.u.a.(2006).AnstellederbisherigenBegriffe›Intersexualität‹

oder ›Hermaphroditismus‹ wurde die Bezeichnung ›Störung der

Geschlechtsentwicklung‹(Disordersofsexdevelopment,DSD)eingeführt.

DarunterwerdennunallekörpergeschlechtlichatypischenFormengefasst

und als Störung respektive Fehlbildung betrachtet.

Geschlechtsangleichende Operationen werden weiterhin vorgeschlagen,

wenngleichGrenzenderBehandlungsmöglichkeiteneingeräumtwerden:

›noonetechniquehasbeenuniversallysuccessful‹.Voraussetzungfür

medizinischeEingriffeseieneinegenaueDiagnostikundPrognoseder

späteren Geschlechtsentwicklung. Betont wird allerdings die

FunktionsfähigkeitvorkosmetischenAspekten(›functionaloutcomerather

thanastrictlycosmeticappearance‹)(Hughesu.a.2006).DieFrage,obdie

Behandlungsmöglichkeitentatsächlicheingeschränktwurden,kannderzeit

nichtbeantwortetwerden.Fraglichistjedoch,obIntersexualitätüberhaupt

im RahmenzweigeschlechtlicherParameter›optimiert‹werdenkann.

Zusammen mit der Internationalen statistischen Klassifikation der

Krankheiten(ICD)derWeltgesundheitsorganisationstelltdasConsensus-

Papier ein ›wirksames‹Instrumentdar,um Intergeschlechtlichkeiten

aufzuteilenundmancheKörperlichkeitenbehandelbarzumachen.Im ICD

existieren die Kategorien Hermaphroditismus (echte Zwitter) sowie

weiblicher und männlicher Pseudohermaphroditismus (Scheinzwitter).

Andere›körperlicheBedingungen‹sindindieserForm nichtklassifiziert,

sondernz.B.unterendokrinologischenStörungenerfasst.DerICDdientder

022l_S1_Stoerungen_der_Geschlechtsentwicklung_2010-10.pdf[10.10.2010].
12

Vgl. Universitätsklinikum Heidelberg. Urologie. Störung der
Geschlechtsdifferenzierung III. Chirurgische Therapie des Intersex. URL:
http://www.klinikum.uni-heidelberg.de/Stoerung-der-Geschlechtsdifferenzierung-
III.108328.0.html[10.06.2013].
13

SieheFußnote10.



VerschlüsselungvonDiagnosenundwirdauchzurAbrechnungstationärer

Leistungenbenutzt.Im FallvonatypischerKörpergeschlechtlichkeitkann

somiterstdie›Diagnose‹gefundenunddieAbrechnungvonDiagnostik

undBehandlungerleichtertwerden.DieseAufteilungbewirktzudem,dass

operative oderhormonelle Behandlungen unabhängig vom sonstigen

Körperbild,derIdentitätoderdem persönlichengeschlechtlichenErleben

alsgeschlechtsvereindeutigendeMaßnahmendeklariertwerdenkönnen.

Nachdiesem Schemamüssensichauchdiejenigenkörpergeschlechtlich

atypischenMenschennachdem Transsexuellengesetz(TSG)begutachten

lassen,die z.B.einen Geschlechtseintrag unabhängig vom besagten

Karyotyp erwirken wollen oderdienichtals›echteZwitter‹gelten.Es

ergeben sich in derPraxis Härten fürintergeschlechtliche Menschen,

wenngleichdasGesetzmitdem Namennur»GesetzüberdieÄnderungder

Vornamen und die Feststellung der Geschlechtszugehörigkeit in

besonderenFällen«heißtund dasLebenim empfundenenGeschlecht

ermöglichen soll.Zum einen kann derGeschlechtseintrag nurin das

jeweils›andere‹traditionelleGeschlechtgeändertwerden,zum anderen

müssendasVerfahrenundzweiGutachten,dienachErkenntnissender

medizinischenWissenschaftdasdauerhafteZugehörigkeitsempfindenzu

dem Geschlechtfeststellen,teuerbezahltwerden.14Festgestelltwirddann

eine ›Störung der Geschlechtsidentität‹.15 Aufgrund der sog.

