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- Certaines personnes ont recours a des soins d'affirmation de genre, notamment a un

traitement hormonal substitutif et & la chirurgie, afin que leurs caractéristiques sexuelles
physiques correspondent davantage a leur identité de genre. Les personnes transgenres,
tout comme les personnes non transgenres, bénéficient depuis des décennies de ces
interventions médicales fondées sur des données probantes.

Parmi les patient.e.s qui recherchent des soins d'affirmation de genre, on trouve un petit
nombre d'enfants, qui peuvent particulierement bénéficier de bloqueurs de puberté pour
retarder le développement des caractéristiques sexuelles secondaires. Ces
médicaments sont prescrits depuis plus de quarante ans aux enfants souffrant de
puberté précoce et depuis plus de vingt ans d certain.e.s enfants transgenres souffrant
de dysphorie de genre.

Les soins d'affirmation de genre sont associés & des résultats positifs en matiére de santé
et sont soutenus par I'Organisation mondiale de la Santé et les principales associations
meédicales. Pour certain.e.s jeunes transgenres, les soins d'affirmation de genre peuvent
sauver des vies et constituer une « assistance médicale nécessaire » au sens du droit
international.

Les enfants devraient avoir accés a des soins d'affirmation de genre qui respectent les
normes cliniques et éthiques les plus élevées et qui reposent sur leur consentement libre
et éclairé. En fonction de I'évolution de leurs capacités, les enfants, en collaboration avec
leur famille et les professionnel.le.s de santé, peuvent prendre des décisions éclairées
concernant leur corps.
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Quel est l'objectif de cette note
d’'information ?

Un nombre croissant de pays et dEtats
américains ont adopté des lois interdisant les
soins d'affirmation de genre pour les mineur.e.s.
Cependant, pour un petit nhombre d'enfants
transgenres et de genre divers, ces soins
répondent & des besoins médicaux urgents.

Cette note aborde l'accés des enfants aux
soins d'affirmation de genre sous I'angle des
droits humains et de l'accés & la santé. Elle
clarifie ce que sont ces soins, répond aux idées
regcues courantes et recense les obstacles
juridiques et politiques qui en restreignent
'accés. Cette note vise & informer les
décideur.se.s politiques, les défenseur.se.s des
droits et les organismes internationaux, et &
soutenir une prise de décision fondée sur des
données probantes et non-discriminatoires.

Cette note se concentre principalement sur
I'acces a des traitements tels que les bloqueurs
de puberté, soit la forme la plus courante de
soins d'affirmation de genre recherchée par les
enfants transgenres.

Que sont les soins d'affirmation de
genre ?

Les soins d'affrmation de genre désignent
I'ensemble des interventions psychologiques,
comportementales et médicales
consensuelles visant & soutenir et & affirmer
lidentité de genre d'une personne’.

physiques d'une personne sur son identité de
genre, en lui administrant de I'cestrogéne, de
la progestérone ou de la testostérone.

Chirurgie du visage, de la poitrine ou des
organes génitaux interventions
chirurgicales visant & modifier 'anatomie du
visage, de la poitrine ou des organes
génitaux afin de mieux l'aligner sur l'identité
de genre d’'une personne.

Parmi les interventions d'affirmation de genre
relevant de cette catégorie, on peut en citer
plusieurs.

Les bloqueurs de puberté : des médicaments
qui suspendent le développement
pubertaire, donnant aux personnes le temps
d'explorer leur identité de genre sans subir de
changements physiques irréversibles. Ils sont
également utilisés pour retarder une puberté
précoce.

Thérapie hormonale médicaments qui

aident & aligner les caractéristiques

Les soins daffirmation de genre peuvent étre
essentiels pour soutenir la transition sociale et
médicale des personnes transgenres et de
genre divers. Cependant, ils ne sont pas
réservés aux personnes transgenres et de
genre divers. La chirurgie de réduction
mammaire est une forme reconnue de soin
d'affirmation de genre et est le plus souvent
pratiquée sur des hommes cisgenres, Yy
compris des garcons traités pour une
gynécomastie. En 2019, les hommes cisgenres
ont représenté 80 % des interventions de
réduction mammaire chez les adultes aux
Etats-Unis, et les gargons cisgenres ont
représenté 97 % de ces interventions chez les
mineur.e.s”.

