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Woord vooraf

De medische wetenschap en de gezondheidszorg bevinden zich niet in een
maatschappelijk vacuiim, maar bewegen mee met wat er in de cultuur gebeurt.
Dat geldt niet minder voor de sociale en de geesteswetenschappen. Hulpvragen
weerspiegelen iets van de tijd waarin we leven. In 1996 publiceerde het Prof.
dr. G.A. Lindeboom Instituut een rapport over transseksualiteit.! Startpunt
van dat rapport was de vraag van een predikant die met deze problematiek
werd geconfronteerd. In zijn zoektocht naar hulp hierbij kwam hij terecht bij
het Lindeboom Instituut. Bijna dertig jaar later is het niet meer een enkele
predikant die zich meldt. Velen worstelen met vragen rond genderidentiteit. In
de eerste plaats mensen, jong en oud, die zelf te maken hebben met gevoelens
van genderdysforie. Daarnaast hun man, vrouw of kinderen. Ouders krijgen
te maken met een tiener die zich trans noemt. Docenten en jeugdleiders ont-
moeten soms meer dan één non-binaire tiener in een groep. Predikanten en
pastoraal werkers ervaren spanning tussen ethiek en pastoraat.

We bevinden ons midden in een paradigmawisseling. Waar we tot nog niet
zo lang geleden onszelf verstonden als mannen en vrouwen (een enkele uitzon-
dering daargelaten), horen we nu over een veelvoud aan genders. We maken
kennis met genderneutrale taal en kunnen kiezen of we onze aanspreekvor-
men (pronouns) wel of niet onder onze e-mailhandtekening zetten. Trainingen
in het bedrijfsleven helpen om diversiteitsdenken te bevorderen. Deze culture-
le ontwikkeling gaat de kerk niet voorbij. In 2019 kwam de Protestantse Kerk
in Nederland (PKN) met een nieuwe liturgie voor de viering van geslachts- en
naamsverandering van transgenders in een kerkdienst.? Transseksuele gelovi-
gen kunnen in de Rooms-Katholieke Kerk gedoopt worden, op voorwaarde dat
dit geen ‘schandaal of verwarring’ veroorzaakt.® Paus Franciscus sprak echter
ook zijn zorgen uit over de opkomende genderideologie.*

Het debat over de seksen, zoals we dat kennen vanuit het feminisme, is
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GENDERGIDS

overgegaan in het debat over de relatie tussen ons ‘zelf’ en ons lichaam, zo
laten we in dit boek zien. Ondanks alle culturele en historische variaties in
de rol van man en vrouw, waarbij verschillende culturen verschillende rollen
en gedragingen aan mannen en vrouwen toekennen, is tweegeslachtelijkheid
een constante. Seksualiteit is hier onlosmakelijk mee verbonden, net als het
voortbestaan van de mens. Toch krijgt seksualiteit slechts een bescheiden rol
in dit boek.

In onze samenleving is de lettercombinatie lhbtqia+ gemeengoed gewor-
den. Deze afkorting staat voor lesbisch, homoseksueel, biseksueel, transgen-
der, queer, intersekse en aseksueel. De plus geeft aan dat de afkorting inclusief
is voor mensen die zichzelf identificeren op manieren die buiten deze letters
vallen, zoals demiseksueel of panseksueel. De parapluterm lhbtgia+ wil aller-
lei mensen samenbrengen. Tussen mensen die door deze letters gerepresen-
teerd worden, zijn er overeenkomsten, zoals een ervaring van achterstelling
of slachtofferschap. In dit boek willen we het gesprek over geslacht en gender
echter losmaken van deze letterreeks en juist de verschillen bespreken. Waar
de ], h en b iets zeggen over onze beleving van seksualiteit, gaat het bij de t om
beleving van identiteit en bij de i om afwijkende lichamelijke kenmerken.

Geslacht (of ook wel: sekse) is eeuwenlang bepalend geweest. Nu lijkt gen-
deridentiteit leidend. Geslacht wordt nu heel anders benaderd: toegewezen bij
de geboorte, op een spectrum, sociaal geconstrueerd en zeker niet binair. Nog-
al wat van ons vallen tegenwoordig buiten de categorieén ‘man’ en ‘vrouw’. Er
zijn denkers die stellen dat genderidentiteit universeel is - we hebben allemaal
een genderidentiteit. Vroeger was de mensheid opgedeeld in twee geslachten,
maar nu hangt de cruciale verdeling af van de vraag of onze genderidentiteit
overeenkomt met ons lichaam. Het afnemende belang van geslacht brengt de
dreiging met zich mee van het verdwijnen van bestaande woorden als ‘vrouw’
en ‘man’. De boekredactie wil het overheersende denken over gender dat in
veel westerse landen invloedrijk wordt, kritisch bevragen. Wat is de achter-
grond ervan? Welke consequenties heeft het? En wat heeft (christelijke) ethiek
hier te zeggen?