Schattenberichte von Nicht-Regierungsorganisationen wie Intersexuelle

Menschene.V.,dieim RahmenunterschiedlichervonderBundesrepublik

DeutschlandratifiziertenKonventionendenVereintenNationenvorgelegt

wurden,beauftragte die Bundesregierung den Deutschen Ethikrat,zur

Situation intersexuellerMenschen in Deutschland Stellung zu nehmen.

Genitaloperationen, das Entfernen innerer Geschlechtsorgane und

HormontherapienanatypischenMenschenwurdenzum gesellschaftlichen

Thema mitBreitenwirkung und rückte zeitweise in das Zentrum der

Öffentlichkeit.ZwarrügtderDeutscheEthikratinseinerStellungnahme

2011(DeutscherEthikrat2012)geschlechtszuweisendeMaßnahmenund

erkenntsomitdieSituationintergeschlechtlicherMenschenbasalan.Es

wird allerdings der klinischen Praxis gefolgt, in dem zwischen

14
Gesetz über die Änderung der Vornamen und die Feststellung der

GeschlechtszugehörigkeitinbesonderenFällen(Transsexuellengesetz– TSG)vom 10.
September1980(BGBl.IS.1654).ZuletztdurchArtikel1desGesetzesvom 17.Juli2009
(BGBl.IS.1978)geändert.

URL:http://www.gesetze-im-internet.de/tsg/BJNR016540980.html[10.06.2013].
15

Vgl.StörungenderGeschlechtsidentität(ICD-10F64.-).ICD-10-GM Version2013.
WHO (Hg.),DIMDI1994 – 2013.URL:http://www.dimdi.de/static/de/klassi/icd-10-
gm/kodesuche/onlinefassungen/htmlgm2013/block-f60-f69.htm [21.09.2012].



geschlechtszuordnenden und den geschlechtsvereindeutigenden

Maßnahmen(z.B.nachKaryotypund›Syndromen‹)unterschiedenwird.Die

wichtige Auseinandersetzung mit Schwangerschaftsabbruch und mit

Pränataldiagnostik16erfolgtimmernochlediglicham RandederDebatten.

Durch die stetige Fortentwicklung der molekular-genetischen

Erfassungstechniken sowie durch die elektronische Erfassung von

Krankenakten(Familienanamnese17)nimmtdasThema›Abtreibung‹z.B.

bei›unerwünschtenChromosomenkonstellationen‹anBrisanzzu.

EinenVersuch,einenZuweisungsaufschub,ErleichterungfürElternund

KindsowieRaum fürdieEntwicklungdesKindeszuschaffen,stelltinder

FolgedieserjüngstenEntwicklungendiePersonenstandsgesetzänderung

in Deutschland dar.Den Zwang zurFestlegung des Geschlechts auf

›männlich‹oder›weiblich‹wertetederDeutscheEthikratalseinen»nicht

zurechtfertigendenEingriffindasPersönlichkeitsrechtunddasRechtauf

Gleichbehandlung«(DeutscherEthikrat2012).Nacheinem entsprechenden

BeschlussdesBundestagesvom Januar2013wurde§22Abs.3neuin

dasPersonenstandsgesetz(PStG)eingefügt,welcherzum 1.11.2013in

Kraftgetretenist.DerneugefassteParagraphlautet:»KanndasKind

wederdem weiblichen noch dem männlichen Geschlechtzugeordnet

werden,soistderPersonenstandsfallohneeinesolcheAngabeindas

Geburtenregister einzutragen«.18 Die recht kurzfristig verabschiedete

Regelung deuteteinerseitsin einepositiveRichtung,bietetaberauch

GrundfürBedenken.Zum einengilt,dassesdefactokeineKann-Option

sonderneineMuss-Regelungist.Zum anderenberührtdieÄnderungdieim

TexterwähntenKriterienundStandardsnicht,nachdeneninderRegel

entschiedenwird.NachwelchenKriteriendasKindwederdem einennoch

dem anderenGeschlechtzugeordnetwerdenkannundwelcheGruppen

hiervonausgeschlossensind,verbleibtSachederMedizin.