Les enfants transgenres bénéficiant de soins
d'affirmation de genre constituent une petite
minorité. Une étude menée aux Etats-Unis
auprés d’enfants présentant des diagnostics
liés au genre a révélé que seulement 5 %
d'entre elleux avaient recu des bloqueurs de
puberté sur une période de quatre ans, tandis
que moins de 11 % avaient suivi un traitement
hormonal  d'affrmation de genre®. lis
représentent moins de 0,1 % de I'ensemble des
mineures du pays da bénéficier d'une
assurance privée (la cohorte sur laquelle
I'étude s'est concentrée)”.

Le taux est encore plus faible pour les
mineur.e.s ayant recu un diagnostic lié au
genre et ayant subi des chirurgies de
confirmation de genre : 0,002 % pour les
mineur.e.s dgé.e.s de 15 a 17 ans, 0,0001 % pour
celleux dgé.ess de 13 ou 14 ans, et 0 % pour les
enfants de moins de 13 ans”®.

Les soins daffirmation de genre ne font pas
référence aux interventions non consenties
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auxquelles certains hoépitaux soumettent les
nourrissons et les enfants intersexes dans le
but de « déterminer » médicalement leur sexe
ou leur genre. Ces interventions préjudiciables
devraient étre interdites®.

Les enfants devraient-ils pouvoir
accéder a certaines formes de
soins d'affirmation de genre ?

Oui, les enfants devraient pouvoir accéder &
certaines formes de soins daffirmation de
genre. Les décisions concernant les soins de
santé des enfants devraient étre prises dans le
cadre d'un processus individualisé, impliquant
le.a patiente, ses «aidantes et des
professionnel.le.s de santé qualifié.e.s, guidé par
des données cliniques et des normes éthiques.
Refuser des soins adaptés & I'adge et fondés sur
des données probantes peut nuire d leur santé
et & leur bien-étre, tandis que l'accés d ces
soins peut avoir un effet protecteur”.

Nécessité médicale. Pour certain.e.s enfants
transgenres, les soins d'affirmation de genre
sont meédicalement nécessaires et peuvent
sauver des vies®. Il existe des preuves solides
indiquant que les soins d’affirmation de genre
peuvent réduire la détresse psychologique et
les tendances suicidaires, et améliorer les
résultats globaux en matiére de santé
mentale®. Le recours aux soins d'affrmation de
genre pour des raisons de nécessité médicale
est soutenu par de nombreuses associations
médicales majeures et autorités sanitaires
mondiales. Les organisations médicales ont
élaboré des lignes directrices rigoureuses
concernant leur prestation”. Les associations
meédicales professionnelles spécialisées dans la
santé des personnes transgenres ont constaté
que «le refus dun tel traitement est
préjudiciable et peut entrainer des
conséquences sociales, psychologiques et
médicales tout au long de la vie? ».

L'intérét supérieur de I'enfant. || est dans
Iintérét supérieur des enfants de pouvoir
bénéficier des soins médicaux nécessaires. En
vertu de l'article 24 de la Convention relative
aux droits de lenfant (CDE), un traité
international sur les droits de I'homme ratifié

par 196 pays, « I'intérét supérieur de I'enfant doit
étre une considération primordiale». La
Convention exige des gouvernements qu'ils

mettent en osuvre le droit d la santé, en
« fournissant & tous les enfants l'assistance
médicale et les soins de santé nécessaires® ».
Cela suggeére que les Etats ont l'obligation, en
vertu du droit international des droits de
I'hnomme, de garantir 'accés des enfants & des

soins de santé affirmant leur genre.

Impératif en matiére de droits humains. Les
experte.s en droits humains ont appelé les
Etats & protéger les enfants transgenres et de
genre divers, notamment en garantissant « un
acces égal aux soins de santé et aux
traitements d'affirmation de genre a ceux qui le
souhaitent™ »,

Le droit au meilleur état de santé possible exige
des Etats qu'ils ceuvrent en faveur d'une égalité
de fait, en répondant aux besoins de santé
spécifiques des personnes transgenres,
notamment par le bidis dun «traitement
d'affirmation de genre digne pour les enfants et
les adolescents transgenres et de genre
divers », selon le rapporteur spécial des Nations
unies sur le droit a la santé® Les mécanismes
interaméricains des droits de I'nomme ont
également appelé les Etats a «garantir des
protocoles de santé qui répondent aux besoins
spécifiques des personnes transgenres, Yy
compris les traitements d'affirmation de
genre'®».,

Le refus d'accés & ces traitements porte
atteinte a «l'intégrité physique et aux droits &
'autonomie des enfants », selon le rapporteur
spécial des Nations unies sur le droit a la vie

privée”.