Wie bij die huidige opvattingen vraagtekens zet, zadelt zichzelf op met een
zware bewijslast. Dat heeft ons niet tegengehouden, maar juist extra gemoti-
veerd in onze zoektocht. Een belangrijke achterliggende vraag daarbij is: wat is
goede zorg voor mensen met een vorm van genderdysforie? Vanwege de complexi-
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teit van de problematiek zijn diverse invalshoeken nodig om vanuit een breed
kader inzicht te geven in deze gevoelige thematiek. Vanuit een theologisch en
filosofisch geinspireerde medische en sociale ethiek willen we aan het huidige
debat een actuele bijdrage leveren. Daarbij willen we professionals en ‘cul-
tuurdragers’ handvatten bieden voor hun eigen werk. Ethiek die gegrond is in
de Bijbel kenmerkt zich door een erkenning van de waarde en het mysterie van
het geschapen leven dat God ons gaf. Binnen een christelijke medische ethiek
is het streven naar lichamelijke of psychische gezondheid wel een belangrijk,
maar niet het hoogste doel. Een christelijke medische ethiek zoekt naar zin
in gezondheid en ziekte, lijden en dood. Goede zorg is heilzaam in de brede
zin van het woord. Een christelijke sociale ethiek erkent dat relaties essentieel
zijn voor ons mens-zijn en wil recht doen aan uitgangspunten van waarheid,
rechtvaardigheid en liefde. Ze heeft oog voor alle aspecten van het mens-zijn:
lichaam, ziel en geest. In deze publicatie reiken we een perspectief aan dat een
‘derde weg’ genoemd wordt (zie §7.5).

De bijdragen in deze publicatie zijn geschreven vanuit diverse disciplines:
sociologie, cultuurfilosofie, geneeskunde, psychologie, theologie, ethiek en
recht. Recente ontwikkelingen worden in beeld gebracht. Achterin is een aan-
tal praktische aanbevelingen te vinden, bedoeld als handreiking voor de prak-
tijk in gezin, onderwijs, pastoraat en hulpverleningscontexten. We realiseren
ons dat een verwoording vanuit de ethiek om diverse invalshoeken vraagt en
een gelaagdheid in zich heeft. Waar het gaat om culturele en politieke ont-
wikkelingen die haaks staan op universele en Bijbelse waarheden, past een
stelliger toon dan bij individuele situaties waarin de aandacht en zorg voor
de persoon centraal staan. Dit evenwicht zoeken we in deze publicatie. Som-
mige hoofdstukken hebben enige overlap, zodat ze allemaal ook zelfstandig te
lezen zijn. De auteurs en geinterviewde personen zijn verantwoordelijk voor
hun eigen bijdrage(n). Hun opvattingen verschillen op sommige punten en
weerspiegelen niet noodzakelijkerwijs die van de redactie of van medeauteurs.
We zijn hen zeer erkentelijk voor hun bijdrage. De excursen, waarin bepaal-
de onderwerpen die in meerdere hoofdstukken terugkomen of op de achter-
grond daarvan spelen, zijn voor verantwoordelijkheid van de redactie, evenals
de epiloog (hoofdstuk 14). Aan elk hoofdstuk gaat een citaat vooraf. Met deze
korte quotes beogen we een gevarieerde indruk van persoonlijke ervaringen en
perspectieven te geven. (De herkomst van deze fragmenten is te vinden onder
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de kop ‘Herkomst van de citaten védr de hoofdstukken’, achter in dit boek.)

De zoektocht naar medewerkers aan deze publicatie had een weerbarstige
kant. Het onderwerp blijkt zo gevoelig dat niet iedereen zich vrij voelde haar
of zijn kennis en gedachten te verwoorden. Wel merkten we keer op keer in
gesprekken de grote behoefte aan een nieuwe publicatie en wisten we ons ge-
steund door support van velen om dit boek te laten verschijnen.

We danken de mensen die aan de totstandkoming van dit boek hebben
meegewerkt. Kees de Wildt zijn we dankbaar voor het werk dat hij heeft ver-
richt bij de eindredactie van deze publicatie. Mede dankzij een financiéle bij-
drage van Stichting Levensbeschermende zorg konden wij een literatuursearch
laten uitvoeren binnen het Kennisinstituut Christelijke ggz. Het positief-
kritische meedenken door leden van de redactie van de Lindeboomreeks en
andere betrokkenen was waardevol en van betekenis tijdens het schrijfproces.
We spreken onze hoop uit dat dit boek bijdraagt aan een zorgvuldig debat en
gesprek en dat het eenieder die het betreft, zal dienen in het nemen van beslis-
singen.

Elise van Hoek, Henk Jochemsen, Bart Jan Spruyt en Tineke van der Waal
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