BlickeüberdenZaun

Körpergeschlechtistnichtimmersostarr,eingeschränktundzweigeteilt,

wie allgemein angenommen wird,wobeies ehernach den gängigen

16
Pränataldiagnostik(AbkürzungPND;zusammengesetztauslat.prae/vorund

natal/geburtlich) bezeichnet Untersuchungen an ungeborenen Kindern (Föten) und
schwangerenFrauenzurFrüherkennungvonKrankheiten.
17

IntergeschlechtlichkeithatofteinegenetischeGrundlageundexistiertfamiliär
danngehäufter.
18

Bundesministerium der Justiz: Personenstandsgesetz (PStG),
»Personenstandsgesetzvom 19.Februar2007(BGBl.IS.122),dasdurchArtikel3des
Gesetzes vom 28. August 2013 (BGBl. I S. 3458) geändert worden ist«. URL:
http://www.gesetze-im-internet.de/pstg/BJNR012210007.html[25.11.2013].



Kriterien erfasstwird (Kuiper2001).So sollin Devon im Südwesten

EnglandseineHennedaskörperlicheGeschlechtspontanvariierthaben

undwurdesprichwörtlichzum Hahnim Korb(TheTelegraph2008).Die

Zoolog_innenundAgrarwissenschaftler_innenJacobundMather(2000)

gehen in ihrem Fachartikeldavon aus,dass in solchen Fällen die

körpergeschlechtliche Veränderung durchaus mit Erreichen von

Spermatogenese,d.h.derBildung von befruchtungsfähigen Spermien,

einhergeht.ZitierenvonBeispielenausdem Pflanzen-undTierreich-wie

esinDiskursenum Intergeschlechtlichenoftgeschieht-sollteimmermit

VorsichtundeinwenigBesorgniserfolgen.AuchsindRückschlüsseauf

andere Spezies wie z.B.auf Menschen auch im Hinblick auf die

KomplexitätderVorgängenurbedingtmöglich.Interessantistandem

FachartikelvonJacobundMatherjedoch,dasssiedenbeschriebenen

körperlichen Veränderungsvorgang selbstin Bezug aufdas Tierals

Pathologierezipieren.

Es istweitgehend bekannt,dass im Pflanzenreich Einhäusigkeitund

Zwittrigkeitneben Zweihäusigkeitexistiert.19 Die meisten Blüten sind

zwittrig.AuchzurZwittrigkeitim TierreichwirdseitJahrzehntenbisauf

den heutigen Tag publiziert. So kann eine geschlechtskörperliche

Determinierung bzw.Änderung ›nach überlebenssichernden artlichen

Erfordernissen‹erfolgen (Crews 2003),oderdie Determinierung der

Keimdrüsen(Gonaden)erfolgtnachökologischenFaktorenzum Beispiel

temperaturabhängig(Reinboth1975,Avise/Nicholson(Illustrator)2011).

Zudem fälltauf,dassfürdiegeschlechtlicheDispositionnurineinigen

Fällen direkteine gonosomalgenetische Basis z.B.auch in Form von

Mosaiken20 oder Chimärismus21 sowie Translokationen22 vorzuliegen

scheint.DieAusbildungvoninnerenwieäußerenGeschlechtsorganenund

deren Veränderlichkeit unterliegt in vielen Fällen weiteren

geschlechtsdeterminierenden Faktoren unabhängig von den

Geschlechtschromosomen. Für solche Faktoren ist DMRT1,

19
Einhäusig=männlicheundweiblicheMerkmalesindgetrenntvoneinanderan

einem Individuum vorhanden.Zweihäusig=jedesIndividuum hatentwedernurmännliche
odernurweiblicheMerkmale.
20

AlsMosaikbezeichnetmaninderGenetikeinIndividuum,indessenKörperZellen
mitunterschiedlichen Karyotypen und/oderGenotypen vorkommen,wobeisämtliche
KörperzellenvonderselbenbefruchtetenEizelleabstammen.EinMosaikmussvoneiner
Chimäreabgegrenztwerden,inderZellenausmehrerenindividuellenbefruchtetenEizellen
ineinem Individuum vereinigtsind.
21

ChimärewirdeinOrganismusgenannt,derausgenetischunterschiedlichenZellen
bzw.GewebenaufgebautistunddennocheineinheitlichesIndividuum darstellt.
22

