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QUEER I TRANSSEKSUALNOSC.
TRANSSEKSUALIZM W KONTEKSCIE TEORII QUEER

Gléwnym celem artykutu jest ukazanie ztozonoS$ci problematyki transseksualnosci. Au-
torka szczegolnie zwraca uwage na kwestie teoretyczne zwigzane z badaniem, definiowaniem
transseksualnosci. Ukazuje takze, jak badania nad transseksualizmem ewaluowaly w czasie,
w jaki sposob dyskurs medyczny zdeterminowat postrzeganie tego zjawiska. Podkreslone tu
zostaje to, ze transseksualno$é nie daje si¢ w prosty sposob przedstawié za pomoca jedne;j,
wybranej teorii. Specyfika transseksualnosci komplikuje odczytywanie tego zjawiska poprzez
pryzmat feminizmu, socjologii ciata czy teorii queer.

Gloéwne pojecia: transseksualno$é; transgenderyzm; dyskurs medyczny; teoria queer; toz-
samos¢; ciato.

Transseksualno$é jako przedmiot badan

Transseksualno$¢ jest czym$ wielowymiarowym, czyms$ czego sposob analizy
1 postrzegania ewaluuje wraz z poglebianiem wiedzy. Jest to zjawisko, ktore okresla
si¢ jako niezgodnos¢ pici psychicznej z plcig biologiczng czy inaczej — jako dez-
aprobate ciata, a w szczegolnos$ci fizycznych aspektow plei. Sposob analizowania
i badania transseksualnosci zostat silnie zdominowany przez jego medyczne ujgcie.
Stephen Whittle ukazuje, ze badajac transseksualnos$¢ nalezy pamigtac o trzech kon-
strukcjach: karnoprawnej, medycznoprawnej i spotecznej. Konstrukcja karnoprawna
wywodzi si¢ z poczatkdw XX wieku, kiedy to wszelkie odstepstwa od ustalonych
spotecznie norm postrzegano jako dewiacje i poddawano sankcjom prawnym.
Wspoblczesnie jest to stanowisko anachroniczne. Konstrukcja medycznoprawna
to rozpatrywanie transseksualnosci jako konkretnych przypadkéw klinicznych, ze
szczegblnym akcentem na jednostke chorobowa, ktorg nalezy poddac¢ okreslonym
procedurom diagnostycznym, terapeutycznym czy wreszcie chirurgicznym. Jest
to stanowisko, ktore rozwineto sie¢ w latach siedemdziesiatych XX wieku. Ostat-
nia z wymienionych przez Whittle konstrukcji to ujecie spoteczne — wrazliwe na
doswiadczenia konkretnych osob, humanizujace dyskurs transseksualnosci poprzez
zaakcentowanie indywidualnych przezy¢ (por. Whittle 2002: xx).

Jednak od poczatku zwrocenia uwagi na transseksualno$¢ zjawisko to stato
si¢ polem badawczym medycyny. Dyskurs medyczny wyksztalcit specyficzne dla
siebie nazewnictwo, okreslajac zespot dezaprobaty plci jako transseksualizm'. Na
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'W ponizszym artykule bede stosowaé okreslenie ,.transseksualno$¢” jako wyraz wspotczesnego
dyskursu, wywodzacego si¢ ze Srodowiska osob trans, natomiast tam, gdzie pisz¢ o dyskursie me-
dycznym, w celu zaakcentowania tego, bede postugiwac si¢ pojeciem ,.transseksualizm”.
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gruncie medycyny wypracowano sposob definiowania, jak tez — z czasem — dia-
gnozowania specyficznych doswiadczen osob transseksualnych. Uznano, ze naj-
bardziej adekwatng forma leczenia transseksualizmu jest operacyjna zmiana pfci,
tak by dopasowac ciato do tego, jak sie pacjent/ pacjentka okresla. W celu potwier-
dzenia tozsamosci plci, prawidlowego jej rozpoznania przez osoby transseksualne,
rozwinigto szereg metod diagnostycznych majacych sprecyzowac jej biologiczne
oznaki. Zatozono bowiem, ze przyczyna transseksualizmu ma podtoze biologiczne
i powigzana jest z oddziatywaniem hormonéw w zyciu ptodowym?. Endokryno-
log, Henry Benjamin w 1979 roku opracowat i opublikowat standardy opieki nad
osobami transseksualnymi. Standardy wydawane sg w postaci dokumentu, ktory
doczekat sie kilku aktualizacji okreslajacych, jakiej opieki 1 wsparcia potrzebuja
osoby transseksualne czy, szerzej to pojecie rozumiejac, osoby transgenderowe?.
Benjamin byl bez watpienia pionierem badan medycznych nad transseksualizmem,
a zarazem rzecznikiem uznania transseksualizmu jako jednostki chorobowej. Po
blisko trzydziestu latach badan nad transseksualno$cia, w 1980 roku Amerykanskie
Towarzystwo Psychiatryczne wpisato transseksualizm do rejestru chorob. Okreslo-
no, ze transseksualizm to zaburzenie identyfikacji ptci, w ktorym osoba nie utozsa-
mia swojej pici psychicznej z picig anatomiczng. Ktos, kto rodzi si¢ w ciele megz-
czyzny, moze postrzega¢ siebie jako kobietg. Analogicznie osoba, ktora rodzi si¢
jako kobieta, moze si¢ identyfikowa¢ jako mezczyzna. Konsekwencja zdefiniowa-
nia i sformalizowania choroby byto zmonopolizowanie wiedzy o transseksualizmie
przez dyskurs medyczny. Prowadzono badania, analizowano historie pacjentow,
opracowywano procedury leczenia, spierano si¢, czy osoby takie nalezy operowac,
czy nie (Bienkowska 2012: 57-68).

Przez lata uznawano jednak, ze osoby transseksualne daza do operacyjnej zmiany
plci. Wszelkie odstgpstwa od tego schematu marginalizowano uznajac, ze jesli kto$
nie poddaje si¢ interwencji chirurgicznej, by dopasowac swoje ciato do ptci psychicz-
nej, nie jest tzw. prawdziwym transseksualista (czy prawdziwg transseksualistka).
Na poczatku lat dziewigcdziesiatych XX wieku w srodowisku osob transseksualnych
toczyta si¢ dyskusja dotyczaca tej kwestii. Powstat wtedy tzw. transseksualny funda-
mentalizm, czyli stanowisko uznajgce, ze kazda osoba musi si¢ kategorycznie okre-
sli¢ w binarnym systemie ptci, a wszelkie odstepstwa od tej normy s zle postrzegane.

2 Szerzej na temat etiologii transseksualno$ci pisze migdzy innymi Matgorzata Fajkowska-Stanik
w Transseksualizm i rodzina. Przekaz pokoleniowy. Jednakze warto takze zauwazy¢, ze tzw. teoria
plci mozgu, na podstawie ktorej thumaczy si¢ transseksualizm, jest obecnie krytykowana. Teoria ta
wywiedziona przez neurologdw uzasadniata transseksualizm zréznicowaniem w objegtosci jadra de-
morficzno-plciowego. Jednakze dalsze badania prowadzone przez neurologéw podwazaty jej prawo-
mocno$¢. Anne L. Lawrance, doktor medycyny zajmujaca si¢ transseksualnoscia, krytycznie odnosi
si¢ do stosowania tej teorii do wyjasniania etiologii transseksualizmu (por. http://www.annelawrence.
com/twr/brain-sex_critique.html).

