
39

ИНТЕРСЕКС:  
ОТ МИФА К РЕАЛЬНОСТИ

Интерсексы — это люди, обладающие врожденными половыми призна­
ками, которые отличаются от типично мужских и типично женских1 
половых признаков2. Одни варианты интерсексности3 заметны уже при 
рождении ребенка4, в то время как другие обычно не определяются до 
наступления полового созревания5, а некоторые из них могут быть обна­
ружены лишь случайно, например, во время хирургической операции или 
при посмертном вскрытии тела6. 

Интерсексность человека проявляется в виде нетипичного развития 
таких половых признаков, как: 
1.	 Кариотип. При интерсекс вариациях могут иметь место сочетание 

типичного для мужчин кариотипа XY с женскими наружными поло­
выми органами и развитием вторичных половых признаков по жен­
скому типу, сочетание типичного для женщин кариотипа XX с муж­
скими наружными половыми органами и развитием вторичных 
половых признаков по мужскому типу. Может иметь место нестан­
дартный набор половых хромосом (например, XXY), мозаицизм по 
половым хромосомам (XX/XY, X0XY и т.д.). 

1	 Здесь и далее понятия мужчина/мужское и женщина/женское используются в генетико-морфологическом 
и физиологическом смысле.

2	 S.E. Preves. Intersex and Identity: The Contested Self. Newark, 2003. P. 3-5; C. Harper. Intersex. Oxford, 2007. P. 2.
3	 О нетипичном развитии половых признаков см.: И.В. Голубева. Гермафродитизм (клиника, диагностиа, 

лечение). Москва, 1980. С. 15. В оригинале используется слово интерсексуальность, которое не рекомен­
дуется к употреблению из-за создания некорректных ассоциаций с сексуальным поведением человека.

4	 М.М. Асланян, О.П. Солдатова. Генетика и происхождение пола. Учебное пособие для студентов, 
обучающихся по направлению «биология». Москва, 2010. С. 23.

5	 М.А. Жуковский, Н.Б. Лебедев, Т.В. Семичева и др. Нарушения полового развития. Под ред. М.А. 
Жуковского. Москва, 1989. www.sohmet.ru/books/item/f00/s00/z0000043/st011.shtml (посещение 22.01.19).

6	 Report Says Stella Walsh; Had Male Sex Organs // The New York Times. 23.01.81. www.nytimes.com/1981/01/23/
sports/report-says-stella-walsh-had-malae-sex-organs.html (посещение 22.01.19).
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2.	 Развитие половых желез (яичек или яичников). В зависимости от 
вариации и каждого конкретного случая у интерсекса могут присут­
ствовать два яичка, два яичника, один яичник и один овотестис 
(гонада смешанного строения, содержащая как женскую, так и муж­
скую гонадальную ткани), одно яичко и один овотестис, два овотес­
тиса, одна гонада и один соединительнотканный тяж или два соеди­
нительнотканных тяжа. 

3.	 Внутренние половые органы. Их развитие может быть неполным или 
носить смешанный характер.

4.	 Наружные половые органы. Они могут иметь строение, промежуточное 
между типичными мужскими и типичными женскими гениталиями, 
например, микропенис, расщепленная мошонка и гипоспадия, увели­
ченный в размере фаллосообразный клитор и т.д.

5.	 Уровень половых гормонов в крови (например, у интерсексов с 
нечувствительностью к андрогенам при женском фенотипе наблю­
дается высокий уровень тестостерона и, напротив, низкий уровень 
тестостерона при вариации Клайнфельтера).

6.	 Вторичные половые признаки. Интерсексность на этом уровне про­
является в необычных комбинациях размера молочных желез, оволо­
сения, распределения жира, голосе и др.7

Термин интерсекс (от лат. inter — между и sexus — пол) в научный оборот 
в начале ХХ в. ввел американский биолог и эволюционист немецкого 
происхождения Рихард Гольдшмидт8. Однако вплоть до начала ХХI в. 
понятие интерсекс уступало в использовании понятию гермафродит9. 
Например, немецкий исследователь В. Дики отмечал, что: 

«гермафродитами» называют лиц с двуполым строением наружных 
гениталий. Все остальные формы врожденной патологии полового 
развития объединены терминами «интерсексуализм», «интерсексу­
альность», а лиц с таким состоянием называют «интерсексами»10.