UntereinerTranslokationoderTranslozierung(Ortsveränderung,Versetzung,von
lateinischlocus:Ort)verstehtmaninderGenetikeineChromosomenmutation,beider
ChromosomenabschnitteaneineanderePositioninnerhalbdesChromosomenbestandes
verlagertwurden.Im ExtremfallkannsicheinganzesChromosom aneinanderesanlagern.



beziehungsweise die DMRT1-Expression, neben anderen ein

wahrscheinlicherKandidat,welchezurAusbildungmännlicheroderaber

weiblicher Geschlechtsorgane führt. DMRT1 spielt auch bei der

temperaturabhängigen männlichen Geschlechtsentwicklung in den

Keimdrüsen mancher Spezies eine Rolle. Bei der

Geschlechtsdifferenzierung von Wirbeltieren wie auch beim Menschen

sollen DMRT1-homologe Gene ebenfalls wichtige Funktionen haben

(Charlesworth1996,Manolakou/Lavranos/Angelopoulou2006).

Die Architekturvon geschlechtskörperlichen Strukturen istvielzähligen

Variablen unterworfen,die besonders das Gewebe von Eierstock und

Hodenbetreffen.ErwähntseiendieSOXGenfamilie(Prior/Walter1996)

oderdieAromatase-Gen-Transkription(Ghoshu.a.2009,Pannetieru.a.

2006). Bei Säugetieren ist der vom Y-Chromosom kodierte

TranskriptionsfaktorSRYinderRegelverantwortlichfürdieAusbildungder

indifferenten,bipotenten Gonaden zu Hoden statt zu Eierstöcken.

AllerdingskannHodendifferenzierunginseinerAbwesenheitstattfinden.

EineinzelnerFaktor,derTranskriptionsregulatorFOXL2isterforderlich,um

dieTransdifferenzierungeinesausgebildetenEierstockszum Hodenzu

verhindern.Induktion von FOXL2 kann anscheinend zur sofortigen

Hochregulation von hodenspezifischen Genen einschließlich des SRY-

kritischen Zielgens SOX9 führen. Übereinstimmend erfolgte die

UmprogrammierungderGranulosa-undThekazelllinieninSertoli-zell-und

Leydigzellähnliche23 Linien vergleichbar denen von männlichen

Geschwistern.DieZellenverändertensichalsoaussichherausvoneiner

›weiblichen‹ineine›männliche‹Funktionsweise.DieErgebnissezeigten

auch,dass die Erhaltung des ovariellen Typus (derEierstöcke)ein

lebenslanger,aktiverProzessist(Uhlenhaut,u.a.2009).

Als Ovotestis nun wird das gleichzeitige Auftreten von

Eierstock(Ovarium)gewebeoderHoden(Testis)gewebeineinerderbeiden

Keimdrüsen oder seltener als ›Mischform‹ beibeiden Keimdrüsen

bezeichnet.InteressanterweisescheintdasHodengewebeeheraufder

rechtenKörperseiteder(zunächstbipotenten)Keimdrüsenvorzukommen.

Die Organe sind immerzweiflügelig oderbilateralangelegt.Es wird

23
GranulosazellenundThekazellensindfürReifungundFunktiondesFollikels

(Eizelle)einwichtigerZelltyp.InihnenentstehendurchdieEinwirkungderAromataseaus
einem androgenenVorläuferdieÖstrogene,diedieEierstöckeausschütten.DieLeydig-
ZellensinddiewichtigsteninterstitiellenZellendesHodens.Siemachen10-20% der
Organmasse des Hodens aus. Die wichtigste Funktion der Leydig-Zellen ist die
Testosteronsynthese. Sertoli-Zellen schützen und nähren die Spermien. In der
EmbryonalentwicklungwirdindenSertoli-ZellendasAnti-Müller-Hormon(AMH)gebildet,
welchesfürdieRückbildungderbipotentenMüller-Gängeverantwortlichist.



angenommen,dass eine Genmutation auf dem X-Chromosom oder

alternativaneinem Autosom dieHodendeterminierung ermöglicht.Als

Autosomen wird in der Genetik die Teilmenge der Chromosomen

bezeichnet,dienichtzudenGeschlechtschromosomengehören.Hierwird

ersichtlich, wie sehr schon die genetische Forschung selbst

›vergeschlechtlicht‹ sein kann. Darüber hinaus wurde bei einigen,

›genetisch weiblichen systematisierten‹ 46,XX-Menschen mit

Hodendeterminierung eine SRY-Translokation auf das X-Chromosom

beobachtet.AllerdingssindnachUntersuchungendiemeistenIndividuen

mitdem ›weiblichen‹Karyotyp46,XXalsSRY-negativbefundenworden.

