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Tn cauza A.P., Garcon si Nicot impotriva Frantei,
Curtea Europeand a Drepturilor Omului (Sectia a cincea), reunitd intr-0
camera compusa din:
Angelika Nul3berger, presedinte,
Andre Potocki,
Faris Vehabovic,
Yonko Grozev,
Carlo Ranzoni,
Martin$ Mits,
Latif Hiiseynov, judecatori,
si Milan Blasko, grefier adjunct de sectie,
dupa ce a deliberat in camera de consiliu, la 21 si 28 februarie 2017,
pronunta prezenta hotarare, adoptata la cea din urma data:

PROCEDURA

1. La originea cauzei se afld trei cereri (nr. 79885/12, 52471/13 si
52596/13) indreptate Impotriva Republicii Franceze, prin care resortisanti ai
acestui stat, A.P. (,,primul reclamant”), Emile Gargon (,,al doilea reclamant”)
si Stéphane Nicot (,,al treilea reclamant™) (,,reclamantii’’) au sesizat Curtea la
5 decembrie 2012 (primul reclamant) si la 13 august 2013 (ceilalti doi
reclamanti), In temeiul art. 34 din Conventia pentru apararea drepturilor
omului si a libertatilor fundamentale (,,Conventia”). Presedintele sectiei a
aprobat cererea de nedivulgare a identitatii, formulata de primul reclamant
(art. 47 alin. 4 din Regulament).

2. Primul reclamant este reprezentat in fata Curtii de Biroul de avocatura
SCP Gatineau-Fattaccini, avocati in cadrul Conseil d’Etat (Consiliul de Stat)
si Cour de Cassation (Curtea de Casatie). Ceilalti doi reclamanti sunt
reprezentati in fata Curtii de Biroul de avocatura SCP Thouin-Palat &
Boucard, avocati in cadrul Conseil d’Etat si Cour de Cassation, si de Julien
Fournier si Emmanuel Pierrat, avocati n Paris. Guvernul francez
(,,Guvernul”) este reprezentat de agentul guvernamental, domnul Frangois
Alabrune, seful Directiei Afaceri Juridice din cadrul Ministerului Afacerilor
Externe.

3. Reclamantii, care sunt persoane transgen, sustin ca respingerea cererii
lor de rectificare a mentiunii privind sexul acestora de pe certificatul de
nastere, pe motiv ca, pentru a justifica o asemenea cerere, reclamantul trebuie
sa stabileasca caracterul real al tulburarii de identitate de gen de care sufera,
precum si caracterul ireversibil al transformarii infatisarii sale, implicd o
incdlcare a art. 8 din Conventie (coroborat cu art. 3 din Conventie, potrivit
primului reclamant). Denuntand o incélcare a art. 8 coroborat cu art. 3, primul
reclamant critica, de asemenea, faptul ca instantele interne au conditionat
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rectificarea in cauza de supunerea sa la o expertiza medicald intruziva si
degradantd. De asemenea, acesta se plange, in temeiul art. 6 § 1 din
Conventie, ,,eventual coroborat cu art. 8”, de o incélcare a dreptului sau la un
proces echitabil, care rezultd din faptul cd instantele interne ar fi savarsit o
vadita eroare de apreciere constatand ca acesta nu a furnizat dovezi privind o
transformare ireversibila a infatisarii sale. Cel de-al doilea si cel de-al treilea
reclamant se plang, de asemenea, de o Incélcare a art. 14 din Conventie,
coroborat cu art. 8.

4. La 18 martie 2015, capetele de cerere intemeiate pe art. 3, art. 8 si art.
14 din Conventie au fost comunicate Guvernului.

5. La 15 iunie 2015, organizatiile neguvernamentale Alliance Defending
Freedom (Alianta pentru Apdararea Libertatii, ,,ADF”) International si,
impreuna, Transgender Europe, Amnesty International si International
Lesbian, Gay, Bisexual, Trans and Intersex Association Europe (Asociatia
Internationald a Lesbienelor, Homosexualilor, Bisexualilor, Transsexualilor
si Intersexualilor, ,,ILGA”), au primit autorizatia de a interveni in procedura
scrisa (art. 36 § 2 din Conventie si art. 44 alin. 3 din Regulament).

TN FAPT

|. CIRCUMSTANTELE CAUZEI

6. La data introducerii cererilor, reclamantii erau recunoscuti din punct de
vedere civil ca avand sex masculin. Din acest motiv, se utilizeaza termenul
masculin ,,reclamant” pentru a-i desemna, insa aceastd denumire nu trebuie
inteleasd ca excluzandu-i de la categoria sexuald cu care acestia se identifica.

A. Cererea nr. 79885/12

7. Primul reclamant s-a nascut in 1983 si locuieste in Paris.

8. In primul rand, reclamantul precizeaza ci, desi la nastere a fost inscris
in registrele de stare civild ca avand sex masculin, a avut mereu un
comportament de fatd, iar aspectul sau fizic a fost intotdeauna foarte feminin.
El addugd cd, pe parcursul adolescentei si vietii sale de tandr adult, s-a
confruntat cu grave tulburari de identitate de gen, avand in vedere ca
identitatea masculind pe care a avut-o din nastere nu corespundea identitatii
sale psihologice si sociale feminine. Acesta mentioneaza ca, in 2006, dupa ce
mai multi medici 1-au diagnosticat cu tulburare de identitate de gen
(transsexualism), asa-numitul ,,sindrom Benjamin”, a trecut printr-o etapa de
tranzitie, prezentandu-se in societate ca fiind femeie, si a inceput un tratament
hormonal monitorizat de un endocrinolog, doctorul H., si un neuropsihiatru,
doctorul Bo.
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9. Primul reclamant a prezentat trei certificate medicale intocmite de acesti
medici in aceasta perioada. In primele doua, datate 12 aprilie 2007, doctorul
Bo. a certificat faptul ca il monitoriza din 27 aprilie 2005 pentru ,,tulburare
tipica de identitate de gen”; acesta a precizat ca ,,exist[a] asadar o diferenta
observabild intre infatisarea sa actuald si fotografia de pe cartea sa de
identitate”, si ca ,,nu exist[au] contraindicatii medicale sau psihologice pentru
[0] interventie [...] de corectare a marului lui Adam”. In al treilea, datat 16
ianuarie 2008, doctorul H. mentiona faptul ca monitorizase tratamentul
hormonal urmat de primul reclamant pentru ,tulburare primara tipica de
identitate de gen incepand cu 1 iunie 2006, impreuna cu doctorul B.” si
preciza ca ,,dupa efectuarea unor examene endocrinologice si metabolice,
inclusiv analiza cariotipului, [acesta era] tratat cu medicamente
antiandrogenice si estrogeni” si ,,caracterul pregnant, plauzibil si autentic al
disforiei de gen, precum si ,,testul in conditii reale” (real life test) la care
fusese supus, [il faceau] eligibil pentru interventia chirurgicala de conversie
sexuald (schimbare de sex), la care acesta [se astepta] in mod legitim”.