7	 Н. Лавин. Эндокринология. Москва, 1999. С. 716-749.
8	 Р. Гольдшмидт. Механизм и физиология определения пола. Москва-Петроград, 1923.
9	 С.Ю. Калинченко, А.Н. Тюльпаков. Новая классификация заболеваний, связанных с нарушением 

формирования пола. Обсуждение международного консенсуса по пересмотру терминологии и 
классификации // Вестник репродуктивного здоровья, 2008. С. 48.

10	W. Dieke. Die antiken Hermaphroditen // Zentralblatt Gynäkologie, 1956. Bd. 78. S. 889.
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Нужно отметить, что в биологическом смысле «гермафродитизм» —  
такая особенность организма, при которой в нем одновременно функ­
ционируют и мужская, и женская репродуктивные системы, что невоз­
можно у человека11. Этимология слова гермафродит восходит к персо­
нажу древнегреческих мифов Гермафродиту, сыну Гермеса и Афродиты, 
«юноше необычайной красоты», который в возрасте 15 лет слился со 
своей возлюбленной Салмакидой в единое двуполое существо12. С тех пор 
как появился этот миф, интерсексов стали называть гермафродитами13. 
В течение длительного времени интерсексы оставались вне пределов 
компетенции врачей, тем не менее, в Древнем Риме и в средневековом 
мусульманском мире предпринимались попытки «излечить» их14. Выда­
ющийся врач Средневековья Абу Али ибн Сина писал: 

Гермафродит не имеет ни женских, ни мужских половых органов. 
Тем не менее некоторые из них имеют и женские, и мужские поло­
вые органы, но одни из них более скрытые и недоразвитые, нежели 
другие, и наоборот… Лечение заключается в иссечении более скры­
тых гениталий и лечении раны15.

В Древнем Риме, в Средневековье и в Европе Нового времени интер­
сексы могли быть отнесены как к мужскому, так и к женскому полу 
в зависимости от того, чего в них было больше — «мужского» или 
«женского»16. Известны многочисленные примеры судебных дел, в ходе 
которых обсуждался вопрос о принадлежности интерсекса к мужскому 
или к женскому полу, что было важно при решении многих вопросов, 
начиная вступлением в брак и заканчивая получением наследства и 
правом участвовать в выборах17.

11	Биологический энциклопедический словарь. Москва, 2006. 1 электрон. опт. диск (CD-ROM).
12	Овидий. Метаморфозы. Книга IV. Стихи 289-385. Москва, 1977.
13	A. Domurat Dreger. Hermaphrodites and the Medical Invention of Sex. Cambridge, MA, 1998. P.268.
14	С. Мусителли. Гермафродитизм и его хирургическое лечение от Аристотеля до XV века. Пер.  

А.А. Прасолова // Андрология и генитальная хирургия. 2006, № 4. С. 6–8.
15	Там же.
16	Гермафродиты (с юридич. точки зрения) // Энциклопедический словарь Брокгауза и Ефрона. Т. 8А (16). 

Санкт-Петербург. 1893. С. 536.
17	Там же.
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Тем не менее, в Европе раннего Нового времени родители детей с 
«двойственным строением наружных половых органов старались огра­
ничить их взаимодействие со сверстниками, избегали обращения к 
специалистам»18, поскольку это могло закончиться смертью ребенка-
интерсекса. Так, Мишель Фуко отмечал следующий исторический факт: 
«…в 1599 г. мы находим случай наказания гермафродита, осужденного 
как гермафродит и, кажется, ничем, помимо своего гермафродитизма, не 
отличившегося…»19

В 1601 г. врач Ж. Дювалю выступил одним из экспертов по делу некой 
Марии Лемарси, девушки-интерсекса, которую обвинили в сожительстве 
с женщиной и в сношениях с дьяволом. Однако Дювалю удалось спасти 
интерсекса от казни. В своей экспертной оценке он определил, что «она» 
определенно не является женщиной20.

