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Geschlecht: Einfache Fragen
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Geschlecht: Komplexe Antworten

Chromosomal

XX vs. XY
Hormonell

Ostrogen vs. Testosteron
Gonadal

Eierstdcke vs. Hoden
Genital

Vagina vs. Penis
Cerebral

vernetzt vs. lateralisiert
Psychologisch

emotional vs. rational
Somatisch

Kraft vs. Schwache
Sozial

Venus vs. Mars
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Geschlecht: Essentialistisches Modell
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Geschlecht: Axiome

. Es gibt nur zwei Geschlechter.

. Jede_r hat nur ein Geschlecht.
. Das Geschlecht ist unveranderbar.

. Kérpergeschlecht und
Geschlechtsidentitat stimmen Uberein.

. Geschlechtswechsel ist nur als P P
temporares Ritual akzeptabel, . pEane—
. Genitalien sind die essenziellen Indizien g | e
des Geschlechts.

. Jede Person muss einem Geschlecht
zuzuordnen sein.

. Die Dichotomie méannlich/weiblich ist
naturlich.
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Geschlecht: Dekonstruktivistisches Modell
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Geschlecht: Modellvergleich

Essentiell
Kategoriell
Binar
Kongruent

Linear
Starr
Pathogen

De-Konstruiert
Dimensional
DIVZEIES
Inkongruent
lterativ
Fluid
Salutogen
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Entwicklung «Geschlecht»: Zeitachse

« Ab Geburt: Spontanerregungen (insbes. wahrend

« 3-9 Mt: Fahigkeit zwischen den Kategorien «Mann»
des Saugens)

und «Frau» zu unterscheiden (Gesichtern,
Stimme)

+ =18 Mt: Bildung geschlechtsbezogener Erwartungen
Uber Gegenstande und Téatigkeiten

& -2.5J: Selbstberiihrungen/ Muskelspiele
=3 J: Verwendung geschlechtsbezogener o =3J: Beobachtung der Korperlichkeit der
Bezeichnungen beim Sprechen Eltern & Geschwistern
% 3/4 J: Kind «weiss», dass aus Madchen Frauen > Doktorspiele -
% 3/4J: Prasentation der eigenen Genitalien;

und aus Jungen Manner werden * . R
] ) Motorische Tatigkeiten
=4 ]J: Stereotypische Spiele

<+ 4/5J. Kind «weiss», dass situative Verdnderungen

(Kle_ider, Beruf) das Geschlecht nicht &6 Entstehung von Schamgefiihlen
beeinflusst > Distanzierung von Eltern
- Hinwendung zur Peer-Gruppe
% 8 J: Entstehung von ersten romantischen

Phantasien
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Entwicklung «Geschlecht»: Fakt oder Entwicklung?

FAmATIE

«Das Geschlecht ist ein biologisches Faktum. Ob
jemand ein Junge oder ein Madchen, ein Mann oder eine s s senson

/, Frau ist, lasst sich meist sehr genau aus den ausseren Psychologie
s Geschlechtsorganen schliessen (Scheide oder Penis)». der Personlichkeit
= (S.347) |

@ Springer

oEHA

«Das Erkennen des eigenen Geschlechts, von dessen
indee umamemitr - Stabilitat Gber die Zeit und verschiedene Situationen

hinweg, die Entwicklung von Vorstellungen, welche

Merkmale und Verhaltensweisen flr die beiden

_Ha,, Geschlechter angemessen sind, und der Erwerb des
N 17 ’{ entsprechenden Verhaltens sind wichtige
L0 D) Entwicklungsschrittex. (S.285)
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Entwicklung «Geschlecht»: Differenz oder Gemeinsamkeit?

T ——

Armnold Lohaus - Marc Vierhaus

Entwicklungs- vielerlei Hinsicht ahnlich sind, gibt es ganz offensichtlich
psychologie auch Unterschiede in ihrem Verhalten, die

s i . erklarungsbedurftig sind». (S.210)

| &) springer

oA

-
. -

‘
i

«Wenngleich Frauen und Manner, Madchen und Jungen in

«Unterschiede in den psychischen Funktionen von
Jungen und Madchen sind tatsachlich erheblich kleiner
und wesentlich weniger einflussreich, als die

Robert Siegler - Hancy Eisenberg
Judy DeLoache - Jenny Safiran

Geschlechterstereotypen es gemeinhin darstellen. (...)
Einige der grossten Geschlechtsunterschiede nach der im Kindes- und

Entwicklungspsychologie

Jugendalter

Pubertat betreffen Korperkraft, Schnelligkeit und
Korpergrosse». (S.610)
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Entwicklung «Geschlecht»: Dynamisches System

«Ein Mann oder eine Frau zu sein
bedeutet wesentlich mehr,
als nur verschiedene
Chromosomen, Gonaden,
Gonodukte oder Genitalien zu
haben.