Dies ist besonders interessant, weil somit kein bekanntes

hodendifferenzierendes,alsmännlichsystematisiertesGenvorhandenist.

IndenmeistenFällenwirdzudem einetypischeovarielleFunktion(auch

Menstruation)beobachtet.Der46,XX-Karyotypsollbei60%bis70%von

Ovotestis–densogenanntenechtenZwittern–auftreten(Universityof

Babylon,Guerrau.a.1998,Güitrónu.a.1998).(Inter)Geschlechtlichkeiten-

eigene Realitäten,eigene Normen Studien zur Erforschung des Y-

Chromosomesbzw.dergeschlechtsdeterminierendenRegionSRYlegen

eineEntwicklungsgeschichtenahe,welchebereitsseitden60erJahren

des 20. Jahrhunderts erforscht wurde (Ohno 1967, 1969,

Watson/Riggs/Grave 1992).Die geschlechtlichen sowie allgemeinen

Verhältnisse im Bereich des Lebendigen scheinen ehervariablen und

bipotenten Parametern zu unterliegen,die in interaktiven,komplexen

Systemenmiteinanderverschachteltsind.

Die Bedingungen sind dabei weder beliebig, noch monokausal.

Sexualhormone z.B.werden aufgrund ihrerWirkungsweise als solche

klassifiziert.BiochemischeBausteine,Hormonesetzenaneinanderanund

sind umbaubar. Androgene werden ab einem bestimmten

Mengenverhältnis in allen Körpern per Aromatase in Östrogene

umgewandelt.DieAromatasespieltaucheineRollebeiderDifferenzierung

derEierstöcke(Duffyu.a.2010).BeizusätzlicherTestosteronzufuhr,z.B.

im Kraftsport,drosseltdas›Mehr‹anTestosterondieeigeneAusschüttung

vonAndrogenenindenHoden.DieHodenerhaltendasSignal›weniger

arbeiten‹,wasauchdieSpermatogenesed.h.dieBildungvonSamenzellen

drosselt.Ab einem gewissen Grad an ›Mehr‹bewirktdie genannte

Aromatase die Bildung von Brüsten. Sexualhormone stellen keine

einheitliche Stoffklasse dar.Sie umfassen Steroide,die als Hormone

wirken, und bestimmte Proteine. Geschlechtlich unterschiedliche



Differenzierungen bestehen in derMenge an produzierten und freien

SexualhormonensowiederReaktivitätdesKörpersaufdieSexualhormone,

dieabhängigvonsonstigenBedingungenwiederGenexpressionvariiert.

Sexualhormone sind nicht ›männliche oder weibliche Stoffe‹. Mit

Sexualhormon wird vielmehr die spezifische Wirkung oder

Regulationsfunktion dieserBotenstoffe an den Zellen derZielorgane

gemeint(Berlineru.a.1996).

AuchgenetischeFaktorensindnichtmonokausalodereindimensional.

WerheuteweiterhinmitGenetikargumentierenwill,darfunteranderem die

Epigenetiknichtvergessen -einesderzentralen Themen derGenetik

Anfangdes21.Jahrhunderts.EpigenetikumschreibtMechanismenund

Konsequenzen vererbbarerModifikationen derGenaktivität.Es können

umweltbedingte,abereben auch sozialökologische Adaptationen sein.