10. Primul recurent a prezentat, de asemenea, un certificat medical
intocmit la 3 aprilie 2008 de un alt medic psihiatru, doctorul Ba., care certifica
faptul ca acesta prezintd ,,un sindrom Benjamin tipic” si cd ,,nu existd in
prezent nicio contraindicatie pentru tratamentele medicale si/sau chirurgicale
pe care le implica conversia sexuala solicitata de pacient”.

11. Primul reclamant subliniaza ca, initial, nu intentiona sa recurgd la o
operatie mutilantd de conversie sexuald; se resemnase 1n aceastd privinta
deoarece jurisprudenta instantelor franceze impunea efectuarea acestei
operatii ca o conditie prealabild pentru schimbarea situatiei din actele de stare
civila.

12. Primul reclamant a decis sa fie operat in Thailanda de catre un medic
pe care 1l califica drept ,,specialist recunoscut pe plan mondial”, doctorul S.
Operatia a avut loc la 3 iulie 2008. Doctorul S. a intocmit un certificat medical
in care a stabilit urmatoarele:

»[...] dupa o perioada de diagnosticare de catre specialisti calificati in psihosexualitate
si o perioada adecvata de viata trdita permanent sub o identitate feminind, persoana sus-
mentionatd a fost diagnosticata ca suferind de o tulburare de identitate de gen (F64.0)
definitda ca DSM 1V, ICD-10. Aceasta a fost acceptatd pentru realizarea tratamentului
chirurgical corespunzator, interventia chirurgicala de conversie sexuald (CRS).

[...] Operatia realizata a constat intr-o orhiectomie, o vaginoplastie, o clitoroplastie si
o labioplastie, efectuate in cadrul unei singure operatii. La finalul acestei operatii,
organele sexuale masculine [...] au fost inlocuite cu organe feminine din punct de vedere
al aspectului si functiei, cu exceptia organelor reproducatoare. Acest lucru a implicat
indepartarea organelor reproducitoare masculine, care a avut ca rezultat infertilitatea
iremediabila a pacientului.

in conformitate cu toate definitiile medicale si legale cunoscute, operatia este
ireversibila si inlocuieste permanent identitatea sexuald masculind a lui M. [A. P.J cu o

X %

identitate sexuala feminina.
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13. Tntr-un certificat semnat la 10 septembrie 2008, doctorul H. a confirmat
ca primul reclamant ,[a] suferit o interventie chirurgicala de transformare
ireversibila din barbat in femeie (conversie sexuald)” si a subliniat ca
,»solicitarea schimbarii In actele de stare civila [este] imperativa si admisibild
[si face] parte integrantd din tratamentul acordat”.

14. Primul reclamant a prezentat alte patru certificate. Primul, din data de
26 mai 2009, a fost redactat de W., medic chirurg; acesta mentioneazad ca
primul reclamant a suferit ,,0 laringoplastie estetica, in cadrul chirurgiei de
feminizare, avand 1n vedere ca fusese realizata interventia de conversie a
organelor genitale externe si ci aceasta era ireversibila”. In cel de-al doilea,
din 27 mai 2009, un logoped declara ca, timp de doi ani, a lucrat cu [A. P.] in
vederea feminizarii vocii sale” si precizeaza ca, in prezent, vocea si
infatisarea acestuia sunt pe deplin feminine, fiind compatibile”. Al treilea,
semnat la 23 iulie 2009 de medicul B, psihiatru, este redactat astfel:

»L---] [A. P.] este monitorizat pentru un sindrom Benjamin tipic, motiv pentru care, de
mai multi ani, a fost initiatd o procedurd de schimbare a sexului. Aceasta a urmat un
tratament hormonal si a suferit interventiile chirurgicale necesare pentru ca infatisarea
si comportamentul acesteia s fie feminine. Prin urmare, este legitim sa poata obtine, in
scopul integrarii sale sociale si profesionale, punerea in concordanta a starii sale civile
cu aspectul fizic si dorinta acesteia [...]”

15. Tn al patrulea certificat, din 16 martie 2010, medicul P., specialist Tn
psihopatologie fundamentala, psihanalizd si psihoterapie, a precizat ca
incepuse sedinte de psihoterapie cu primul reclamant si, in special, ca ,,a putut
sd constate [...] concordanta dintre afirmatiile domnisoarei [A.P.] si
identitatea de gen preferata”.

1. Hotardrile pronuntate de Tribunal de grande instance din Paris la 17

februarie 2009 si 10 noiembrie 2009

16. La 11 septembrie 2008, primul reclamant a chemat in judecata
Procurorul general in fata Tribunal de Grande Instance din Paris, solicitand
sa se constate cd are o identitate feminind (sex feminin) si ca prenumele sau
era A. (un prenume de femeie). A prezentat, in special, certificatele medicale
din 12 aprilie 2007, 16 ianuarie 2008 si 10 septembrie 2008, precum si
certificatul intocmit de medicul S. La 16 octombrie 2008, Procurorul general
a solicitat realizarea unei expertize multidisciplinare, pe motiv ca reclamantul
fusese operat in strainatate.

a) Tncheierea din 17 februarie 2009

17. Prin‘incheierea din 17 februarie 2009, Tribunal de Grande Instance din
Paris a subliniat ca ,,atunci cand transsexualismul (tulburarea de identitate de
gen) este riguros diagnosticat” si subiectul in cauzd a suferit, In scop
terapeutic, schimbari fizice ireversibile, este necesar sa se considere cd, desi
noul statut sexual al acestuia este imperfect, avand in vedere ca structura
cromozomiald a rdmas neschimbata, prin aspectul fizic, modul de gandire si
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integrarea sociald, acesta se apropie mai mult de sexul dorit decat de sexul
initial”. Totusi, instanta a hotdrat ca, ,,indiferent de calitatea pe care o au
autorii certificatelor medicale prezentate in sustinerea cererii, necesitatea
stabilirii unui diagnostic cert impune[a] recurgerea la o0 expertiza
multidisciplinara, cu scopul de a evalua starea actuald a persoanei in cauza
din punct de vedere fiziologic, biologic si psihologic si de a cerceta
persistenta sindromului pretins in trecutul acesteia”. Tribunalul a desemnat
trei experti — un psihiatru, un endocrinolog si un ginecolog — si le-a solicitat,
in urma unor discutii cu primul reclamant, a examinarii acestuia $i a
consultdrii certificatelor medicale si a rapoartelor intocmite ulterior
interventiilor chirurgicale:

,») sa descrie starea fizicd actuald a acestuia [...] si sd constate prezenta sau absenta
tuturor organelor genitale externe sau interne apartinand unui sex sau ambelor sexe; sa
procedeze, cu consimtamantul persoanei in cauza, la prelevarea tuturor probelor si la
efectuarea tuturor examenelor de laborator care pot stabili caracteristicile biologice si
genetice ale sexului acestuia; sa se pronunte cu privire la posibilitatea producerii unei
erori privind sexul fizic, la momentul declararii nasterii sale, sau a unei dezvoltari
organice sau biologice ulterioare; sa identifice urme ale unor eventuale interventii
chirurgicale efectuate pentru a provoca sau completa o transformare a organelor
genitale sau a caracteristicilor sexuale secundare; sa afirme daca subiectul a fost supus
unui tratament hormonal sau cu substante medicamentoase; sa afirme daca interventiile
chirurgicale sau tratamentele hormonale au fost motivate fie de anormalii fizice
preexistente, fie de starea psihologica a subiectului, exclusiv din dorinta sa deliberata;

b) sa descrie starea psihica si comportamentul [primului reclamant] in ceea ce priveste
sexul sau i, in masura 1n care este posibil, sa indice originea acestora si s urmareasca
traseul evolutiei lor; sd raporteze orice eventuald psihoterapie efectuatd, specificand
durata si rezultatele acesteia; sd afirme daca subiectul sufera de tulburari psihice si, in
cazul unui raspuns afirmativ, sd precizeze natura acestor tulburari;

c) sa se pronunte cu privire la existenta unui sindrom de transsexualism, precizand
motivele care au condus la stabilirea acestui diagnostic sau la eliminarea acestuia; s
afirme dacd, avand in vedere toate datele medicale (de natura fiziologica, biologica si
mentald) colectate in privinta persoanei in cauza, aceasta trebuie sa fie considerata ca
fiind de sex masculin sau feminin.”

18. Instanta a hotarat ca primul reclamant sa suporte cheltuielile ocazionate
de realizarea expertizei si a dispus ca acesta sd depund suma de 1 524 euro
(EUR) in acest scop.

19. Primul reclamant a refuzat sa se supuna expertizei. A precizat ca refuzul
sau s-a bazat pe faptul ca acest tip de expertiza nu numai ca era costisitoare,
dar nici nu respecta integritatea fizicd si morald a persoanei in cauza. A
considerat ca documentele pe care le-a prezentat, care fusesera intocmite de
medici specialisti si care evidentiau caracterul real al schimbarii sale de sex,
erau mai mult decat suficiente si cd nu era necesar sd 1 se impunad sa se supuna,
din nou, unei serii de examene traumatizante.

20. Prin ordonanta din 13 martie 2009, vicepresedintele Cour d’appel din
Paris a respins apelul primului reclamant impotriva incheierii.
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b) Hotérarea din 10 noiembrie 2009

21. Prin hotararea din 10 noiembrie 2009, Tribunal de Grande Instance din
Paris a respins cererea primului reclamant. S-a subliniat ca certificatele
prezentate de primul reclamant, indiferent cat de informative erau, nu
raspundeau intrebdrilor sale referitoare la originea, natura, persistenta si
consecintele sindromului constatat si cad medicii consultati nu puteau, in
cateva randuri redactate pentru a permite efectuarea unei interventii
chirurgicale, sd indeplineasca sarcinile a trei experti, a caror expertiza a fost
solicitata in cadrul unei misiuni de mare amploare si foarte cuprinzatoare.
Instanta a evidentiat, in special, faptul ca certificatele nu mentionau informatii
privind starea psihicd si comportamentul primului reclamant in legitura cu
sexul sdu, nu se pronuntau cu privire la originea sindromului si evolutia
acestuia, nu specificau dacd primul reclamant suferea de tulburari psihice si
daca acesta facuse psihoterapie si, avand 1n vedere cd au fost intocmite inainte
de schimbarea de sex, nu furnizau niciun fel de informatii cu privire la starea
actuald a persoanei in cauzd. A addugat cd pacientii operati in Franta
prezentau un dosar complet cu documente din toate domeniile relevante —
intocmirea unui astfel de dosar fiind obligatorie Tnainte de interventia
chirurgicala de schimbare de sex —, dosar pe care, aparent, medicul care il
operase pe primul reclamant in Thailanda nu l-a solicitat, si ca, pentru a
beneficia de acoperirea costurilor implicate de schimbarea de sex de catre
sistemul de asigurari sociale, acestia erau supusi in prealabil unei serii extinse
de examene riguroase. Instanta a hotarat ca, avand in vedere stadiul dosarului,
era obligatia primului reclamant sa se supund de bundvoie expertizei dispuse.
Invocand art. 11 din Codul de procedura civild, care permite instantei sa traga
toate concluziile care pot rezulta din refuzul uneia dintre parti de a coopera la
efectuarea unui act de cercetare judecatoreasca, a concluzionat ca, in lipsa
unei expertize multidisciplinare, cererea primului reclamant nu era sustinuta
de suficiente probe.

2. Hotardrea pronuntata de Cour d’Appel din Paris la 23 septembrie
2010

22. Sesizata de catre primul reclamant, Cour d’Appel din Paris, prin
hotararea din 23 septembrie 2010, a confirmat hotararea din 10 noiembrie
2009, prin care cererea reclamantului de rectificare a mentiunii legate de sex
din certificatul de nastere a fost respinsa.

23. In primul rand, instanta de apel a dedus din art. 8 din Conventie ci, ,,in
cazul in care, In urma unui tratament medical si chirurgical suferit in scop
terapeutic”, o persoana cu sindrom de transsexualism nu mai prezintd toate
caracteristicile sexului initial si a cdpatat o infatisare apropiatd de cea a
sexului opus, caruia 1i corespunde comportamentul social al respectivei
persoane, principiul respectarii vietii private justifica rectificarea actelor de
stare civild, precizand sexul corespunzator aspectului sau fizic.
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24. Instanta a hotarat totusi, in lumina documentelor prezentate de primul
reclamant, cd ,,nu s-a stabilit ca acesta nu mai prez[enta] toate caracteristicile
sexului masculin”. In aceasta privinta, a subliniat ci, desi psihiatrii Ba. si Bo.
au stabilit un diagnostic de transsexualism n certificatele Tntocmite la 12
aprilie 2007 si 3 aprilie 2008, acestia nu au facut mentiunea ,lipsa unor
tulburari psihice”. De asemenea, a subliniat ca tratamentul endocrin, care era
mentionat in certificatele emise de medicul H. la 16 ianuarie 2008 si 10
septembrie 2008, fusese aplicat cu mult timp in urma. In plus, a considerat ¢
certificatul Tntocmit de medicul care I-a operat pe primul reclamant la 3 iulie
2008, in Thailanda, doctorul S., era ,,extrem de concis” si se rezuma la
enumerarea unor informatii de naturd medicala, care nu permiteau stabilirea
caracterului efectiv al conversiei sexuale. Instanta a apreciat, de asemenea, ca
documentatia prezentatd de primul reclamant cu privire la clinica, care a fost
preluatd de pe internet, nu era suficientd pentru a stabili nici notorietatea
stiintifica si chirurgicald a medicului chirurg care efectuase operatia, nici daca
interventia realizatd respectase practicile comunitatii medicale, aspecte care,
,»in lipsa oricarei precizari”’, nu erau demonstrate nici de certificatul din 26
mai 2009, ntocmit de medicul W.