Es ist ein basales, meist
unhinterfragtes
Selbstverstandnis, eine Seins- und
|dentitatsform». (S.97)

K.M. Beler H.A.G. Bosimski K. Loewit

Sexualmedizin

«Mann und Frau sind weder
Opfer ihrer Biologie als
Schicksal, noch sind sie eine
Tabula rasa, auf die erst die
Gesellschaft ihre Texte schreibt.
Die Interaktion von biologisch
Mdoglichem und Notwendigem mit
psychosozialen ermoéglichenden
oder behindernden Faktoren ist
ein Spezifikum menschlicher
Entwicklung. Kultur und Natur,
Anlage und Erziehung, sind
einander nicht ausschliessende,
sondern notwendig erganzende
und bedingende Mechanismen.
(S.104)
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Entwicklung «Geschlecht»: Bio-Psycho-Soziales Modell

Biopsychosocial Model of Health

Essentiell liness  Immunity De-Konstruiert
Kategoriell | Disability o) Dimensional
IE BloLoGicAL Divers

Kongruent /_/”/ Inkongruent
Linear A Mtitude /. lterativ
Starr I."!r Ec;::;: . HEALTH | Personality | Fluid

Pathogen L. sociAL PSYCHOLOGICAL Salutogen

I"\\ g Peer Group Self-esteemn

Self-control

b
x\\ He]ations]‘lips
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Situationen: Herausforderungen uberall
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Situationen: Interventionsmaoglichkeiten

Beo-
bachtend
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Situationen: Waitful-Watching-Strategie

s Grundannahme:

\/
0’0

Haltung:

Massnahmen:

Auf das Geschlecht kann VvONn aussen
Einfluss genommen werden

Unterstlitzung des Kindes in seiner geschlechtlichen
Entwicklung und Entfaltung

- LGB: bezlglich des Wunsches
des Kinds, die eigene sexuelle Identitat und Orientierung
ausdricken zu kdnnen

- Trans*/ Inter*: des in seinem

Wunsch nach einem vollstandigen Wechsel der
Geschlechtsrolle
- Alle: Thematisierung und mit dem Thema
«Geschlecht»
von stigmatisierenden Situationen
Reaktion bei diskriminierenden Episoden
Bestimmung eines Zeitrahmens
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Situationen: Affirmative Strategie

% Grundannahme:

% Haltung:

% Massnahmen:

Auf das Geschlecht kann zu keinem Zeitpunkt von aussen
Einfluss genommen werden

Forderung eines authentischen Geschlechtsselbst und
Sicherung sozialer Unterstitzung

- LGB: Unterstutzung des Kindes in seinem Wunsch, die eigene
sexuelle Identitat und Orientierung ausdriicken zu kénnen
- Trans*/ Inter*: Unterstitzung des Kindes in seinem Wunsch
nach einem vollstandigen Wechsel der
Geschlechtsrolle
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Situationen: Coming-Out — Phasen

Pra-Coming-out
Gefuhle des ,Andersseins*

Inting
Vergleiche mit der Peer-Gruppe
Abwehrmechanismen

Toleranz — Phase
Entwicklung eines Doppellebens

Bisexualitat/ Non-binary als
Zwischenphase?

Outing
Kommunikative Unsicherheiten
Achtung: Traumatisierung

Integrations — Phase
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Situationen: Affirmative Strategie

% Grundannahme:

% Haltung:

% Massnahmen:

Auf das Geschlecht kann zu keinem Zeitpunkt von aussen
Einfluss genommen werden

Forderung eines authentischen Geschlechtsselbst und
Sicherung sozialer Unterstitzung

- LGB: Unterstutzung des Kindes in seinem Wunsch, die eigene
sexuelle Identitat und Orientierung ausdriicken zu kénnen
- Trans*/ Inter*: Unterstitzung des Kindes in seinem Wunsch
nach einem vollstandigen Wechsel der
Geschlechtsrolle
- Alle: Thematisierung und Auseinandersetzung mit dem Thema
«Geschlecht»
Pravention von stigmatisierenden Situationen
Adaquate Reaktion bei diskriminierenden Episoden
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Situationen: Interventionsmaoglichkeiten

Beo-
bachtend
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Situationen: Folgen der korrektiven Strategie

LGB

Trans

Cis-/Hetero-

Studie

Bevdlkerung

Bevdlkerung

Bevdlkerung

Cochran et al. 2003

1 0f — 0, 0f — 0, 0
Depression 31% — 34% 30% — 64% 16.6% Hoffman et al. 2014
Suizidgedanken: Suizidgedanken: Suizidgedanken:
Suizidalitat 47% — 49% 45% — 77% 27-41% De Graaf et al. 2006
Suizidversuche: Suizidversuche: Suizidversuche: Testa et al. 2012
5% — 15% 28% — 52% 4.6%
.Ang.st-/ 306 — 1E% 17% — 68% 206 — 18% Cochran et al. 2003 Millet
Panikstérungen etal. 2017
PTSD- Smith et al. 2016
0, 0f — 0, ) )
(Symptome) 21% 18% - 61% 6.8% Reisner et al. 2016
Cochran et al. 2003
0f — [0) [0) o)
Alkoholkonsum 9% —12% 20.7% 7.8% Blosnich et al.2018
v - . 3% — 66% Guzman Parra et al. 2015
PerSO..nIIChkeltS ?7?? Cluster B 1t Hepp et al. 2005
storungen Cluster C © Heylens et al. 2014
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Situationen: Interventionsmaoglichkeiten

Beo-
bachtend
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Let's kids be kids
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Dr. med. D. Garcia Nufiez

\VJ el en Dan K = Universitatsspital Basel
. ¢ Spitalstrasse 21
far 4031 Basel

lhre Aufmerksamkeit & «ontakt: david.garcia@usb.ch
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