Un impératif de développement durable.
L'’Agenda 2030 pour le développement durable,
adopté par tous les Etats membres de 'ONU en
2015, a établi un plan d’'action pour la paix et la
prospérité mondiales fondé sur «17 objectifs
pour transformer notre monde» et un
engagement fondamental & «ne laisser
personne de coté ». L'objectif de
développement durable (ODD) n° 3 consiste a
«garantir une vie saine et promouvoir le
bien-étre de tous & tout age®» Comme le
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souligne I'ONU, «des populations en bonne
santé sont le fondement d'’économies saines ».
Lorsque des obstacles injustifiées empéchent les
personnes transgenres d'accéder & des soins
d'affirmation de genre, leur potentiel humain
est compromis®. Ll'accés & des soins
d'affirmation de genre contribue & garantir que
les personnes transgenres ne soient pas
laissées pour compte™.

Quelles sont les préoccupations
courantes concernant les soins
d'affirmation de genre pour les
enfants ?

Certaines personnes ont exprimé des
inquiétudes concernant les soins d'affirmation
de genre pour les enfants. Les doutes ¢ ce sujet
peuvent provenir d'un manque d'informations,
combiné & de réelles préoccupations quant &
la protection des enfants. Dans certains cas, ils
résultent également de la désinformation et de
I'information erronée.

Voici quelques préoccupations courantes,
accompagnées d'arguments fondés sur des
données probantes qui peuvent aider & clarifier
la situation.

ALLEGATION : «Les enfants ne sont pas en
mesure de prendre des décisions éclairées
concernant leur corps. »

Les décisions concernant la santé des enfants
transgenres et de genre divers doivent
impliquer les personnes qui s’occupent
d'elleux, les professionnel.le.s de santé et les
enfants elleux-mémes, travaillant ensemble
pour élaborer des plans de traitement
individualisés et fondés sur des données
probantes, qui tiennent compte des besoins et
des préférences spécifiques de I'enfant?.

Le Comité des droits de I'enfant des Nations
unies (CRC), un groupe d'experte.s en droits
humains chargé d'interpréter la Convention
relative aux droits de I'enfant, reconnait que le
droit & la santé de tous.te.s les enfants englobe
le «droit de contrdler sa santé et son corps, y
compris la liberté sexuelle et reproductive de

faire des choix responsables » en fonction de
leur « capacité et maturité croissantes® ».

«La décision de commencer ou non un
traitement d'affirmation de genre, qui ne
conduit pas nécessairement 4a une
hormonothérapie ou & une intervention
chirurgicale, et du moment de le faire, est
personnelle et nécessite une réflexion
approfondie de la part de chaque patient et

de sa famille. »

Moira Szilagyi, ancienne présidente de
I’'Académie ameéricaine de pédiatrie, 10 aolt
2022%

ALLEGATION : «On ne devrait pas permettre
aux enfants d’apporter des modifications
irréversibles d leur corps. »

Les effets physiques des bloqueurs de puberté
et des médicaments supprimant les
menstruations sont réversibles®. D'autre part,
pour certain.e.s enfants transgenres et de
genre divers, la puberté peut entrainer le
développement de caractéristiques physiques
indésirables qui sont irréversibles ou ne
peuvent étre inversées que par des
« interventions chirurgicales risquées, invasives,
colteuses et parfois tout & fait impossibles® ».

Certains des effets physiques de
I'hormonothérapie de confirmation de genre
sont, selon la durée du traitement, totalement
ou partiellement réversibles®. Les chirurgies de
confirmation de genre irréversibles sont
rarement pratiquées sur des mineur.e.s?.
Lorsqu'elles le sont, beaucoup, voire la plupart,
sont pratiquées sur des enfants cisgenres®,

Au lieu d'interdire purement et simplement ces
soins, les gouvernements et les autorités
médicales devraient faire respecter des
normes de soins, afin de garantir que personne
ne subisse d’intervention médicale
d'affirmation de genre, réversible ou non, sans
son consentement libre et éclairé.

« Les enfants et les jeunes transgenres et de
genre divers méritent de mener une vie sire

et saine dans des environnements qui leur
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permettent d'étre eux-mémes. Cela ne peut
se produire que si les médecins sont
autorisés & traiter ces enfants de la méme
maniére, et avec le méme respect que celui
que nous attendons d'eux pour tous les
autres enfants. »

Fédération américaine des organisations
pédiatriques, 2022

ALLEGATION : «L'identité transgenre est une
mode. Les enfants “trans” feront bientot
marche arriére et regretteront d’avoir regu
des soins. »

Des études longitudinales ont montré des taux
élevés de persistance de lidentité de genre
chez les enfants et les adolescent.e.s ayant
effectué une transition sociale®. Les soins
pédiatriques d'affrmation de genre sont
généralement associés & la satisfaction et a la
confiance, et présentent de faibles taux de
regret®.