До начала XVIII в. в России не обращали внимания на существование 
интерсексов. Позже интерсексов называли скопцами21 (так же, как и 
кастратов)22. В XVIII в. в России, вслед за Европой, интерсексов стали 
именовать гермафродитами, или живыми монстрами23. В первые деся­
тилетия работы Академии наук при Кунсткамере в качестве экспонатов 
обитали живые «монстры» — «гермафродиты». Российским исследо­
вателям М.В. Хартанович и А.Б. Радзюн удалось восстановить имена 
некоторых из этих «экспонатов» в государственных архивах: «Яков 
Васильев (ок. 1719–1737) был гермафродитом, при Кунсткамере зани­
мался кузнечными работами», но жалование Яков получал за службу в 
Кунсткамере «монстром». «Окончив жизненный путь, монстры продол­
жили служение науке… Яков Васильев скончался в 1737 г. “в той прежней 
своей болезни” и был анатомирован И.Г. Дювернуа»24.

18	Д.О. Иванов, Т.К. Мавропуло. Клинические рекомендации по ведению и терапии новорожденных с 
нарушением полового развития. Проект. Москва, 2016. C. 6.

19	См: К.Г. Юнг, М. Фуко. В классическую же эпоху преобладающим становится другой тип монстра: 
гермафродиты // Lektsii.org. С. 58. www.lektsii.org/6-31997.html (посещение 22.01.19).

20	J. Duval. Des hermaphrodits, accouchements des femmes, et traitement qui est requis pour les relever en sante et bien 
elever leurs enfants. Rouen, 1612. P. 383–447.

21	М.В. Хартанович, А.Б. Радзюн. О коллекции монстров Кунсткамеры Императорской академии наук 
XVIII века: от собирания до научного осмысления // Историко-биологические исследования. 2017. Том 9. 
№ 2. С. 40.

22	Г.В. Есипов. Докладная записка д. т. с. Трощинского, о скопческом ересиархе Кондратии Селиванове 
(1802 г.) // Исторический вестник. 1880. Т. 2. № 5. С. 198.

23	М.В. Хартанович, А.Б. Радзюн. Указ. соч.
24	Там же.
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После Революции 1917 г. положение интерсексов в России стало ме­
няться. В 1926 г. НКВД издает указ, который направлен на регулирование 
смены имени и юридического пола гражданами «с признаками гермафро­
дитизма», однако такое право могли использовать только те люди, которые 
прошли экспертизу врача и подтвердили свой «преобладающий пол». В 
течение последующих десяти лет было рассмотрено несколько десятков 
подобных обращений25. Однако в 1930-е гг. ситуация изменилась — поли­
тика государства была направлена на возвращение патриархального 
понимания семьи, а интерсексность, как проявление индивидуальности 
и разнообразия, перестала соответствовать советским порядкам и совет­
скому коллективизму26. 

В конце 1950-х гг. врачи вернулись к теме интерсексности27. Институт 
экспериментальной эндокринологии и химии гормонов Академии Меди­
цинских Наук СССР начал проводить длительные наблюдения над 
интерсексами, а также осуществлять хирургические вмешательства и 
разрабатывать протоколы гормональной терапии и психосексуальной 
адаптации. Они сопровождались изменениями в законодательстве, каса­
ющимися исправления «фамилии, имени и отчества в связи с изменением 
пола (у гермафродитов)»28.

Примерно в те же годы в США был разработан протокол, который 
на долгое время стал образцом «лечения» интерсексов у западных 
врачей. Заключался он том, чтобы как можно раньше оперировать детей-
интерсексов и воспитывать их как представителей выбранного врачом 
пола. Американский исследователь Шерил Чейз отмечает по этому поводу 
следующее: 

Протокол о лечении детей-интерсексов основан на убеждении, что 
детей нужно избавить от муки жить уродцами или даже от осозна­
ния, что они родились уродцами. Этот документ, ставший известным 
как протокол об «оптимальном поле воспитания», был предложен 

25	D. Healey. Bolshevik Sexual Forensics: Diagnosing Disorder in the Clinic and Courtroom, 1917-1939. DeKalb, IL, 
2009.

26	Там же.
27	Н.Е. Савченко. Гипоспадия и гермафродитизм. Минск, 1974. С. 7.
28	Правила изменения, дополнения и исправления записей актов гражданского состояния. Министерство 

юстиции СССР, 1977. www.businesspravo.ru/Docum/DocumShow_DocumID_33511.html  
(посещение 22.01.19).