3Do 2012 roku ukazalo si¢ siedem wersji tego dokumentu. Wydawane sg one przez The World
Professional Association for Transgender Health (WPATH). W wersji z 2001 roku termin transseksu-
alizm zostat poszerzony i odniesiono zalecenia do 0sob transgenderowych, nie za$ wylacznie trans-
seksualnych.
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W zwigzku z tym osoby transseksualne kategorycznie musza ,,uporzadkowac” swoje
ciata tak, by pasowaty do odpowiedniej kategorii (Mitsuhashi 2003; za: Itani 2011:
291-292). Jednakze postulaty fundamentalnego transseksualizmu zostaly odrzuco-
ne, z czasem uznano, ze nie wszystkie osoby trans musza podda¢ si¢ operacjom.
W srodowisku 0sob trans pojawily si¢ postulaty zmiany terminologii, sposobu opi-
su i mowienia o transseksualnosci. Zaczgto unikaé terminu ,,zmiana plci”’, a w jego
miejsce zaproponowano uzywanie innych okreslen, takich jak ,,dopasowanie ptci”
czy ,,uzgodnienie pici™*. Analogicznie termin ,,transseksualizm” zostat wyparty przez
takie okreslenia jak: transseksualnos¢, transptciowos$¢ czy transgenderyzm. Uznano,
ze okreslenie transseksualizm jest §cisle powigzane z medycznym dyskursem, naka-
zujacym wrecz chirurgiczng zmiang pfci, natomiast okreslenie transseksualnos¢ jest
pojeciem migkkim, chetniej wspotczesnie przyjmowanym w sSrodowisku osob trans-
seksualnych czy, szerzej, transgenderowych. Okreslenia transptciowos$¢, transgende-
ryzm majg znacznie szerszy kontekst. Funkcjonujg one w jezyku polskim w sposob
réwnolegly. By¢ moze jest to konsekwencja rdznicy jezykowej. W jezyku polskim
stowo pte¢, domyslnie, jest odnoszone do pici biologicznej oraz pici spoteczno-kul-
turowej. W jezyku angielskim te dwie kategorie sa rozroznialne pojeciowo jako sex
i gender. Niemniej jednak pojecia transptciowosci, transgenderyzm majg charakter
parasolowy — obejmuja szereg réznych zjawisk wykraczajacych poza tzw. binarny
system plci, naruszajacych tym samym normy pitci funkcjonujace w danej kulturze.
Steven Seidman zaznacza, ze termin transptciowosci jest wspotczesnie przejawem
odrzucenia wszelkich normatywnych praktyk tozsamo$ciowych opartych na norma-
tywnych odmianach pici kulturowej (por. Seidman 2012: 145).

Teoria transgenderowosci —
dekonstruowanie dyskursu medycznego

Transseksualno$¢ poddawana jest naukowej analizie od lat piecdziesigtych XX
wieku. Jest to przede wszystkim wiedza rozwijana i poglebiana przez dyskurs me-
dyczny, ujmujacy transseksualno$¢ we wilasciwy (specyficzny) dla siebie sposob.
Okresla si¢ w nim transseksualizm jako jednostke chorobowa, ktorej definiowa-
nie osadzone jest w konteksScie binarnego systemu plci i $cislego powigzania ciata
z plcig. Binarny system ptci powoduje, ze spolecznie uznawane sa jedynie dwie,
wykluczajace si¢ ptci — albo jest si¢ kobieta, albo me¢zczyzna. Idac dalej — ciato, jego
cechy anatomiczne determinujg to, czy jest si¢ postrzeganym przez otoczenie jako
kobieta czy jako mezczyzna. Jest to tzw. ,,oczywisto$¢”, opisana juz migdzy innymi
przez Harolda Garfinkla w Studiach z etnometodologii (2007), czy rozwini¢ta przez

4 Aktualnie w Polsce, w tle prac nad ustawa, ktora regulowalaby standardy prawne i medyczne
zwigzane z transseksualnoscia, toczy si¢ dyskusja nad zastosowaniem terminéw ,,zmiana” i ,,uzgod-
nienie” ptci. W projekcie opracowanym przez rzad funkcjonuje zwrot ,,zmiana plci”, a w projekcie,
ktory wyptynal z srodowiska oséb transseksualnych postuluje si¢ uzywanie terminu ,,uzgodnienie
plci”. Kwestia ta byla burzliwie dyskutowana w czasie konsultacji spotecznych, odczytywania pro-
jektu rzadowego na konferencji w Ministerstwie Sprawiedliwosci, w listopadzie 2013 roku.
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wspotczesne etnometodolozki, Suzanne J. Kessler i Wendy McKenna (2000). Prze-
konanie, ze istniejg wylacznie dwie pici, powoduje silng presje¢, jakiej poddawane
sa osoby transseksualne. Presja ta polega na wymogu jednoznacznego okreslenia
si¢ w ktorej$ z kategorii. Dyskurs medyczny, ze swoim normalizujacym podej$ciem
dawal/daje idealne narzedzie naprawy sytuacji, ktéra wykracza poza 6w binarny
sposob dzielenia plci.

Sposob definiowania transseksualnosci na gruncie medycyny zawazyt na tym, jak
przez szereg lat postrzegano to zjawisko rowniez w obrebie nauk spolecznych. Stad
tez mozna zaryzykowac tezg, ze dotychczasowa wiedza naukowa dotyczaca transsek-
sualnosci jest jednak wiedza dos¢ wybiorcza. Skupiono si¢ bowiem na diagnozowa-
niu, wskaznikach, sposobach leczenia, ,,naprawiania” (por. Bienkowska 2012: 57-76)
Wyjscie poza medyczng analiz¢ zaczeto z czasem nasuwac coraz wigcej kontrowersji
zwiazanych z tym, jak postrzegana jest transseksualnos¢. Przy blizszym poznaniu
zjawisko to okazato si¢ zagadnieniem, ktore jest, w zasadzie, czubkiem gory lodowe;j.
Mozna je analizowac poprzez ukazywanie wielu kontekstow teoretycznych i prak-
tycznych, z jakimi jest powigzane i jakie na nie (to zjawisko) oddziatujg. Jednym
z czynnikéw sktadajacych si¢ na te konteksty, jest wiedza, jaka posiadamy (zaréwno
w ramach akademii, jak i wiedzy potocznej) o tym, czym jest transseksualnosc.

Spoteczne wyobrazenie o transseksualnos$ci wcigz jest silnie obarczone stereo-
typowym odbiorem Innego, a fakt, iz méwimy o jednej z kategorii, ktore wcho-
dza w obreb mniejszosci seksualnych, nadaje temu zjawisku jeszcze dodatkowe;j
pikanterii. W ujeciu teoretycznym transseksualnos$¢ jest zjawiskiem, zmuszajagcym
do glebszej refleksji wszystkich tych, ktorym kwestie genderowe wydaja sie, w ja-
kikolwiek sposob, oczywiste.

Julie L. Nagoshi i Stephan/ie Brzuzy analizuja zakres teorii transgenderowosci
jako stosunkowo nowej orientacji czy perspektywy. Ukazuja one jej znaczenie za-
rowno w sensie praktycznym — wytycznych do pracy z osobami transgenderowy-
mi, jak i teoretycznym — ukazujacym wielowatkowos¢ toczacych sie tu rozwazan.
Z jednej strony mowa tu o specyfice pracy socjalnej z osobami transgenderowymi,
ich unikatowym doswiadczeniu budowania, kreowania wlasnej tozsamosci, wykra-
czajgcej poza utarte schematy pici. Z drugiej za§ zwraca si¢ uwage na problemy
w konsolidacji dzialan osob transgenderowych z przedstawicielami innych opre-
sjonowanych spotecznie grup (por. Nagoshi i Brzuzy 2010: 431). Autorki zwracaja
uwagg na istotng kwesti¢ pojawiajacg sie¢ w literaturze naukowej. A mianowicie na
trudnosc¢ rozpatrywania szczeg6lnie transseksualnosci w obrebie takich ujec jak teo-
ria feminizmu czy teoria queer. Warto tu zaznaczy¢, ze badaczki piszg réwnolegle
o osobach transgenderowych i transseksualnych, dostrzegajac specyfike transseksu-
alnosci. Akcentujg to, ze szczegolnie transseksualno§é wikta rozwazania o plynnosci
tozsamosci. Czasami postrzega si¢ osoby transseksualne jako takie, ktore maja swoja
konkretng tozsamosc¢ plci skorelowang z postrzeganiem ciata. Ewentualna ptynno$é
transseksualnej tozsamosci kojarzona jest z procesem tranzycji, a wigc dostosowy-
wania ciata do tozsamosci pici osoby transseksualnej. Tym samym zaktada sie, ze
po zakonczeniu tranzycji osoba transseksualna uzyskuje statg tozsamos¢, czy idac
dalej, przestaje by¢ osoba transseksualna (por. tamze, s. 432). Jest to jednak, w moim
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przekonaniu, klasyczne, mocno osadzone w medycznym dyskursie, postrzeganie
transseksualno$ci. Proba odejscia od tego jest migdzy innymi postugiwanie si¢ ter-
minem transgender, ktory zdecydowanie podkresla plynnos¢ w okreslaniu siebie,
wyjscie poza binarny system plci. W rzeczywistosci wspolczesne badania nad trans-
seksualnoscig odczarowuja mit ,,statej tozsamosci” pokazujac szereg bardzo réznych
strategii, jakimi w swoim doswiadczeniu pici postuguja si¢ osoby transseksualne.
Wiasciwie nawet stosowane w obrebie dyskursu medycznego klasyfikacje transsek-
sualizmu akcentujg, ze transseksualizm to nie jest jedynie silne dgzenie do operacyj-
nej zmiany plci. Nie zawsze tak jest. W klasyfikacji Benjamina mowa o trzech typach
(postaciach) transseksualnosci:

1) typie heteroseksualnym — czuje si¢ 1 zyje jak mezczyzna (lub odpowiednio
kobieta), domaga si¢ od otoczenia akceptacji tej roli, ubiera si¢ w stroje ptci
przeciwnej;

2) typie posrednim (migdzy transseksualizmem a transwestytyzmem) — jednostka
zaburzona emocjonalnie, pragnie leczenia hormonalnego 1 zmiany ptci, ale nie
zawsze operacji, catkowicie odrzuca psychoterapie;

3) calkowicie rozwinigtym transseksualizmie — jednostka gleboko zaburzona
emocjonalnie, zyjaca w poczuciu dezorientacji, domaga si¢ chirurgicznej
zmiany pfci, ktora jest jedynym celem zycia, pragnie funkcjonowac jako osoba
odmiennej ptci w kazdym aspekcie zycia (Fajkowska-Stanik 2001: 33).

Innego typu podziat transseksualizmu zaproponowat seksuolog Kazimierz Imie-
linski (1990), wyrdznit on trzy grupy transseksualistow w zaleznosci od przebiegu
zaburzenia:

1) przebieg tagodny — osoba nie domaga si¢ wszystkich operacji, wystarcza jej
poczatkowe etapy leczenia, czasem samookaleczenie, nie zawsze pragnie
sprostowania aktu urodzenia;

2) przebieg ostry — osoba pragnie zmiany plci operacyjnie i poprzez zmiang aktu
urodzenia;

3) przebieg posredni — sktada si¢ z poprzednich stadiéw, poczatkowo przez wie-
le lat dominuje forma tagodna, ktéra dos¢ nagle przechodzi w faze ostra, na
przyktad na skutek poznania mozliwosci chirurgicznej zmiany ptci (por. Bien-
kowska 2012: 41).

Trzecim, polemicznym, sposobem kategoryzowania typdéw transseksualizmu
jest podziat zaproponowany przez Roberta Stollera, ktory wyrdznit transseksualizm
pierwotny i wtorny. Typ pierwotny pojawia si¢ w okresie dziecinstwa, nie przybiera
postaci transwestytyzmu. Typ wtorny ujawnia si¢ wytacznie u mezczyzn, poczat-
kowo jako transwestytyzm lub homoseksualizm. Jednak, jak podkresla Matgorzata
Fajkowska-Stanik, podziat ten budzi szereg kontrowersji, cho¢by ze wzgledu na po-
mini¢cie kobiet w typie wtornym (por. Fajkowska-Stanik 2001: 34-35).

Kazda z przytoczonych klasyfikacji zostala wypracowana w ramach me-
dycznego, klasycznego, ujecia transseksualnos$ci. Uwage skupiat oczywiscie typ
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transseksualizmu niebudzacy kontrowersji, jasno i precyzyjnie lokujacy si¢ w bi-
narnym systemie pici i deklarujacy che¢ definitywnego ,,uporzadkowania” swo-
jej sytuacji. Pozostale typy postrzegane byty jako, w pewnym sensie, niezupetnie
transseksualne. Jednakze uwazam, ze warto si¢ im doktadniej przyjrzeé, gdyz wia-
$nie te typy, wczesniej marginalizowane w dyskursie transseksualno$ci, ukazuja
ptynnos$¢ tozsamosci, réznorodnos¢ strategii radzenia sobie z wlasnym doswiadcze-
niem. Zepchnigte poczatkowo na margines zostaly zauwazone przez badaczy z pola
nauk spotecznych, ktorzy zaczeli podkreslac, ze transseksualno$¢ niekoniecznie
musi oznacza¢ silne dazenie do operacyjnej zmiany pici. Réwniez we wlasnych
badaniach czgsto spotykatam si¢ z osobami, ktore okreslaty siebie jako osoby trans-
seksualne, ale nie przechodzity procesu chirurgicznej zmiany ptci’. Podyktowane to
byto wieloma réznymi wzgledami, ktore okreslitam jako spoteczne koszty wiklaja-
ce indywidualne decyzje. Osoby, z ktérymi przeprowadzatam wywiady swobodne,
moéwity o tym, ze ich decyzja, by pozosta¢ w ciele, ktore nie wyraza ich poczucia
ptci, wynika z relacji ze szczego6lnie bliskimi osobami. W jednym przypadku byta to
opowies¢ o samotnie wychowywanej corce, w innym relacja z zona, ktora akcepto-
wata zachowanie swojego partnera. Sporadycznie par¢ 0sob mowigc o swoim ciele
podkreslato, ze nie czuje do niego nienawisci. Jest to ciato, o ktore dbaja, traktuja
jak dane od losu, potrzebne.

Transseksualno$¢ wikta relacje migdzy plcig biologiczng a kulturowa. Mozna
zaryzykowac stwierdzenie, ze wiedza, jaka plynie z transstudiéw, uniewaznia sens
rozumienia ptci w dychotomiczny/ rozdzielny sposob. Odwotam si¢ tu do stow Joan-
ny Bator, ktora we wstepie do ksiazki Ucielesnienia I1. Ple¢ migdzy ciatem i tekstem
wykazuje, ze dwudziestowieczna debata, spory migdzy zwolennikami esencjalizmu
i konstruktywizmu dzi$ juz sg przesztoscia, bowiem badania nad Innymi, wymyka-
jacymi si¢ prostym kwalifikacjom, badania nad tym, czym w ogole jest pte¢, uka-
zaly, ze traktowanie tych kategorii rozdzielnie jest btedne. Autorka przywoluje tu
metafory rosyjskich matrioszek i wstggi Mobiusa — stosowane przez Ann Fausto-
-Sterling oraz Elizabeth Grosz. Metafory te maja symbolizowac, ze plec jest wie-
lowymiarowa, wielowarstwowa, a zarazem, tak jak wstega Mobiusa, kwestionuje
podzial i oddzielne analizowania ciata i kultury (Bator 2008: 10—12). Bator ukazuje,
ze klasyczne juz rozwazania o relacji plci biologicznej 1 kulturowej poszty w strong
roznicowania Innego:

teoria queer i1 feminizm, studia lesbijskie i gejowskie oraz antropologia ,,gender” czy naj-
nowsza dyscyplina akademicka, zwana transstudiami, wciaz daja nowe przyktady ciata i plci
relatywizujacych i podwazajacych dominujacy dyskurs kobiecosci i mgskosci jako przeciw-
stawnych kategorii (2008: 9).

5 Odwotujg si¢ tu do badan empirycznych, ktore realizowatam w latach 2002-2011. Badania te
skoncentrowane byty na indywidualnym i spotecznym aspekcie tozsamosci osob transseksualnych.
W ramach badania zrealizowatam 23 wywiady z osobami transseksualnymi, analizowatam rowniez
dane zastane, w postaci blogow, forow dyskusyjnych, prac dotyczacych transseksualizmu. Zwiencze-
niem tych badania jest ksiazka Transseksualizm w Polsce. Wymiar indywidualny i spofeczny przekra-
czania binarnego systemu pici wydana w 2012 roku.
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Jak podkresla Sally Hines, medycyna nadal utrzymuje usankcjonowang w latach
siedemdziesigtych XX wieku etiologi¢ transseksualnosci ktadaca nacisk na niedo-
stosowanie ciata od psychiki (por. Hines 2008: 109). Powoduje to stosowanie narra-
cji niewlasciwego ciata i ktadzenie akcentu na leczenie transseksualizmu w sposob
chirurgiczny. Na analogiczng kwesti¢ zwraca uwage Marcin Rzeczkowski ukazujac,
jak osoby transseksualne wpadaja w t¢ putapke dostosowujac si¢ do klasycznych juz
oczekiwan lekarzy.