Epigenetik beruht nicht auf Veränderungen der DNASequenz

(deoxyribonucleicacid,englisch DNA;deutsch:Desoxyribonukleinsäure,

kurz DNS) oder DNA-Replikation. Es handelt sich vielmehr um

nachträglicheModifikationenbestimmterDNABestandteilewieDNA-Basen

(DNA-Methylierung), Veränderungen des Chromatins (Histon-

Modifikationen) und RNAi vermittelter Mechanismen. RNAi (RNA-

Interferenz)isteinMechanismusindenZellenvonLebewesen,welcherder

zielgerichteten Abschaltung von Genen dient. Vereinfachend wird

insgesamtvon epigenetischen Markierungen gesprochen,welche die

Chromsomen strukturieren. Sie steuern Genaktivität auf zell- und

gewebespezifischerEbene und spielen eine essentielle Rolle fürdie

SteuerungvonEntwicklungsprozessenbeiPflanzen,TierenundMenschen.

DieProzessesindjedochpotentiellreversibelunddaherim Verlaufeines

Lebens umweltbedingter und entwicklungsabhängiger Variabilität

ausgesetzt. Epigenetische Adaptationen sind nicht dauerhaft, im

GegensatzzuMutationen(Morganu.a.2005).

Abschließend sollaufdie molekulargenetische und endokrinologische

Forschung vonHolterhusaufzellulärerEbenehingewiesenwerden.Er

forscht zu (sexual-)hormoneller Signatur, welche biologische

Geschlechtsmerkmalevielleichtgenauerabbildenkann,alschromosomale

DNA allein.Die Funktion eines Gens odereinerGen-Familie istam

zellulärenProzessbeteiligt.Holterhusnimmtan,dassAndrogenenichtnur

dauerhafte Effekte während sensibler Phasen unserer genitalen

Entwicklunghaben,sondernauchdauerhaftaufOrgane.Zunehmendwird

sichtbar,dassdasGehirnaucheineGeschlechtsentwicklungabbildenkann,



diesichinRelationzurBindungoderAbwesenheitvonTestosteronzeigt.

DiesbeeinflusstVerhaltenund kannzudem Identitätmodulieren.Laut

Holterhus(2009)betreffendieseProzessenichtnurdasGehirn,sondern

alleOrgane.Eswirdangenommen,dassbereitsaufzellulärem Niveau

unterschiedlicheSignaturen–z.B.vierGeschlechtssignaturen–existieren.

Dieskönntesowohlein Nachweisdafürsein,dasssich beimanchen

Menschenunabhängigvonder›Androgenrezeption‹zurAusprägungdes

männlichen Erscheinungsbilds trotzdem eine hirnanhängige

›geschlechtliche Identität‹und spezifische Verstoffwechselung zeigen

kann,wieauchdafür,dassbeianderenMenschennurteilabhängigvon

Chromosomen,GonadenundäußerenGeschlechtsmerkmalentrotzdem

eine hirnanhängige geschlechtliche Identität und zelluläre

Intergeschlechtlichkeitvorliegen kann.Zudem könnteesdieAnnahme

stützen, dass Intergeschlechtlichkeit bereits auf zellulärem Niveau

gegebenistundeigenenRealitätenwieNormenunterliegt.

Schlussfolgerung

In den Schaltplänen von Geschlecht scheint es intrasystemisch

verschiedene Organisationsstufen zu geben,die wiederum eigenen

Subdynamikenunterliegen.Subdynamikensindnichtdirekthierarischer

Natur oder voneinander ableitbar. Vielmehr scheint die

Organisationsstrukturteilsfunktionalzielgerichtet,teilsmittelszellulären

Portalsystemen komplex durchlässig zu sein. Interaktive

WechselwirkungenbestehenaufallenEbenenundbestehensowohlmit

dem Umfeld wie auch im Hinblick auf ökologische Faktoren.

Geschlechtlichkeitkannalsowederalsradikalunabhängignochalsradikal

abhängigvonbiologischen,insbesonderehormonellenFaktorengesehen

werden. Vielmehr ist der mehrdimensionale Charakter von

Geschlechtlichkeithervorzuhebenund zubeleuchten.Dasheisstauch:

alternierendePermutation(alternatingpermutation)undfacettenreiches

Spiel(multifacetedplay).

AlleMenschensindsicherlichkörperlichmehrwertig;mancheerscheinen

dabeialsmehrdeutiger,sindmehrwertigeralsderDurchschnitt.
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