А
лин Якоб



44

психологом Джоном Мани, который в 1965 г. основал клинику поло­
вой идентичности имени Джона Хопкинса, специализирующуюся 
на транссексуальной хирургии. Протокол Мани призывал медиков 
проводить хирургическую коррекцию гениталий интерсексуаль­
ных младенцев и запрещал семьям обсуждать состояние ребенка —  
из страха, что ребенок будет расти, сомневаясь в своей половой 
идентичности29.

В отличие от западных стран, в советской медицине до 1990-х гг. 
не существовало единого общепринятого стандарта «лечения» интер­
сексности30, а после развала СССР российские врачи приняли западные 
подходы и стандарты.

В 2006 г. Американской академией педиатрии было предложено заме­
нить понятие гермафродитизм на нарушение формирования пола (НФП) —  
disorder of sex development (DSD). Медицинское сообщество приняло этот 
термин, и в течение последних 12 лет он успешно используется врачами 
по всему миру31. Именно к этой группе «нарушений» врачи относят такие 
вариации, как синдром Свайера, полную и частичную нечувствительность 
к андрогенам, смешанную и полную дисгенезию гонад и т.д.32 Все интерсекс 
вариации являются врожденными33. 

В большинстве случаев при интерсексных состояниях врачи рекомен­
дуют проводить различные хирургические операции в соответствии с 
внешними половыми органами34. К сожалению, такой подход приводит 
к возникновению проблем с гендерной идентичностью во взрослом 
возрасте. Так, согласно некоторым данным, 

29	E. Weil. What if It’s (Sort of) a Boy and (Sort of) a Girl?// The New York Times. 24.09.06. www.nytimes.
com/2006/09/24/magazine/24intersexkids.html. Цит.по: Argento Vivo. (То ли) мальчик, (то ли) девочка — ну 
и что?// Самость. www.samost.org/history/190 (посещение 22.01.19).

30	Л.Л. Либерман. Врожденные нарушения полового развития. Ленинград, 1966. С. 19.
31	С.Ю. Калинченко, А.Н. Тюльпаков. Новая классификация заболеваний, связанных с нарушением фор­

мирования пола. Обсуждение международного консенсуса по пересмотру терминологии и класси­
фикации // Вестник репродуктивного здоровья, 2008. www.endocrincentr.ru/sites/default/files/specialists/
science/clinic-recomendations/ferm.pdf (посещение 22.01.19).

32	H.J. Chang, R.D. Clark & H. Bachman. The phenotype of 45,X/46,XY mosaicism: an analysis of 92 prenatally 
diagnosed cases. www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1683543/ (посещение 22.01.19).

33	См., например: Л.Л. Либерман. Указ соч. С. 5; M. Bauer, et. al. Intersex Genital Mutilations Human Rights 
Violations Of Children With Variations Of Sex Anatomy. www.intersex.shadowreport.org/public/2014-CRC-
Swiss-NGO-Zwischengeschlecht-Intersex-IGM_v2.pdf (посещение 22.01.19).

34	Критерии клинической диагностики и выбор лечебной тактики у пациентов с неопределенностью пола 
// Урология. Саратовский научно-медицинский журнал. 2010. Том 6. № 1. C. 181.
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примерно 60 % пациентов с дефицитом 5α-редуктазы, которым был 
установлен женский пол в младенчестве, имели признаки вири­
лизации в период полового созревания и идентифицировали себя 
как мужчины. Среди пациентов с синдромом частичной нечувст­
вительности к андрогенам, дефектами синтеза андрогенов и не­
полной дисгенезией гонад, неудовлетворенность выбранным полом 
отмечалась примерно у 25 % лиц (как мужчин, так и женщин)... 
Имеется высокий риск наличия гендерной дисфории у пациентов 
с высокой степенью вирилизации и выбранным женским полом, 
независимо от кариотипа35.

Таким образом, часто возникает ошибочная идентификация паспорт­
ного пола не только при рождении, но и после хирургической «норма­
лизации пола», которая влечет за собой необоснованное назначение 
терапии36.

Одним из самых распространенных представлений об интерсексе 
является миф о том, что интерсексные люди всегда бесплодны. В дейст­
вительности во многих случаях интерсексные люди способны иметь детей 
даже без помощи врачей, в частности, при таких вариациях, как гипос­
падия37 и врожденная гиперплазия коры надпочечников38. Во многих 
случаях, когда интерсексы с функционирующими гонадами не могут стать 
родителями естественным путем, они могут стать родителями с помощью 
вспомогательных репродуктивных технологий39.