Glowny problem diagnozy transseksualizmu polega na tym, ze wizerunek podrgczni-
kowego, typowego transseksualisty uksztaltowat si¢ w latach 80. wraz z poczatkiem terapii
transseksualizmu w Polsce, bazuje za$ na pochodzacej z lat 60. skali Benjamina, analogicznej
do — réwniez ocenianej jako przestarzata — skali Kinseya. Typowy transseksualista jest zatem
heteroseksualny, nienawidzi swojego ciata, a zwlaszcza narzadéw piciowych, dazy wiec do
pelnej korekty plci, od dziecinstwa wie tez, kim naprawdg jest. Nadto Harry Benjamin (1966)
wprowadzit pojecie nieoperacyjnego transseksualisty, czyli osoby, ktora jest niedostatecznie
transseksualna: za mato nienawidzi swojego ciata, jest biseksualna lub homoseksualna, nie dazy
do korekty narzadéw plciowych, jej zachowania nie s typowe dla przedstawicieli plci, z ktora
si¢ utozsamia. Tak ujety transseksualizm jest pochodng heteronormatywizmu: osoba transsek-
sualna co prawda wylamuje si¢ ze schematu, jednakze w glebi duszy jest typowym heterosek-
sualista, tyle ze zamknietym w ciele innej pici. Ktos, kto jest za mato heteronormatywny, jest
tez w tej perspektywie za mato transseksualny i od wigkszosci lekarzy nie dostaje pozytywnej
diagnozy. Oznacza to brak szans na korekte plci, co dla osob transseksualnych jest wyrokiem
dozywocia w znienawidzonej, obcej roli (Rzeczkowski 2011).

Rzeczkowski, bazujac na wtasnych obserwacjach srodowiska transseksualnego
konkluduje, ze wiele os6b odgrywa lub udaje przed ekspertami kogo$, kto ma pa-
sowa¢ do wizerunku ,,wlasciwego” transseksualizmu. Wszystko po to, by dostac¢
pozadane zaswiadczenia pozwalajace na dalsze kroki prawne czy medyczne. Jego
zdaniem prawdziwy obraz transseksualizmu jest wiec przemilczany. Stanowi tabu.
Na podstawie wtasnych badan okre§lam taka postawe mianem ,,maski transseksual-
nosci”, czyli postugiwania si¢ oficjalnym, czgsto jednak stereotypowym, wyobraze-
niem na temat transseksualnosci, przekazywaniem standardowych informacji. Posta-
wa taka wynika, moim zdaniem, z obawy, ze jakakolwiek informacja odbiegajaca od
utartej juz wiedzy o transseksualnosci budzi obawe o wlasng wiarygodnos$¢ w oczach
ekspertow. Stwarza to sytuacje btednego kota. Eksperci niedostrzegajacy tego zjawi-
ska nie zdaja sobie sprawy, ze sa w specyficzny sposob wprowadzani w btad. Osoby
transseksualne zas, odbiegajace, w jakikolwiek sposob, od standardowego, utrzymy-
wanego przez ekspertow obrazu transseksualnosci maja (moga mie¢) watpliwosci,
czy ich transseksualnos¢ uzyska legitymizacje w trakcie rozpoczynania tranzycji,
kiedy to potrzebna jest opinia biegltych sadowych, a wigc tzw. ekspertow.

Miedzy esencjalizmem a konstruktywizmem

Feminizm, zaréwno jako ruch spoteczny, jak i nurt intelektualny jest szczegolnie
zainteresowany ciatem. Cialo, odwotywanie si¢ do jego fizycznosci i wigzanie z nim
okreslonych predyspozycji psychicznych, stanowito podstawe dyskredytowania
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kobiet w strukturze spotecznej (por. Gajewska 2008: 69). Feminizm zwraca uwage
na ciato jako podstawe budowania koncepcji podmiotu. Szczegolnie widoczne jest
to w esencjalistycznych koncepcjach teorii podmiotowosci.

Zainteresowanie feministycznych teorii cialem kobiety jako istoty charakteryzujacej sig¢
przede wszystkim zdolnoscia do prokreacji (ktora to wysuwano na czoto w patriarchalnych
systemach mysli) prowadzito sita rzeczy do innych silnie z tym zwigzanych kwestii, jak plciowa
tozsamo$¢, roznica plciowa, rodzaj (gender), kategoria kobiety i kobieca podmiotowos¢ (Hyzy
2003: 17).

Feministyczne teorie podmiotowosci odwotuja sie do tego dualizmu, podwazaja
go, badz przedefiniowuja, wychodza od ciala kobiety, aby wskazaé jej inno$¢ od
mezcezyzny. Koncepcje te nazywane sa feminizmem korporalnym, w obrgbie ktorego
mozna wyrdézni¢ dwa podejscia: esencjalne i konstruktywistyczne Pierwsze opierajg
si¢ na biologicznym, uniwersalnym, ptciowym i poprzedzajacym spoteczne wpltywy,
elemencie decydujacym o ksztalcie, do ktorego dopiero pozniej zostala przypisana
pte¢ spoteczna czy kulturowa tozsamos$¢ plciowa. Esencjalizm zaktada istnienie cze-
gos takiego jak ,,natura kobiety”. Drugie podejscie — konstruktywistyczne krytykuje
podejscie pierwsze, odrzuca istnienie jakichkolwiek uniwersalnych, substancjalnych
cech, ktore mialtyby decydowac o rodzajowej przynaleznosci cztowieka. W konstruk-
tywizmie mowi si¢ o podmiocie w liczbie mnogiej ,,kobiety”, zamiast ,,kobieta”, by
zaakcentowac, ze nie mozna mowic o kobiecie w ogole, ze w tej kategorii mamy do
czynienia ze znacznymi spotecznymi i kulturowymi roznicami. Konstruktywizm za-
ktada kulturowo-spoteczng konstrukcje kategorii kobiety i megzczyzny, spotecznego
wyobrazenia o tym, co oznacza bycie osoba okreslonej pici.

Osadzenie transseksualnosci w dyskursie medycznym podkresla esencjalistycz-
ne uje¢cie zagadnienia. Transseksualizm jest tu definiowany poprzez pryzmat ciata
i $cisle z nim utozsamiany. W takim rozumieniu osoba transseksualna to ktos, kto
odczuwa silng potrzebg dopasowania swojego ciata do psychiki, kto$, kto wiasna
sytuacje definiuje (wylacznie) poprzez cialo. W specyficzny sposéb esencjalizm
komplikuje rozpatrywanie transseksualizmu z perspektywy teorii feminizmu. W ob-
rgbie feminizmu ugruntowanego esencjalistycznie doszto do silnego wykluczenia
transseksualnych kobiet. Wérdd badaczek pojawita sie ostra polemika, dotyczaca
tego, czy osoby transseksualne, ktore rodza si¢ w meskim ciele, a czuja si¢ kobietami
(transseksualizm typu m/k), moga by¢ w ogole uwazane za kobiety i czy moga one
(te osoby) przynaleze¢ do organizacji kobiecych®. Gléwng podstawg wykluczenia
jest fakt, ze osoby te nie urodzily si¢ jako biologiczne kobiety i nie zostaty jako
kobiety wychowane. Czg$¢ koncepcji feministycznych opiera si¢ na przekonaniu
o istnieniu esencjalistycznie pojmowanej ,,natury kobiecosci”. W mysl esencjalizmu,
by by¢ kobieta, nalezy si¢ nig urodzi¢, a nastepnie zosta¢ odpowiednio zsocjalizowa-
ng. Janice Raymond w pracy Transsexual Empire (1979) pisata:

¢ Co zaskakujgce, feministki negujace transseksualno$¢ wypowiadajg sie jedynie o transseksuali-
zmie typu m/k nie dostrzegaja transseksualizm typu k/m, kiedy to osoba rodzi si¢ w kobiecym ciele,
podczas gdy czuje si¢ mezczyzng.
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My wiemy kim jestesmy. Wiemy, ze jesteSmy kobietami, ktore urodzily si¢ jako kobiety
z zenskimi chromosomami i anatomia, a takze byly$my, badz nie, zsocjalizowane do bycia
normalnymi kobietami. Patriarchat traktowal nas i bedzie nas dalej traktowat jako kobiety.
Transseksualistki nie maja takiej samej (jak genetyczne kobiety — M.B) historii (1979: 114, za
Hird 2002: 583).