25. Instanta de apel a observat, in continuare, cd primul reclamant refuza
cu Incapatanare, din principiu, sd se supuna unei expertize si ca nu a cooperat
la realizarea celei dispuse de prima instanta, ,,sub pretextul, lipsit de
relevanta, al protectiei vietii sale private, desi [era] vorba de stabilirea faptului
ca persoana care prezinta sindromul de transsexualism nu mai prezinta toate
caracteristicile sexului initial”. A subliniat cd ,,posibila atingere adusa vietii
private [era] proportionald cu cerinta privind stabilirea identitatii sexuale,
care constituie 0 componentd a starii civile a persoanei care face obiectul

26. Cu toate acestea, instanta de apel a considerat ca faptul ca primul
reclamant era cunoscut sub un prenume feminin — fapt care rezulta din
numeroase declaratii ale apropiatilor sai —, faptul ca acesta avea convingerea
ca apartine sexului feminin, precum si faptul cd urmase diverse tratamente
medicale si suferise interventii chirurgicale, precum si ,,realitatea vietii sale
sociale”, justificau interesul sau legitim de a-si schimba prenumele masculine
in prenume feminine. Prin urmare, a dispus rectificarea prenumelor sale in
certificatul de nastere al acestuia.

3. Hotararea primei Camere civile a Cour de cassation din 7 iunie 2012

a) Cu privire la motivul de recurs

27. Primul reclamant a formulat recurs Impotriva hotararii din 23
septembrie 2010.

28. A sustinut, in primul rand, ca dreptul la respectarea vietii private
impune autorizarea schimbarii de sex a unei persoane al carei aspect fizic
devine apropiat de cel al sexului opus, caruia 1i corespunde comportamentul
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social al respectivei persoane. A imputat instantei de apel faptul ca i-a respins
cererea de schimbare de sex, pe motiv cd a refuzat sa coopereze la realizarea
unei expertize, al carei scop era identificarea originii sindromului de
transsexualism si urmarirea evolutiei acestuia, precum si stabilirea ca acesta
nu mai prezenta toate caracteristicile sexului masculin. Potrivit reclamantului,
pronuntand aceastd hotarare, Cour d’appel a incalcat art. 8 din Conventie,
avand 1n vedere ca a constatat ca era cunoscut sub un prenume feminin, ca
avea convingerea ca apartine sexului feminin, ca urmase diferite tratamente
medicale si chirurgicale si cd realitatea vietii sale sociale era cea a unei femei.
Primul reclamant a facut referire in special la pozitia Comisarului pentru
Drepturile Omului al Consiliului Europei (Drepturile omului si identitatea de
gen, document de lucru; octombrie 2009) si la Rezolutia 1728 (2010) a
Adunarii Parlamentare a Consiliului Europei privind discriminarea pe motive
de orientare sexuala si identitate de gen (infra, pct. 73 si 75).

29. In al doilea rand, acesta a sustinut ci certificatele medicale pe care le-
a prezentat stabileau pe deplin ca prezenta sindromul de transsexualism, ca
suferise un tratament chirurgical prin care devenise femeie, ca atat infatisarea,
cat si comportamentul social ale acestuia erau feminine, astfel incat instanta
de apel a denaturat probele respective, considerand ca nu erau suficiente
pentru a dovedi existenta conditiilor necesare pentru schimbarea de sex si
criticAndu-1 ca nu a cooperat la realizarea expertizei judiciare.

30. in al treilea rdnd, a denuntat o incilcare a art. 14 din Conventie,
coroborat cu art. 8, deoarece, in opinia lui, instanta de apel s-a bazat pe motive
discriminatorii, si anume cd acesta fusese operat de un medic care profesa in
afara Frantei, pentru a constata cd ar fi trebuit sa se supuna expertizei judiciare
sl pentru a-i respinge cererea.

b) Cu privire la hotarare

31. La 7 iunie 2012, Cour de cassation (prima camera civild; Buletinul din
2012, 1, nr. 123) a respins recursul printr-o hotarare motivata astfel:

»[...] Intrucat, pentru a justifica o cerere de rectificare a mentiunii privind sexul intr-
un certificat de nastere, persoana trebuie sa stabileascd, In lumina aspectelor general
acceptate de catre comunitatea stiintificd, caracterul real al sindromului de
transsexualism de care suferd, precum si caracterul ireversibil al transformarii infatigarii
sale; Intrucat, dupa ce au fost examinate documentele prezentate, fard denaturarea
acestora, si s-a constatat, pe de o parte, faptul ca certificatul in care se mentioneaza
efectuarea unei interventii chirurgicale in Thailanda era lacunar, limitdndu-se la
enumerarea unor informatii de naturd medicald, fara sa constate eficienta interventiei
si, pe de alta parte, refuzul de principiu [al primului reclamant] de a se supune expertizei
dispuse de prima instanta, instanta de apel a fost in masura s respinga cererea acestuia
de rectificare a mentiunii privind sexul in certificatul sdu de nastere [...].”
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B. Cererea nr. 52471/12

32. Al doilea reclamant s-a nascut in 1958 si locuieste in
Perreux-Sur-Marne.

33. Acesta afirma ca desi, la nastere, a fost Tnscris in registrele de stare
civila ca avand sex masculin, incd de la o varstd frageda a fost constient ca
apartine sexului feminin.

34. Adauga ca, sub presiunea sociald, a incercat sa disimuleze adevarata
lui natura si S-a casatorit de doua ori, sub identitatea masculina din certificatul
sau de nastere, dar ca aceste cdsatorii, in cadrul cdrora s-au nascut copii, s-au
incheiat cu un divort.

