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médecine, au lieu de les considérer du point de vue Au lieu des chirurgies sans consentement, le soutien social, la visibilité et la déstigmatisation sont essentiels pour
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* Les directives médicales (SAMW/ASSM) ne garantissent pas que la médecine déconseillera aux parents les décisions cliniquement douteuses ou que les interventions chir-
urgicales ne seront plus pratiquées.'> La prévalence de parents qui regrettent leur décision est élevée (65,2 %). Les conflits décisionnels parentaux peuvent conduire a des
interventions qui font plus de mal que de bien a I'enfant a long terme.'® Le traitement hormonal substitutif a vie est associé a I'ostéoporose précoce. Méme avec la motion
23.3967, il est fort probable que les parents regrettent leur décision.'® Avec la motion 22.3355, ces risques sont largement évités car et le personnel médical et les parents
disposent d’un cadre clair.

Par conséquent, la Suisse devrait soutenir I'interdiction des opérations chirurgicales médicalement reportables sur les enfants intersexes.

e Sur la base de ces preuves scientifiques et des recommandations de plusieurs associations médicales et de plusieurs organes législatifs, la Suisse devrait créer une politique claire en faveur des droits humains et de I'autonomie
corporelle des jeunes intersexes et interdire les opérations chirurgicales médicalement reportables sur les enfants intersexes.”
*  Nous demandons instamment au Conseil des Etats de voter en faveur de la motion 22.3355 et de rejeter la motion 23.3967.

* See InterAction Switzerland - Bern, March 30,2022 (page 2, accompanying measures to a legally binding ban: Switzerland must protect intersex children like all other children (https://www.inter-action-suisse.ch/de/aktuelles/strafrechtliches-verbot).
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