Pojawia si¢ tu silnie zaakcentowane rozroznienie na naturalne kobiety oraz trans-
seksualistki, traktowane jako kto$ inny. Stanowczo wyrazity to Bernice L.Hausmann
oraz Catherine Millott. Ukazaty one, ze transseksualizm jest produktem patriarchal-
nego systemu i wytworem chirurgii oraz endokrynologii (por. Hird 2002: 583—584).
Joanna Mizielinska wskazuje, ze zaréwno lesbijki, jak 1 feministki, wykluczajac oso-
by transseksualne z kategorii kobieco$ci opieraja si¢ na zalozeniu dychotomicznego
podziatu plci, przy jednoczesnym uznaniu, ze pte¢ kulturowa jest determinowana
przez pte¢ biologiczng (por. Mizielinska 2004: 167—-168). Pojawienie si¢ 0sob trans-
seksualnych w ruchach feministycznych, bazujacych na esencjalistycznej koncepcji
podmiotowosci, traktowane jest jako wejscie mezczyzn do tych ruchéw. Wskazuje
to, ze osoby transseksualne typu m/k, po catym procesie zmiany plci, nie sg tu po-
strzegane jako kobiety, lecz nadal jako mezczyzni (por. tamze, s. 169).

Tak specyficzne pojmowanie transseksualnosci nie bedzie juz mialo miejsca
w tych ujeciach, ktore odrzucaja esencjalistyczng koncepcje podmiotowosci. Abstra-
hujac od feminizmu mozna postawi¢ pytanie, czy transseksualizm moze by¢ trakto-
wany jako zjawisko przechylajace szalg sporu miedzy esencjalizmem a konstrukty-
wizmem na rzecz ktoregokolwiek z nich. Wydaje mi si¢ bowiem, ze mozna zupetnie
inaczej spojrze¢ na transseksualno$¢, a mianowicie zalozy¢, ze narracja ciata jest
narracja narzucong przez medyczny dyskurs, ale niekoniecznie jedyng stuszng. By¢
moze to spoteczenstwo poprzez swoja kulture, a wigc migedzy innymi szereg norm,
wzorow zachowan, wiedzg potoczng, wplywa na to, jak postrzega si¢ ciato, pte¢
i relacje migdzy nimi.

Transseksualno$¢ jest szczegdlnym zjawiskiem. Z tego tez wzgledu w rozwa-
zaniach nad tozsamoscia plci jest czesto marginalizowana. Zwraca na to uwage Ki
Namaste piszac wrecz o niemoznosci dopuszczenia do glosu tozsamosci transseksu-
alnej, gdyz podwazytaby wiar¢ w binarny podzial na m¢skie—zenskie, homo—hetero
(Namaste 1996: 201-206). Transseksualnos¢ stawia takze pod znakiem zapytania
wszelkie przyjete do tej pory zatozenia dotyczace spoteczno-kulturowej konstrukeji
plci, opartej na biologicznej binarnosci plci z jednej strony, a z drugiej — dazac do
dostosowania ciata do wyobrazenia o sobie wskazuje na silne znaczenie ptci biolo-
gicznej. Nalezy si¢ jednak zastanowi¢, czego to dowodzi. Wydaje mi si¢, ze osoby
transseksualne poruszajac si¢ w spoteczenstwach, w ktorych zaktada sie, ze ple¢
biologiczna i kulturowa musza wystepowac lacznie, 1 by¢ tylko kobiece lub tylko
meskie (czyli nie dopuszcza si¢ innych kombinacji, typu meskie ciato, kobieca pteé
kulturowa itd.) starajg sie, by do tego schematu dopasowac swoje ciato. Konieczno$¢
zachowania adekwatno$ci miedzy plcig biologiczng a kulturowa dziata jak spoteczna
presja: ,,jeste$ kobieta, musisz mie¢ cialo kobiety”. Ttumaczy to dazenie do opera-
cyjnej zmiany plci przez osoby transseksualne w kulturze euroatlantyckiej i brak
takiego dazenia w tych kulturach, ktore nie wigza pici biologicznej z kulturowa i nie
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bazuja na binarnym podziale plci. Sa to te wszystkie kultury, w ktorych wystepuje
instytucja tzw. trzeciej plci’.

Jay Prosper analizujac proces medykalizacji transseksualnosci, uzywa okresle-
nia ,,narracja ciala”, akcentujac to, jak poprzez wyglad ciata, specyficzna z nim gre
transseksuali$ci/ki stale udowadniajg, kim naprawde sg (Prosper 1998: 120). Ciato
poprzez swoja zewnetrznos¢, widocznos$¢, wyeksponowanie w kulturze wspotcze-
snej staje sie medium, za posrednictwem ktorego prezentuje si¢ Swiatu to, kim si¢
jest. Stanowi ono wazny element kreowania samego siebie i etykietowania innych.
Dyscyplina ciata, jaka narzuca wspoétczesny dyskurs, akcentuje, jak ma wyglada¢
tzw. normalne cialo, oraz jak ma si¢ ono wpisywa¢ w konwencjonalne postrzeganie
ptci w ramach binarnego podziatu na to, co kobiece i mgskie. ROwnocze$nie kwestia
relacji cialo — tozsamos¢ — normatywnosé (dyscyplina ciala) ukazuje, jak juz ciato
moze wyznacza¢ komu$ miejsce po stronie mniejszosci spotecznych®. Doskonale
przedstawil to Erving Goffman (2005) w pracy Pigtno. Rozwazania o zranionej toz-
samosci. Powiazanie ciala z normatywnoscia identyfikacji ptci wiedzie dalej, Antho-
ny Giddens porusza problem relacji intymnos$ci w kontekscie demokracji. Odnosi on
to do sposobow ujmowania binarnego podziatu kobiecosci i mgskosci odwotujac si¢
do polityki zycia.

,,Binarny kod meskosci i kobieco$ci, ktory praktycznie nie dopuszcza nic posrodku, przy-
porzadkowal pte¢ spoleczng plci biologicznej tak, jakby bylo to jedno i to samo” (Giddens
2006: 233).

Giddens zaznacza, ze mimo liberalizacji norm zwigzanych z wygladem czy stro-
jem, wcigz jednak wymaga si¢ jasno$ci co do tego, czy dana osoba jest kobieta,
czy me¢zezyzng (por. 2006: 234). Giddens podaza w swoich dalszych rozwazaniach
w strone hipotetycznego modelu obuptciowosci, traktujac go jako pewna ideg, nie
za$ rzeczywisty dylemat. Niemniej jednak dostrzega on pewng niedoskonatos¢, wy-
rw¢ w binarnym kodzie i pojawiajace si¢ problemy konkretnych osoéb z ulokowa-
niem si¢ nim.

Zawirowanie wokot ciala definiujacego pleé

Badania nad transseksualnos$cig stale kraza wokot kwestii ciata i cielesnosci plci.
Jak zauwazaja Nagoshi oraz Brzuzy (2010: 435) dyskurs ciata w naukach spotecz-
nych koncentruje si¢ na tym, ze cialo jest obiektem w procesach spotecznych. Jednak
ich zdaniem badania nad transgenderyzmem ukazuja, ze cialo jest glebiej, w bardziej
zawily sposob zaangazowane w relacje spoleczne. Ciato uczestniczy w dziataniach

7 Zagadnienie to zostalo opisane mi¢dzy innymi przez Monike Bear (2004), Krzysztofa Arcimo-
wicza (2006, 2008).

8 Problem ten dotyczy oczywiscie nie tylko 0séb transseksualnych, ale w ogodle wszystkich osob,
ktorych cialo nie odpowiada temu, co spoteczenstwo okresla w kategoriach normalnosci/oczywisto-
$ci. W zaleznosci od otwartosci spoleczenstwa w roézny sposob moga by¢ postrzegane osoby, ktore
majg inny kolor skor czy te, ktore poruszaja si¢ na wozkach inwalidzkich itp.
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spotecznych przez wyznaczanie ram/ granic w interakcjach. Ich zdaniem, ciato jest
wiec nie tylko obiektem, ale i generuje spoteczne dziatania.