35. Precizeaza ca se imbracd asemenea unei femei, ca este perceput de cei
din jur ca apartinand sexului feminin, ca, din 2004, urmeaza un tratament
hormonal de feminizare si cda a suferit o interventie chirurgicala de
reconstructie genitala.

1. Hotardrea pronuntata de Tribunal de grande instance din Créteil la 9

februarie 2010

36. La 17 martie 2009, al doilea reclamant a chemat in judecatd Procurorul
general in fata Tribunal de grande instance din Créteil, solicitdnd sa se
dispuna rectificarea certificatului sau de nastere, astfel incat mentiunea ,,sex
masculin” sa fie inlocuitd cu mentiunea ,,sex feminin”, iar prenumele sau
(masculin) cu prenumele ,,Emilie”. A facut referire, in special, la un certificat
intocmit in 2004 de doctorul B., psihiatru si specialist in probleme legate de
transsexualitate, care atestd ca acesta este o persoand transgen.

37. Instanta s-a pronuntat la 9 februarie 2010. S-a constatat ca al doilea
reclamant a furnizat ca probe doar niste facturi din 2008, emise pe numele
»Emilie” Garcon, declaratiile a patru martori care au afirmat, in 2008, ca il
cunosteau de mai multi ani, ca stiau ca este o persoana ,,transgen”, conform
spuselor unora, sau ,,transsexual” (termen folosit de altd persoana) si ca i-au
vazut ,.evolutia in viata de femeie fara dificultati aparente”, precum si un
certificat din data de 23 aprilie 2009, semnat de un endocrinolog, medicul T.,
care atesta cd acesta a fost monitorizat pentru o disforie de gen, in special
incepand cu anul 2006, si In care se precizeaza ca acesta se afla sub tratament
hormonal de feminizare incepand din 2004 si cd tratamentul era bine tolerat
st eficient. Constatand, de asemenea, cd al doilea reclamant nu a prezentat
certificatul intocmit de medicul B., instanta a considerat cd acesta nu a
,»| stabilit] caracterul real al transsexualismului pe care il invoc[a]”. A apreciat
ca, avand In vedere cd al doilea reclamant nu a demonstrat existenta
pretinsului sindrom, cererea acestuia trebuia sd fie respinsa, deoarece o
modificare a mentiunii referitoare la sex 1n actele de stare civila ,,era posibila
doar in vederea oficializarii unei situatii de fapt dovedite”. Instanta a
concluzionat ca trebuie sa respingd cererea privind schimbarea prenumelui,
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din aceleasi motive, aceastd cerere fiind, in spetd, accesorie cererii
(principale) de modificare a starii civile.

2. Hotardrea pronuntata de Cour d’appel din Paris la 27 ianuarie 2011

38. Sesizata de al doilea reclamant, Cour d’appel din Paris, la 27 ianuarie
2011, a confirmat hotararea din 9 februarie 2010 printr-o hotarare motivata
astfel:

recunoasca o schimbare obtinutd voluntar de o persoand, acesta nu implicd nsd
caracterul imuabil al stérii civile a persoanei in cauza;

Tntrucat, In cazul in care un sindrom autentic de transsexualism, recunoscut din punct
de vedere medical, este diagnosticat in mod riguros, iar persoana transsexuala a suferit,
in scop terapeutic, transformari fizice (corporale) ireversibile, este necesar sia se
considere ca, desi noul statut sexual este imperfect, avind in vedere ca structura
cromozomiald a rdmas neschimbata, prin aspectul fizic, modul de gindire si integrarea
sociala ale acestuia, subiectul se apropie mai mult de sexul preferat decat de sexul initial
(avut la nastere); intruct, in aceste conditii si avand in vedere ca este obligatoriu ca in
certificatul de nastere sd se mentioneze, in temeiul art. 57 din Codul civil, sexul
persoanei in cauza, este necesar sa se admita principiul schimbarii;

Intrucét, in spetd, Emile Maurice Jean Marc Gargon [...] a fost inscris 1n registrele de
stare civild ca avand sex masculin;

Intrucét este obligatia acestuia sa justifice, in special pe baza unor elemente de natura
medicala, ca trebuie considerat ca fiind de sex feminin, astfel cum solicita;

Intrucat reclamantul sustine ci este o persoana transgen care isi asuma de mai multi
ani identitatea de gen feminin si cd discrepanta existentd intre genul afisat si genul
atribuit la nastere este suficientd pentru a justifica schimbarea starii sale civile, fara sa
fie necesar sa demonstreze 1n prealabil cd a suferit o operatie de conversie sexuala;

Intrucat, in ceea ce priveste aspectul medical, acesta se limiteaza sa prezinte, la fel
cum a procedat in fata primei instante, un certificat emis de medicul [T.] la 23 aprilie
2009, intocmit pe un suport de hartie cu antetul medicului [D. S.-B.], potrivit caruia
acest medic «certifica faptul ca medicul [S.-B.], endocrinolog, il monitorizeaza pe M.
Emile (Emilie) Gargon pentru o disforie de gen [...] din 2006», precizand ca acesta se
afla sub tratament hormonal de feminizare din 2004, tratamentul fiind bine tolerat si
eficient;

intrucat doar acest certificat, care atesti monitorizarea unui tratament hormonal de
feminizare in perioada 2004-2009, nu permite justificarea unei transformari fizice sau
fiziologice definitive si, prin urmare, caracterul ireversibil al procesului de schimbare a
sexului;

Intrucat realizarea unei expertize pare sa fie inutild, avand in vedere ci reclamantul,
care respinge ideea de a suferi o interventie chirurgicald de transformare a organelor
genitale, nu mentioneaza nicio operatie estetica asociatd cu o tratamentul hormonal
urmat in prezent si nu prezintd niciun aviz al unui psihiatru care sa stabileasca existenta
si persistenta sindromului pretins, desi in certificatul de nastere al lui Emile Gargon se
mentioneaza cd acesta s-a casatorit de doua ori [...] si a divortat de doua ori [...].”
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3. Hotardrea primei camere civile a Cour de cassation din 13 februarie
2013