Bien que le phénomeéne de « détransition » soit
complexe et reste peu étudié, les données
existantes montrent que la plupart des
détransitions ne sont pas dues & des regrets®
Une enquéte nationale menée en 2015 aux
Etats-Unis montre que la plupart des personnes
transgenres qui ont recommencé 4 vivre
socialement selon le genre qui leur a été
attribué & la naissance, de maniére temporaire
ou permanente, l'ont fait en raison de la
stigmatisation sociale, de la discrimination et
de la pression familiale et des pairs®. Une autre
étude a révélé que la plupart des personnes
transgenres qui ont interrompu
temporairement ou définitivement les soins
d'affirmation de genre lont fait en raison
d'obstacles da l'accés ou parce qu'elles étaient
déja satisfaites des effets du traitement sur leur
apparence physique ou leurs caractéristiques
sexuelles secondaires®.

Dans le méme temps, il est important de noter
que lidentité de genre peut évoluer avec le
temps. Les personnes transgenres peuvent
adopter une autre identité de genre, tout
comme les personnes cisgenres peuvent par la
suite s'identifier comme transgenres. Elles
peuvent «faire marche-arriére » et s’'identifier

au genre qui leur a été attribué & la naissance,
ou s'identifier & une autre identité de genre
sous I'égide du terme « transgenre ».

Un petit nombre de personnes transgenres
ayant eu recours & des chirurgies de
confirmation de genre peuvent les regretter.
Certaines études estiment ce nombre a 1%, ce
qui est nettement inférieur au taux de regret
observé aprés des chirurgies esthétiques
courantes, telles que la chirurgie bariatrique ou
de perte de poids (jusqua 195%) et la
reconstruction mammaire (jusqu'a 47,1 %)*. Les
recherches sur les taux de regret liés a la
chirurgie de confirmation de genre chez les
adolescentess sont si limitées qu'aucune
donnée fiable n’est actuellement disponible.
Compte tenu du nombre trés restreint de
chirurgies pratiquées sur des adolescent.e.s
transgenres, cela n'a rien de surprenant.

Les expériences des personnes qui font
marche-arriére et regrettent d’avoir regu des
soins d'affirmation de genre ne doivent pas étre
utilisées pour empécher l'accés aux soins pour
tous.te.s. Les gouvernements doivent protéger
leurs droits, comme ils devraient protéger les
droits de toustes les patientes, en
garantissant I'accés & des recours efficaces en
cas de véritable faute médicale et d'autres
violations des droits. Au lieu de mettre en place
des politiques restrictives, qui empéchent les
personnes de jouir du droit de déterminer
elles-mémes leur identité et de recevoir les
soins dont elles ont besoin pour l'affirmer, les
gouvernements devraient protéger l'accés aux
soins, tout en respectant les normes cliniques
et éthiques les plus élevées, centrées sur le
consentement libre et éclairé et lintérét
supérieur de I'enfant.

Quels sont les obstacles qui
empéchent les enfants d’'avoir
accés a des soins adaptés a leur
identité de genre ?

Un nombre croissant de gouvernements ont

imposé des restrictions ciblées a lI'accées des
enfants aux soins®. Par exemple :
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e Etats-Unis : 28 FEtats interdisent les
soins d'affirmation de genre pour les
mineur.e.s G compter de décembre
2025%;

e Turquie: en juin 2025, le ministére de la
Santé a interdit aux personnes de
moins de 21 ans de suivre un traitement
hormonal d'affrmation de genre, le
qualifiant de menace pour les « valeurs
culturelles et morales » du pays® ;

e Argentine : en février 2025, le président
a modifié la loi pionniére sur l'identité
de genre, afin dinterdire les soins
d'affirmation de genre pour les
mineur.e.s®;

e Royaume-Uni : en décembre 2024, le
gouvernement a prolongé indéfiniment
I'interdiction de prescrire des bloqueurs
de puberté aux mineur.e.s®;

e Russie et Géorgie : ces deux pays ont
récemment interdit les soins
d'affirmation de genre pour les enfants
et les adultes, en criminalisant les
prestataires®.