Przez lata utarto si¢ schematyczne myslenie o transseksualnosci, zdominowane
przez dyskurs medyczny, gdzie transseksualizm, rozpoznany i opisany jako jednost-
ka chorobowa, stal si¢ czyms, co wykracza poza normg, jednak jest wyleczalne.
Wyleczalne, to znaczy mozliwe do znormalizowania wedtug obowiazujacego w spo-
leczenstwie sposobu postrzegania meskosci czy kobiecosci — silnie powigzanych
z fizjologia ciata. W efekcie przez lata uznawano, ze jedyng i stuszng §ciezka poste-
powania jest chirurgiczna interwencja pozwalajgca na dopasowanie ciata do psychi-
ki. Wspotczesnie taki sposob myslenia o transseksualnos$ci jest charakterystyczny
dla transseksualnego fundamentalizmu.

Dostrzeganie tylko dwoch plci, pojmowanych kategorycznie w §cisle okreslony
i powigzany z fizycznoS$cig ciata, jest czyms, co w klasyczny sposéb porzadkuje
rzeczywisto$¢ spoteczng, ale nie pozwala na jej pelne rozpoznanie. Spycha czgs¢
0s0b, zapewne w sensie liczebnym mniejszo$¢, na margines. Kiedys wszelkie oso-
by, ktorych nie dato si¢ w prosty sposdb umiesci¢ w rozdzielnych kategoriach:
,kobieta”, ,,mezczyzna”, okreslano mianem dewiantéw i tworzono procedury ich
leczenia. Wspotczesnie, migdzy innymi w ramach teorii queer, podwaza si¢ sys-
tem, za pomocg ktorego dokonywato si¢ takich normalizacji. Nie oznacza to, ze
osoby transseksualne ,,nagle” przestang dazy¢ do zmiany swoich ciat, dostosowy-
wacé ich do plci, z jaka si¢ identyfikuja. Taka potrzeba wsrod czgsci osob trans-
seksualnych istnieje i zapewne istnie¢ bedzie. Oznacza to natomiast, ze dostrzega
si¢ 1 uznaje takze prawa tych osob, ktore nie chca, badz nie moga, zmieniaé si¢
fizycznie. Wspodlczesnie w narracji transseksualno$ci rezygnuje si¢ tym samym
z okres$lenia ,,zmieni¢ pte¢” na rzecz ,,uzgadniania plci” — zmiana nazewnictwa
nie jest tylko zabiegiem stylistycznym. ,,Zmiana” to odrzucenie czego$ i przyje-
cie w to miejsce czego$ innego. Termin ,,zmiana” zawiera w sobie pewna ostros¢
postawienia sprawy, rozgraniczenia od siebie czego$, a rownoczesnie sugeruje,
ze osoba transseksualna to kto$, kto zmienia ,,ja” — podczas, gdy de facto jedy-
nie dostosowuje niepasujacy element do ,,ja”. Osoby transseksualne postuguja sie
roznymi okresleniami, by to nazwacé, czgstym jest mowienie bylem/ bylam kims
uwiezionym w obcym ciele. Okres$lenie ,,uzgodnienie ptci” ma wydzwigk znacznie
bardziej migkki, ,,uzgodnienie” to wypracowanie wigzacego konsensusu, to roz-
strzygnigcie konkretnej sprawy.

Problematyczno$¢ uplciowienia ciata porusza bardzo wyraznie osoba transsek-
sualna:

Transseksualizm jako taki nie polega zatem na wstrecie do swojego ciata, a zwtaszcza narza-
dow piciowych (to bylyby raczej objawy dysmorfofobii), lecz na poczuciu tozsamosci ptciowe;j
niezgodnej z tymze cialem. Sama nienawi$¢ jest za$ produktem kulturowym, zinternalizowa-
nym przekonaniem, ze o pici §wiadczy posiadane ciato, czy wreez: pte¢ narzadéw piciowych.
Transmezczyzna nie dlatego czuje si¢ upokorzony, gdy ludzie widza jego piersi, ze te piersi sa
wstretne same w sobie, lecz dlatego, ze piersi przypisywane sa kobietom i podlegaja ocenie,
a on kobietg nie jest i nie chce by¢ tak postrzegany” (Rzeczkowski 2011).
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Autor powyzszych stow trafnie oddaje istote przesunigcia akcentu w badaniach
nad transseksualizmem. Stanowisko takie podwaza radykalne postrzeganie transsek-
sualizmu poprzez atawistyczne uczucia wobec ciata, z jakim si¢ dana osoba rodzi.
Odrzucenie tego typu narracji daje mozliwo$¢ nowej interpretacji tego zjawiska, co
dzieje sie w zasadzie od paru zaledwie lat’. Wspolcze$nie mozna zaobserwowad
Scieranie si¢ klasycznego, sztywnego postrzegania transseksualno$ci z ujeciem bar-
dziej elastycznym, afirmujacym, niektadacym nacisku na operacyjng zmiane pici.

Jak pisze Hines, operacyjna zmiana pici, postrzegana jako dopasowanie ciata do
gender, klasyczna metoda ,,leczenia” transseksualizmu:

stoi w opozycji do poststrukturalnych koncepcji i do teorii queer, gdzie wszystkie genderowe
i plciowe tozsamosci zostaja denaturalizowane, za$ poje¢cie autentycznosci ulega dekonstrukc;ji.
Wiele debat z zakresu badan nad transgender dotyczyto pogodzenia sprzecznosci mi¢dzy anali-
z3 transgender opartg na dekonstrukcji a reprezentacja sztywnej tozsamosci w wielu transgen-
derowych biografiach (Hines 2008: 109).

Hines podkresla, ze narracja niewlasciwego ciata wynika z medykalizacji do-
swiadczen osob transseksualnych ukazujac, ze by¢ moze owa narracja powoduje
niedostrzeganie catej ztozonosci problemu, jakim jest tozsamo$¢ transseksualna.

Teoria queer a transseksualizm

Nowe $wiatlo na zagadnienie tozsamo$ci rzuca teoria queer. Cho¢ teoria ta wy-
korzystywana jest gtéwnie do analizy tozsamosci plci 1 tozsamosci seksualnych, to
jednak warto sig jej przyjrze¢ w szerszym kontekscie jako teorii tozsamosci w ogole.
Prekursorka teorii queer jest migdzy innymi Judith Butler, ktora analizujac pojecie
tozsamosci seksualnej stwierdza, ze mamy do czynienia z pewnym rodzajem he-
teroseksualnej matrycy warunkujacej zachowania jako kobiece i meskie, jako he-
teroseksualne i homoseksualne, stanowiacej wzor do okreslania tego, co normalne
i nienormalne na zasadzie dychotomii. Definiuje ona matryce jako:

Ujecie wewnatrzpsychicznych procesow jako polityki powierzchni ciata otwiera mozliwo$é
zredefiniowania kulturowej ptci — opisania jej jako dyscyplinarnego wytwarzania fantazmatycz-
nych figur poprzez gr¢ obecnosci i nieobecnosci na powierzchni ciala oraz jako konstruowania
ciala okreslonego ze wzgledu na kulturowa pteé¢ poprzez seri¢ wykluczen i zaprzeczen, zna-
czacych nieobecnosci. Co jednak lezy u podstaw widocznego i ukrytego tekstu ,.ciala poli-
tycznego™? Jakie to zaskakujace prawo decyduje o cielesnej stylizacji kulturowej pici, a takze
fantazmatycznych i fantastycznych figuracjach ciata? (Butler 2008: 245).