a) Cu privire la motivul de recurs

39. Al doilea reclamant a formulat recurs impotriva hotararii din 27
ianuarie 2011. Acesta a sustinut, in special, faptul ca, respingand cererile sale,
sub pretextul cd nu demonstrase nici o ,,transformare fizica sau fiziologica
definitiva si, prin urmare, caracterul ireversibil al procesului de schimbare a
sexului”, nici ,,existenta si persistenta sindromului pretins”, Cour d’appel a
incalcat art. 8 din Conventie, deoarece dreptul la respectarea vietii private
implica dreptul unei persoane de a-si defini identitatea sexuala si dreptul de a
obtine modificarea actelor de stare civila, astfel incat acestea sa reflecte
identitatea de gen aleasa, fara sa fie necesar sa demonstreze existenta unui
sindrom de transsexualism sau disforie de gen si nici sa fie supusa in prealabil
unui proces ireversibil de schimbare de sex. Al doilea reclamant a afirmat ca,
prin supunerea dreptului la modificarea actelor de stare civila conditiei de a
dovedi ci a suferit un proces ireversibil de schimbare a sexului, titularului
acestui drept i se impune, implicit, sterilizarea, pentru a fi In masurd sa
exercite dreptul respectiv, aducand astfel atingere atat demnitatii sale, cat si
respectul cuvenit pentru corpul sau si intimitatea vietii sale private; de aici,
acesta deduce ca art. 8 a fost incalcat ca urmare a faptului ca instanta de apel
I-a impus sa faca dovada unui astfel de proces. Acesta a adaugat ca supunerea
acestui drept conditiei de a face o astfel de dovada, precum si conditiei
existentei unui sindrom de transsexualism sau a unei disforii de gen, era
discriminatorie si contrard art. 14 din Conventie.

b) Hotéirarea din 13 februarie 2013

40. Prin hotararea din 13 februarie 2013, Cour de cassation (prima camera
civild) a respins recursul cu urmatoarea motivare:

»..-] Intrucat, pentru a justifica o cerere de rectificare a mentiunii privind sexul din
certificatul de nastere, persoana in cauzi trebuie sa stabileasca, in lumina aspectelor
general acceptate de catre comunitatea stiintificd, caracterul real al sindromului de
transsexualism de care suferd, precum si caracterul ireversibil al transformarii infatigarii
sale;

Si intrucét, observand ci [al doilea reclamant] s-a limitat la a prezenta un certificat
eliberat de un medic la 23 aprilie 2009, Tntocmit pe un suport de hartie cu antetul unui
alt medic, conform caruia primul medic certifica faptul ca al doilea medic,
endocrinolog, il monitoriza [pe al doilea reclamant] pentru o disforie de gen si preciza
ca pacientul se afla sub tratament hormonal de feminizare incepand din 2004, instanta
de apel a apreciat ca doar acest certificat nu permitea sa se demonstreze nici existenta
si persistenta unui sindrom de transsexualism, nici caracterul ireversibil al procesului
de schimbare de sex, care nu constituie conditii discriminatorii si nici nu aduc atingere
principiilor stabilite de art. 8 si art. 14 din Conventia europeana a drepturilor omului
sau art. 16 si art. 16-1 din Codul civil, avand in vedere ci acestea se bazeazd pe un
echilibru just intre cerintele imperative legate de securitatea juridica si
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indisponibilitatea starii civile a persoanelor, pe de o parte, si protectia vietii private si
respectul cuvenit pentru corpul uman, pe de alta parte [...]”

C. Cererea nr. 52471/12

41. Al treilea reclamant s-a nascut in 1952 si locuieste in Essey-les-Nancy.

42. Acesta afirma ca, desi la nastere a fost Inscris 1n registrele de stare
civild ca avand sex masculin, de la o varsta frageda a fost constient ca apartine
sexului feminin. Acesta a locuit impreuna cu o femeie din 1975 pana in 1991
si, din aceasta relatie, In 1978 s-a nascut un copil.

43. Al treilea reclamant precizeaza ca a disimulat multd vreme adevarata
sa naturd, de teama de a nu fi hartuit si, ulterior, de teama de a nu pierde
custodia fiicei sale, si ca, dupd ce aceasta a devenit majora, a adoptat un
comportament social conform cu identitatea sa de gen feminin. Adauga ca,
desi majoritatea documentelor pe care le utilizeaza in viata de zi cu zi reflecta
identitatea sa de gen, acest lucru nu este valabil si pentru actele de stare civila,
pasaportul, permisul de conducere, certificatul de inmatriculare a
automobilului sau si numarul sdu de inregistrare in Registrul national de
evidenta a persoanelor, ceea ce il obligd in mod constant sa faca referire la
identitatea transgen a acestuia, in detrimentul vietii sale private.

1. Hotararile pronuntate de Tribunal de grande instance din Nancy la 7
noiembrie 2008 sil3 martie 2009

44. La 13 tunie 2007, al treilea reclamant a chemat 1n judecata Procurorul
general, in fata Tribunal de grande instance din Nancy, solicitdnd sa fie
dispusa rectificarea certificatului sau de nastere, in sensul ca mentiunea ,,sex
masculin” sa fie inlocuitd cu mentiunea ,,sex feminin” si ca prenumele sale
sa fie Inlocuit cu prenumele ,,Stéphanie”.

a) Hotararea din 7 noiembrie 2008

45. Tribunal de grande instance din Nancy a pronuntat o prima hotarare la
7 noiembrie 2008. S-a reamintit ca ,,in prezent, [este] unanim recunoscut, atat
de jurisprudenta internd, cat si de jurisprudenta europeana, faptul ca un
transsexual [are] dreptul la respectarea vietii sale private”, si ca, prin urmare,
are dreptul sa obtind modificarea mentiunii privind sexul sau si a prenumelui
in actele de stare civild. Totusi, a subliniat cd acest lucru presupune
indeplinirea unei serii de conditii: ,,Sindromul de transsexualism [trebuie]
constatat nu doar din punct de vedere medical (aceastd constatare [fiind
facutd] in general de catre o echipa multidisciplinara, formata din medici,
chirurgi, un endocrinolog, un psiholog si un psihiatru), ci si din punct de
vedere judiciar, ceea ce implicd fie efectuarea unei expertize (instanta
neavand totusi obligatia sa dispund efectuarea acesteia), fie prezentarea de
catre persoana in cauza a unor certificate medicale care stabilesc cu
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certitudine tratamentul medical si chirurgical suferit pentru realizarea acestei
schimbari de sex”. Instanta a adaugat urmatoarele:

»Persoana care doreste sd 1si schimbe sexul in actele de stare civild trebuie sa faca
dovada efectudrii unui tratament medical si chirurgical in scop terapeutic si a realizarii
n prealabil a unor interventii chirurgicale de eliminare a caracteristicilor externe ale
sexului initial.

Astfel, doar persoanele transsexuale ,,autentice”, adica persoanele care au suferit deja
o interventie chirurgicald ireversibila de conversie sexuala, pot beneficia de schimbarea
sexului 1n actele de stare civila.

Cu alte cuvinte, o instantd nu poate dispune modificarea mentiunii din actele de stare
civila privind noul sex preferat de persoana in cauza decat dupa ce aceasta din urma si-
a modificat efectiv anatomia sexuala, astfel incat sa devina cat mai conforma posibil cu
cea pe care o prefera.