Ces interdictions ne reposent pas sur les
meilleures  données  disponibles,  qui
continuent de soutenir les soins d'affirmation de
genre , mais sur des recherches critiquées pour
leur partialité et leurs motivations politiques.

e Royaume-Uni : I'étude indépendante
sur les services d'identité de genre pour
les enfants et les jeunes, ou «Cass
Review », a servi de base au Service
national de santé (NHS) pour interdire
les bloqueurs de puberté aux enfants
transgenres®. Depuis sa publication en
avril 2024, plusieurs organisations
médicales, dont la British Medical
Association et I'Endocrine Society, ainsi
que des expertess de la santé et des
chercheurse.s en médecine, lont
critiquée, une évaluation critique ayant
identifié des « défauts
méthodologiques et des affirmations
non étayées™ ».

e Chili : en mai 2025, la Chambre des
députées chilienne a approuvé le
rapport  final d'une  commission
d’enquéte spéciale, qui recommande
d'interdire la thérapie hormonale
d'affrmation de genre pour les
mineures et de criminaliser les
professionnelle.s qui la dispensent®.
Bien que ce rapport n'ait pas d'effet
contraignant sur la prestation des soins
de santé, I'association chilienne LGBTIQ
Movilh a souligné qu'il portait préjudice
aux jeunes transgenres «sur la base
d'une recherche l|égislative biaisée et
idéologique® ».

Bien qu'elles prétendent les protéger, ces
interdictions  discriminatoires mettent les
enfants en danger et violent leur autonomie
corporelle. La plupart de ces interdictions font
preuve d'un double standard : elles permettent
aux enfants cisgenres qui connaissent une
puberté précoce de continuer & avoir acces
aux bloqueurs de puberté, tout en interdisant
cet accés aux enfants trans®. Certaines
prévoient également une « exception
intersexe » discriminatoire, abordée ci-dessous.
Bon nombre de ces restrictions s'inscrivent
dans le cadre d'efforts plus larges visant &
remettre en question les identités trans®.

Parmi les autres obstacles, on peut citer les
suivants.

e Manque de disponibilité et
insuffisance : trop peu de
professionnel.le.s et de prestataires de
soins de santé possedent I'expertise, la
compétence culturelle et les outils
nécessaires pour fournir des soins
daffirmation de genre aux enfants®.

e Inaccessibilité : de nombreux régimes
d’'assurance maladie privés et publics
ne couvrent pas intégralement ces
formes de traitement, laissant les
enfants et leur famille assumer les
frais®’. Divers organismes de défense
des droits humains ont appelé les Etats
& inclure les interventions d'affirmation
de genre dans les régimes d’assurance
maladie®.
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e Discrimination : Ia discrimination
pergue ou réelle décourage les familles
dans leur recherche de soins pour leurs
enfants ou conduit & des interactions
insatisfaisantes qui ont un impact
négatif sur la santé®. Les inégalités en
matiére de santé exposent davantage
les enfants issu.e.s de minorités & des
risques™.

Impact des restrictions sur les enfants
intersexes

Tout d’'abord, il est essentiel de souligner que
les interventions médicales non consenties
sur les enfants intersexes ne constituent pas
des soins d'affirmation de genre. Les soins
d’affirmation de genre reposent sur le
consentement et I'autonomie corporelle,
tandis que les interventions non consenties
constituent un acte de violence et portent
atteinte & I'autonomie.

Certaines lois restreignant l'accés des
enfants transgenres aux soins prévoient
également une exception pour les
personnes intersexes, qui autorise en
substance des interventions médicalement
inutiles, non consenties et préjudiciables
visant & « normaliser » le corps des mineur.e.s
intersexes. Aux Etats-Unis, toutes les
interdictions étatiques concernant les soins
d’affirmation de genre contiennent cette
exception™.

Ces lois visent & contrdler les corps et les
identités, et non & protéger les enfants contre
tout préjudice. Elles privent également
certain.e.s enfants intersexes des services de
santé dont iels ont besoin®,

Que devraient faire les Etats ?

e Abroger toutes les interdictions et
restrictions discriminatoires concernant
les soins d'affirmation de genre .

e Collaborer avec les associations
médicales, les organisations dirigées
par des personnes transgenres, ainsi
qu'avec les enfants transgenres et les
familles concernées pour élaborer des

politiques visant & garantir un acces
complet aux soins daffirmation de
genre.

Inclure les soins d'affirmation de genre
dans la couverture des régimes
d’'assurance publique et obliger les
prestataires privé.e.s a faire de méme.

Renforcer I'expertise professionnelle, en
intégrant les soins daffrmation de
genre dans I'enseignement médical, la
formation, la certification et la
formation continue.

Investir dans la recherche sur la santé
des enfants transgenres, afin de
renforcer les données factuelles sur les
soins d'affirmation de genre..
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