®W rozmowie z seksuologiem, ktory jest jedng z kilku osob w Polsce podejmujgcych prace
z osobami transseksualnymi, poruszylam przypadek osoby transseksualnej, ktora nie zdecydowata
si¢ na operacyjng zmiang plci glownie z uwagi na posiadane dziecko. Seksuolog ten blyskawicz-
nie zakwestionowat transseksualnos¢ tej osoby stwierdzajac, ze ,,gdyby byla trans, nie databy sobie
zrobi¢ dziecka’. Byta to dla mnie wypowiedz zdumiewajaca, bowiem po przeprowadzeniu wywiadu
z ta osoba nie mialam najmniejszych watpliwosci co do tego, ze rozmawiam z mg¢zczyzna, tyle ze
w kobiecym ciele. Radykalna wypowiedz seksuologa ukazuje sil¢ schematycznego, medycznego dia-
gnozowania transseksualizmu rodem z lat siedemdziesigtych XX wieku.
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Butler postuluje wyjscie poza te matryce — subwersje, czyli cos, co bedzie tamac
opresyjne normy zwigzane z plcia i seksualnoscia. Subwersja wprowadza nowe wat-
ki, nowe formy jezykowe. Burzy stary, normatywny porzadek spoteczny. Przyktadem
subwersji jest performans, jakim jest gra drag queen lub drag king. Subwersja jest
iluzja, jaka te postaci stwarzajg, odgrywajac osoby plci, ktorej nie s3. Graja oni na
tyle $wietnie, ze obserwujac ich wystep widz przestaje mysle¢ o tym, ze aktor udaje,
kogos, kim nie jest. W ten sposob performans demistyfikuje tradycyjne pojmowanie
kobiecosci i meskosci, ukazuje, jak iluzoryczne moze by¢ to, co postrzegamy.

Wedlug Butler drag queen ujawnia normatywng strukture prezentacji pici kulturowej, obna-
zajac jej sztuczno$¢. Przez odegranie na scenie ,,kobiecosci” drag queen pokazuje, w jaki sposob
pte¢ kulturowa jest przez nas na co dzien wcigz na nowo tworzona i podtrzymywana, obrazuje
proces cytowania norm pici. Zjawisko drag ujawnia zatem sztuczno$¢ konstruktu ,,meskosé”
czy ,.kobieco$¢” (Mizielinska 2004: 210).

Butler podwaza wiele klasycznych zatozen feminizmu, neguje réwniez natu-
ralno$¢ pfici biologicznej, ukazujac ja jako konstrukt kulturowy. Uzmystawia ona
czytelnikowi, odwolujac si¢ do Michela Foucaulta, w jaki sposob dziata matryca
heteroseksualna istniejaca w dominujacej kulturze, wymuszajaca na jednostkach
stosowne zachowania, wlasciwe odgrywanie bycia kobieta badZ mezczyzna. Roz-
wazania teorii queer czy koncepcja performatywnosci ptci Butler moga si¢ wyda-
wa¢ akademickimi debatami, ktore nie maja przetozenia na codzienne zycie osob
z zaburzeniem identyfikacji pici. Osoby te zdaja si¢ mowic¢ o tym, ze chcg by¢ po
prostu ,.kobietami” badz ,,m¢zczyznami” i definiujg to na og6t tak, jak definiuje to
spoteczenstwo. Jednakze mozna przyja¢ zatozenie, ze jesli w spotecznej wyobraz-
ni sposdb myslenia o pici, podziale plci ulegnie modyfikacji (a jest to mozliwe),
to — tym samym — osoby transseksualne nie beda odczuwac juz tak silnej presji,
by radykalnie si¢ wpisywa¢ w dychotomiczny podziat ptci. Rozerwanie powiazania
ciata i ptci, cho¢ zdecydowanie burzy istniejacy porzadek spoleczny, otwiera tym
osoba zupehnie inng $ciezke jakosci zycia. Pozwala przede wszystkim na odejscie od
etykiety choroby, zaburzenia, czego$, co jest nie normalne.

Osoby transseksualne ,,prowokuja” nie tylko ponowne przemyslenie tozsamosci
pfci, ale takze wszelkich utartych normalizacji tozsamosci przyjetych w spoteczen-
stwie. Poprzez swoja Innos¢, przekraczanie binarnego, opartego na naturalizmie
podziatu pici, transseksualistki/ transseksualisci budza zaskoczenie, tamig schematy,
jesli nie ulegajg narracji przemilczenia i nie ukrywajg swojej tozsamosci. Transtozsa-
mos¢ jest czyms, co silnie ukazuje ptynnos¢, hybrydalnosé, taczenie w sobie dwoch
antagonistycznych $wiatdw w sposob wykraczajacy poza spoteczne oczywistosci.
Analizujac transseksualno$¢ i sytuacje osob transseksualnych w Polsce skupiatam
si¢ poczatkowo w swoich badaniach na wymiarze indywidualnym, na subiektyw-
nych do$wiadczeniach osob, ktore braty udziat w moim badaniu. Wielokrotnie by-
tam przez osoby trans dopytywana, czy dla mnie, jako badaczki, naukowca oni/one
sg osobami transseksualnymi, skoro... tu padaty rozne dopowiedzenia, dookreslenia
tego, kim oni/one sg. Dotyczyto to gtéwnie tego, ze byly to osoby, ktore nie poddaty
si¢ chirurgicznym zmianom, badZz dopiero rozpoczynaly swoja wedrowke. Osoby
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te nie byly pewne tego, czy dla eksperta, kogos$ kto reprezentuje §wiat nauki, ich
niejasny status nie wyklucza ich z badania. Bylo to tez specyficzne legitymizowanie
wlasnej tozsamosci. Z perspektywy transseksualnego fundamentalizmu mozna by
przyjaé ostre, rozstrzygajace kryterium tego, kto jest osobg transseksualng. Jednak-
ze bytoby to — po pierwsze — catkowite zignorowanie indywidualnych dylematow,
rozterek, trudnosci, z jakimi boryka si¢ czes$¢ transseksualnych oséb. Po drugie, by-
loby to na pewno zamknigcie pewnej szerszej perspektywy, ktéra umozliwia wyjscie
poza medyczny dyskurs. W klasycznych i wcigz dominujacych ujeciach postrzega
si¢ transseksualnos¢ w kategoriach zjawiska ,,czarno-bialego”, gdzie istnieje jedynie
rozlaczna alternatywa ,,kobieta” — ,,megzczyzna”. Tymczasem rzeczywistosc jest bar-
dziej ztozona. Kiedy udaje si¢ w badaniach uchwycic to, co jest poza konwencjonal-
ng opowiescia transseksualistki/ty, mozna zobaczy¢, ze opowies¢ o znienawidzonym
ciele nie musi stanowi¢ gtéwnej osi narracji transseksualizmu. Te sytuacje doskonale
oddaje wypowiedz jednego z moich rozmowcow, ktory, rozwijajac kwestie zwigzane
z plcig i jej cielesnoscig zauwaza, ze nie definiuje sam siebie poprzez pte¢ (fizyczna):

Raczej to tematyka badan mnie tam skierowata. Mysle, ze jest to kwestia bycia odbieranym
przeciwnie niz by sie chcialo (...) Nie wydaje mi sie, zebym czesciej skupiat sie na swojej pici.
To, ze sig do niej odnosze jest wynikiem wiasnie innego traktowania mnie przez otoczenie. M.in.
dlatego ja osobiscie, i mysle, ze inni rowniez, dgze do tego zeby by¢ odbieranym tak, jak tego
chee, czyli akurat w moim przypadku jako mezczyzna. (B, TS k/m).

Przywotana wypowiedz oddaje to, z czym spotkatam si¢ w trakcie realizacji ba-
dan. Czg$¢ osob, kiedy wypowiada si¢ na temat swojej cielesnosci, postrzega ja jako
co$ wtornego, co$ na czym skupiaja swoje okreslanie tozsamos$ci dopiero w kon-
takcie z ekspertami prowadzacymi diagnostyke czy innego rodzaju badania. Mozna
wiec zalozy¢, ze gdyby zawiesi¢ przekonanie o binarnym podziale ptci, opartym na
ciele, mozna by ustysze¢ opowiesci tych wszystkich osob, ktore nie odczuwaja po-
trzeby wpisywania si¢ w ten system, ale poddajg si¢ (mniej lub bardziej) spotecznej/
kulturowej presji by tak uczynic.

Czasami mozna spotkac si¢ z okresleniem transtozsamos¢, ktore jest rozumiane
jako dogodna forma okreslenia siebie dla tych wszystkich osob, ktore wyszty poza
binarny podziat ptci.

Transtozsamos¢ jest obecnie dostgpna prawie wszedzie i niemal dla kazdego, kto nie odnaj-
duje si¢ w roli piciowej otrzymanej w dniu urodzin, lub czyja tozsamos$¢ ptciowa nie miesci si¢
w wykluczajacych kategoriach , kobiety” i ,,m¢zczyzny” narzuconych przez instytucje spotecz-
ne (Stryker i Whittle 2006: xi).