Aceste conditii de ordin medical si chirurgical se explica prin faptul ca trebuie sa se
faca distinctie intre transsexualismul veritabil, caracterizat prin ,,sentimentul puternic si
de neclintit de apartenenta la sexul opus celui atribuit din punct de vedere genetic,
anatomic si juridic, Insotit de nevoia intensd si constantd de schimbare a sexului si a
starii civile”, si alte notiuni, similare dar diferite, in special travestismul, care se bazeaza
pe o simpla infatisare exterioard reversibila si nu implicd schimbarea anatomica a
sexului.

in spetd, desi S. Nicot are infitisarea unei persoane de sex feminin si a prezentat
documente sau facturi emise de anumite organisme pe numele ,,doamnei Stéphanie
Nicot”, aceste elemente nu permit totusi tribunalului sa aprecieze daca acesta a suferit
efectiv o schimbare de sex. In fapt, in cadrul sedintei, atunci cind presedintele 1-a
intrebat daca a urmat vreun tratament, S. Nicot, a adoptat o atitudine combativa — la
care are dreptul legitim — si a invocat natura confidentiala a vietii sale private [...]”*

46. In consecinti, instanta a amanat pronuntarea cu privire la cererile celui
de-al treilea reclamant si a dispus ca acesta sa ,,depund la dosar toate
documentele medicale referitoare la tratamentul medical si chirurgical suferit,
de naturd sa demonstreze cd acesta a efectuat intr-adevar o schimbare de sex”.

b) Hotararea din 13 martie 2009

47. Apreciind cad a demonstrat suficient cd apartinea genului feminin din
punct de vedere fizic si mental si ca era integrat din punct de vedere social ca
femeie, al treilea reclamant a refuzat sa prezinte documente medicale. Acesta
s-a limitat sa precizeze ca medicul sau generalist i-a prescris un tratament
hormonal care sa 1i permitd sd capete caracteristici sexuale feminine
secundare, cum ar fi sanii. Ministerul Public a concluzionat cd nu era posibila
o rectificare a stdrii civile In absenta unor probe privind o interventie
chirurgicala de conversie sexuala.

48. Prin hotdrarea din 13 martie 2009, Tribunal de grande instance de
Nancy a constatat cd al treilea reclamant nu a prezentat dovezi medicale si
chirurgicale de schimbare a sexului si, in consecinta, a respins cererea
acestuia. Hotararea reia motivarea hotararii din 7 noiembrie 2008. Subliniaza
ca pot beneficia de schimbarea sexului in actele de stare doar persoanele
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transsexuale ,,autentice”, adica persoanele care au suferit deja o interventie
chirurgicald ireversibild de conversie sexuald, si nu persoanele care doar
pretind ca sunt ,transgen”, pe motiv ca, din punct de vedere social, [sunt]
considerate ca apartinand sexului corespunzator infatisarii [lor] exterioare,
dar care se opun oricarei interventii chirurgicale de conversie sexuala sau care
refuza sa furnizeze probe privind realizarea acestei schimbari de sex prin
intermediul unor tratamente medicale si interventii chirurgicale. Instanta a
mai addugat urmatoarele:

»Admiterea cererii lui S. Nicot ar conduce, in fapt, la crearea unei linii jurisprudentiale
a unui «al treilea gen»: si anume, o persoand cu aspect feminin, care insa are in
continuare un sex anatomic extern masculin §i care poate si se cdsdtoreascd cu un
barbat; si invers, o persoand cu aspect masculin, care isi pastreazd organele genitale
feminine si care poate, in acest caz, si dea nastere unui copil!!! In stadiul actual al
jurisprudentei, aceasta situatie este total interzisa.”

2. Hotararea pronuntata de Cour d’appel din Nancy la 3 ianuarie 2011

49. Cour d’appel de Nancy a confirmat hotararea din 13 martie 2009 prin
hotararea din 3 ianuarie 2011. A subliniat, in special, ca ,cererea de
modificare a actelor de stare civila nu impune[a] in mod necesar dovedirea
unor transformadri chirurgicale, cum ar fi indepartarea chirurgicald sau
modificarea organelor genitale, ori a unei chirurgii plastice”, dar ca aceasta
implica ,,stabilirea In prealabil a caracterului ireversibil al procesului de
schimbare de sex”. A constatat, in continuare, ca reclamantul ,,nu [a]
prezent[at] o astfel de proba de naturd intrinseca si care, in orice caz, nu putea
rezulta din faptul ca cei din jur il percep[eau] ca apartindnd sexului feminin”.
Instanta a apreciat, in plus, ca respectarea vietii private nu putea avea ca efect
scutirea celui de-al treilea reclamant de aceasta ,,obligatie probatorie, care nu
era menitd sa amestece notiunile de transgen si transsexualism, dar care, in
afard de respectarea principiului indisponibilitatii starii civile a persoanelor,
a[vea] ca scop sa asigure coerenta si securitatea juridica a actelor de stare
civila”. A adaugat ca cerinta respectiva era legitima, nediscriminatorie si nu
incalca art. 14 din Conventie si cd nu era sarcina instantei sd remedieze
neprezentarea de catre cel de-al treilea reclamant a probelor necesare.

3. Hotararea Cour de cassation din 13 februarie 2013

a) Cu privire la motivul de recurs

50. Al treilea reclamant a formulat recurs impotriva hotararii din 3 ianuarie
2011. Acesta a sustinut ca dreptul la respectarea vietii private implicd dreptul
de a-si defini identitatea sexuala si de a obtine modificarea actelor de stare
civila, astfel incat ele sd reflecte identitatea de gen aleasa, fard obligatia
prealabila de a suferi un proces ireversibil de schimbare de sex si de a furniza
probe in acest sens. A dedus ca instanta de apel, retinand ca ar fi trebuit sa
dovedeasca existenta unui astfel de proces ireversibil, a Incalcat art. 8 din
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Conventie, cu atdt mai mult cu cat nici principiul indisponibilitatii starii civile
a persoanelor, nici coerenta si securitatea juridica a actelor de stare civila nu
impuneau unei persoane sa sufere un proces ireversibil de schimbare de sex
si sd furnizeze dovezi in acest sens pentru a obtine modificarea actelor de
stare civila. El a adaugat cd este discriminatorie si contrard art. 14 din
Conventie conditionarea dreptului unei persoane de a obtine modificarea
actelor sale de stare civila, astfel Incat sa reflecte identitatea de gen aleasa de
aceasta de furnizarea unor probe care sa demonstreze ca a suferit un proces
ireversibil de schimbare de sex.