Несмотря на то, что интерсексы кажутся невидимой группой людей, 
согласно некоторым оценкам, от 0.7%40 до 2%41  людей планеты имеют 

35	Д.О. Иванов, Т.К. Мавропуло. Клинические рекомендации по ведению и терапии новорожденных с 
нарушением полового развития. Проект. C. 45. www.raspm.ru/files/pol.pdf (посещение 22.01.19).

36	Критерии клинической диагностики... Там же.
37	J.С. Singh, V.R. Jayanthi, G. Gopalakrishnan. Effect of hypospadias on sexual function and reproduction // Indian 

Journal of Urology. 2008. Vol. 2. P. 249–252.
38	H. Remde, et. al. Fertility and Pregnancy in Primary Adrenal Insufficiency in Germany // Hormone and Metabolic 

Research. 2016. Vol. 48 (5). P. 306-311.
39	И.И. Витязева, И.И. Бармина, Н.Ю. Прудникова. Использование методов вспомогательных 

репродуктивных технологий в лечении пациенток с гипогонадотропным гипогонадизмом // Репро
дуктивные технологии сегодня и завтра. Материалы XXIII Международной конференции Российской 
ассоциации репродукции человека (4-7 cентября 2013 г., Волгоград). Волгоград, 2013. C.23. www.rahr.ru/d_
pech_mat_konf/Tezis_2013.pdf (посещение 22.01.19).

40	A. Fausto-Sterling. Sexing the Body: Gender Politics and the Construction of Sexuality. New York, 2000. P. 51.
41	M. Blackless, et. al. How sexually dimorphic are we? Review and synthesis // American Journal of Human Biology. 

2000. Vol. 2 (2). P. 151-166.
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ту или иную интерсексную вариацию. Американская психологическая 
ассоциация отмечает, что каждый 1500-й младенец может родиться с 
гениталиями, которые трудно однозначно определить как мужские или 
как женские42. Некоторые из этих вариаций довольно распространены. 
От 0.2% до 1% мужчин имеют гипоспадию43, с синдромом Клайнфельтера 
рождаются от 0.1% до 0.15% мальчиков44.

26 октября 1996 г. в Бостоне напротив площадки ежегодной конферен­
ции Американской академии педиатрии состоялась первая демонстрация 
за права интерсексных людей45. С появлением Интернета и распростра­
нением концепции прав человека по всему миру начали формироваться 
национальные и международные правозащитные группы интерсексов. В 
постсоветском пространстве ситуацией с интерсекс-людьми занимаются, 
к примеру, такие организации как Ассоциация русскоязычных интерсекс-
людей, Egalite Intersex Ukraine и др.46 

Главными целями интерсекс-движения являются признание необхо­
димости особой защиты прав интерсексных людей, прекращение прак­
тики ненужных и калечащих медицинских вмешательств в организм ин­
терсексных детей, и создание системы помощи специалистам, которые 
помогают интерсекс-людям47.

42	Answers to Your Questions About Individuals With Intersex Conditions // American Phychological Association. 
www.apa.org/topics/lgbt/intersex.pdf (посещение 22.01.19).

43	Hypospadias // MedScape. www.emedicine.medscape.com/article/1015227-overview; Facts about Hypospadias 
// Centers for Disease Control and Prevention. www.cdc.gov/ncbddd/birthdefects/hypospadias.html (посещения 
22.01.19).

44	J.K. Morris, et. al. Is the prevalence of Klinefelter syndrome increasing? // European Journal of Human Genetics. 
2008. Vol. 16 (2). https://www.nature.com/articles/5201956 (посещение 22.01.19).

45	С момента этой демонстрации 26 октября считается Днём осведомленности об интерсекс; см.: www.
intersexday.org/en/max-beck-morgan-holmes-boston-1996 (посещение 22.01.19).

46	См. например: Intersexions Project. www.intersexionsproject.eu/en/intersex-map; Ассоциация русскоязычных 
итерсекс людей. www.arsintersex.org; Egalite Intersex Ukraine. www.facebook.com/IntersexUkraine 
(посещения 22.01.19).

47	Vienna Statement. 28.04.17. www.intersexday.org/en/vienna (посещение 22.01.19). 
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