Pojecie to jest wzglednie nowa zbitka stow, ktora w jezyku angielskim stosowana
jest czasem zamiennie ze stowem transseksualizm'?. W moim przekonaniu potrakto-
wanie tych pojec jako synonimow nie jest jednak stuszne. Odsytaja one do roznych,
cho¢ powigzanych ze soba, obszarow doswiadczen, odmiennie rozktadaja badaw-
cze akcenty. Giddens ukazujac relacje migdzy cialem i $wiadomos$cia podkresla, ze

10 Por. www.dana-international.net/transeng.html/ (dostep 10.01.2012).
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nieustannie dokonujemy pracy nad kontrola ciata i wyrazu twarzy, a fakt, ze jest
to glteboko w nas zakorzenione powoduje, ze tego nie zauwazamy (Giddens 2001:
86). W przypadku osob transseksualnych mozna powiedzie¢, ze mamy do czynie-
nia z w pelni §wiadomym kreowaniem wlasnego ciala oraz wizerunku. Tak dalekiej
dbatosci o kazdy detal, kazdy kawatek ciata nie do§wiadcza chyba nikt inny (moze
za wyjatkiem drag queen czy drag king). Nie ma tu miejsca na jakakolwiek przypad-
kowos¢ czy niedociagniecia, ktore moglyby podwazy¢ posiadang pte¢. Warto jednak
podkresli¢, ze by¢ moze jest to efekt odpowiadania na wyzwanie stawiane przez
spoteczenstwo, nie zas$ istota transseksualnosci jako takie;.

Czy queer jest szansg poznania transseksualnos$ci?

Transseksualno$¢ nie sprowadza si¢ wylacznie do indywidualnych przezy¢. Nie
mozna jej postrzegac tylko jako subiektywnego $wiadectwa przekraczania utartych
schematow pici. To takze co$, co dzieje si¢ w wymiarze ponadindywidualnym. Dys-
kusje dotyczace transseksulno$ci tocza si¢ od lat, wiele krajoéw wprowadzito regula-
cje prawne dotyczace istotnych kwestii zwigzanych z transseksualnoscig. W Polsce ta
dyskusja dopiero si¢ rozpoczyna. W konsekwencji dochodzi do swoistego starcia si¢
réznych koncepcji i rozwigzan. Po pierwsze, w ogdle publicznie zaczyna si¢ mowic
o transseksualnosci. Znaczaca role w tej kwestii odegrato wybranie do parlamentu
osoby transptciowej, transkobiety, postanki Anny Grodzkiej, ktéra swoja osobg przy-
kuta opini¢ publiczng. Po drugie, dochodzi do $cierania si¢ roznego rodzaju wiedzy:
medycznej, psychologicznej oraz wypracowanej w ramach gender czy queer studies.
Transseksualnos¢ w Polsce jest zjawiskiem obecnym od wielu lat, cho¢ wciaz sta-
bo rozpoznanym spotecznie. Lekarze specjalisci niesli pomoc konkretnym osobom,
wokot ich gabinetow powstawaty nieformalne grupy wsparcia osob transseksual-
nych!!. Do§wiadczenie transseksualnoéci bylo zepchniete do sfery $cisle prywatnej,
stanowito tabu. W konsekwencji polski dyskurs dotyczacy transseksualno$ci mozna
by okresli¢ mianem normalizujgcego przemilczenia i medykalizacji, co oznacza, ze
postrzega si¢ to doswiadczenie jako chorobe, problem do rozwigzania, a gdy juz
osoba transseksualna podda si¢ chirurgicznej normalizacji, zaktada si¢, ze wpisze si¢
w tzw. binarny system pfci 1 przemilczy swoje wczesniejsze doswiadczenie.

Teoria/ teorie transseksualnosci to pewien skrot myslowy funkcjonujacy w ob-
rebie dyskursu medycznego. Okreslenie to nie wystepuje w naukach spotecznych,
jest natomiast stosowane w medycznych opracowaniach dotyczacych etiologii trans-
seksualnosci, szczegolnie z zakresu neurologii i psychiatrii czy rowniez psychologii
behawioralnej. Anne L. Lawrance, doktor medycyny zajmujacg si¢ transseksualno-
$cig zawodowo rowniez jako praktyk, krytycznie odnosi si¢ do tzw. teorii transsek-
sualnos$ci utozsamiajac ja z teorig plci mozgu. Ukazuje ona kontrowersyjnos¢ badan
prowadzonych przez neurologow, opublikowanych w raportach Holenderskiego In-
stytutu Badan Mdézgu (z 1995 i 2000 roku), ktore staty si¢ podstawg do powigzania

' Taka grupa wsparcia powstata wérod pacjentek i pacjentow Stanistawa Dulki, jednego z pierw-
szych polskich seksuologow zajmujacych sie transseksualno$cia.
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wielkosci jadra demorficzno-piciowego z wystepowaniem transseksualnosci. Arty-
kut Lawrance odwotuje si¢ do dalszych badan nad moézgiem, podwazajacych wcze-
$niejsze zatozenia, niemniej jednak — jak pisze autorka — koncepcja ptci mozgu jest
wcigz stosowana, ma swoich zwolennikéw, cho¢ nie pozwala na wyjasnienie roz-
norodnos$ci odmian transseksualno$ci (por. 2007). Dyskusje medyczne sprowadzaja
si¢ do kwestii etiologii zjawiska i metod jego leczenia. Jak wspomniatam wczesniej,
jest to Sciste poruszanie si¢ w binarnym systemie plci, z naciskiem na normalizacje¢
transseksualnych ciat.

Dyskurs medyczny, majacy niewatpliwie ogromny wktad w poznanie transsek-
sualnosci jako specyficznego typu transptciowos$ci, zawazyt na sposobie analizowa-
nia tego zjawiska rowniez w naukach spotecznych. Koncentrowano si¢ na analizie
dyskomfortu psychicznego, niech¢ci do posiadanego od urodzenia ciata i jego oznak
plci, z ktorag dana osoba si¢ nie identyfikowata, procesu tranzycji, przemiany ciala,
konstruowania tozsamos$ci wokot przechodzenia od jednej pici do drugiej. Bycie
pomiedzy ptciami w binarnym systemie ptci uznawano za co$ z zatozenia niewlasci-
wego 1 tymczasowego. W ujeciu queer nastepuje odrzucenie tego typu narracji jako
jedynie stusznej. Poprzez wyjscie poza binarny system plci ukazuje si¢, ze osoby
transseksualne mogg wyrazac siebie bez konieczno$ci operacyjnej ingerencji w cia-
o. Queer pozwala na zdetronizowanie dyskursu medycznego, pozwala na uznanie
prawomocnosci glosu tych osob, ktore zgodnie z utartymi klasyfikacjami transsek-
sualnosci, byly dotad uznawane za nie do§¢ zdeterminowane do ,,zmiany plci”, by
uznac je za transseksualne. Odwolujac si¢ do perspektywy queer sadze, ze poszerza
ona spektrum analizy transseksualnosci jako zjawiska spolecznego, daje mozliwosé
wyjscia poza (dominujacy) medyczny dyskurs. Indywidualne przezywanie tego
doswiadczenia poprzez pryzmat ciala nie wyklucza ptynnosci, zmienno$ci. Queer
umozliwia catkowite obalenie transseksualnego fundamentalizmu, ktory niewatpli-
wie powodowal/ powoduje stereotypowe postrzeganie transseksualnosci poprzez
pryzmat presji ciala i bezwzglednej koniecznosci jego dopasowania do psyche.
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Queer and Transsexuality. Transsexualism in the Contecst of Queer Theory
Summary

The main aim of this article is to show the complexity of transsexuality. The author draws
particular attention to the theoretical issues related to the audit, defining transsexuality. She also
shows how research on transsexualism tended to develop over time and how the medical discourse
determined the perception of the phenomenon. It is empasized here is that transsexualism cannot
be easily represented by one particular theory. The specificity of the transsexual complicates the
reading of this phenomenon through the lens of feminism, the sociology of the body, or queer
theory.

Key words: transsexualism; transgender; medical discourse; queer theory; identity; body.