b) Hotéirarea din 13 februarie 2013

51. Recursul celui de-al treilea reclamant a fost examinat impreuna cu
recursul celui de-a doilea reclamant.

52. Prin hotararea din 13 februarie 2013, Cour de cassation (prima camera
civild) a respins recursul cu urmatoarea motivare:

»[...] Intrucat, pentru a justifica o cerere de rectificare a mentiunii privind sexul din
certificatul de nastere, persoana in cauza trebuie sa stabileascd, in lumina aspectelor
general acceptate de catre comunitatea stiintifica, caracterul real al sindromului de
transsexualism de care sufera, precum si caracterul ireversibil al transformarii infatisarii
sale;

Si intrucat [al treilea reclamant] nu a prezentat, in ceea ce il priveste, o proba
intrinsecd a caracterului ireversibil al procesului de schimbare de sex, care, in orice caz,
nu putea rezulta din simplul fapt ca cei din jur il percepeau ca apartindnd sexului
feminin, respingerea cererii sale de catre instanta de apel nu a adus atingere principiilor
prevazute la art. 8 si art. 14 din Conventie [...], ci a mentinut un echilibru just intre
cerintele imperative legate de securitatea juridicad si indisponibilitatea starii civile a
persoanelor, pe de o parte, si protectia vietii private, pe de alta parte [...].”

Il. RAPORTUL INALTEI AUTORITATI PENTRU SANATATE

53. Inalta Autoritate pentru Sanitate a publicat, in noiembrie 2009, un
raport intitulat ,,Situatia actuald si perspectivele de evolutie a tratamentului
medical al transsexualismului in Franta”.

54. Acest raport recomanda, in special, urmarea unui ,parcurs al
tratamentului medical”, care cuprinde mai multe etape. Tn primul rand,
diagnosticarea si evaluarea ,,tulburarii de identitate de gen”; aceasta etapd are
ca scop ,,evitarea pe cat posibil a unor transformari ireversibile nejustificate”.
A doua etapd consta intr-o ,,experientd din viata reala”, al carei scop este de
a studia capacitatea individului de a trai asumandu-si rolul dorit: pacientul
traieste permanent in calitate de reprezentant al sexului dorit, in activitdtile
cotidiene, sociale si profesionale, si demonstreaza ca se integreaza din punct
de vedere social in acest rol, alege un prenume nou si informeazad membrii
familiei sale cu privire la schimbarea avuta in vedere. A treia etapd consta in
terapia de substitutie hormonala: se administreaza hormoni exogeni ,,pentru
a elimina caracteristicile sexuale secundare ale sexului avut initial si pentru a
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le inlocui cu cele ale sexului opus, in cea mai mare masura posibila”. A patra
etapd consta intr-o interventie chirurgicald de conversie sexuala (schimbare
de sex). In raport se precizeazi, in aceastd privintd, ci, desi majoritatea
persoanelor transsexuale doresc sa beneficieze de o interventie chirurgicala
de conversie, unor pacienti le sunt contraindicate aceste interventii, in timp
ce altii considera cad aceastad etapa nu este necesard in cazul lor si ca, de
exemplu, terapia de substitutie hormonala, chirurgia ,periferica” si
reeducarea ortofonicd sunt suficiente pentru a le asigura un aspect similar
celuilalt sex, care le permite sa fie recunoscuti de cétre societate ca apartinand
sexului respectiv. In raport se observa, de asemenea, ci reticenta de a trece la
etapa realizarii interventiei chirurgicale poate fi motivata si de dificultatile
tehnice semnificative si de efectele secundare ale interventiilor.

1. DREPTUL ST PRACTICA INTERNE RELEVANTE

A. Codul de procedura civila

55. Dispozitiile relevante ale Codului de procedura civila sunt formulate
dupa cum urmeaza:

Articolul 11
»Partile au obligatia de a coopera la efectuarea actelor de cercetare judecatoreasca; in
cazul abtinerii sau refuzului acestora de a coopera, instanta poate sa traga concluziile
corespunzdtoare. [...]”
Articolul 143
,Faptele de care depinde solutionarea litigiului pot, la cererea partilor sau din oficiu,
sd faca obiectul oricarei masuri de cercetare admisibile din punct de vedere legal.”
Articolul 144
»Masurile de cercetare pot fi dispuse in orice situatie in care instanta nu dispune de
informatii suficiente pentru a se pronunta.”
Avrticolul 147

In alegerea masurii, instanta trebuie si se limiteze la ceea ce este suficient pentru
solutionarea litigiului, asigurdndu-se cé alege cea mai simpla si mai putin costisitoare
optiune.”

Articolul 232

»lnstanta poate solicita clarificari din partea oricarei persoane, sub forma unor
constatari, unei consultari sau unei expertize cu privire la o chestiune de fapt a carei
lamurire necesita cunostinte tehnice.”
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Articolul 263

»Efectuarea unei expertize ar trebui sa fie dispusd doar in cazul in care constatarile
sau consultarea nu pot furniza instantei suficiente clarificari.”

B. Jurisprudenta Cour de cassation

56. In doud hotarari din 11 decembrie 1992 (nr. 91-11900 si 91-12373;
Buletinul din 1992 AP nr. 13), adunarea plenara a Cour de cassation, a hotarat
ca, ,,atunci cand, in urma unui tratament medical si chirurgical suferit in scop
terapeutic, o persoana cu sindrom de transsexualism nu mai prezintd toate
caracteristicile sexului initial si a capdtat un aspect fizic mai apropiat de cel
al sexului opus, cdruia 1i corespunde comportamentul social al acesteia,
principiul respectarii vietii private justifica modificarea starii sale civile,
pentru a indica sexul corespunzator aspectului sau actual”, subliniind ca
de modificare”. Prin urmare, Cour de cassation a casat hotararile atacate cu
recurs, prin care au fost respinse cererile persoanelor transsexuale de
rectificare a mentiunii privind sexul pe certificatul lor de nastere.

57. Tn cea de-a doua cauza, reclamantul solicitase, fara succes, instantei de
apel sa dispuna efectuarea unei expertize medicale care sa demonstreze
procesul de feminizare urmat de acesta si sd stabileasca faptul cd era
transsexual. Cour de cassation a aratat ca, desi apartenenta reclamantului la
sexul feminin era atestatd de un certificat emis de chirurgul care efectuase
interventia chirurgicala si de avizul neoficial al unui medic consultat de catre
reclamant, caracterul real al sindromului de transsexualism putea fi stabilit
doar printr-o expertiza. Prin urmare, instanta a criticat hotararea atacata in
ceea ce priveste cererea respectiva.

58. Astfel, in 1992, Cour de cassation, reunitd in adunare plenara, a stabilit
cinci conditii pe care persoanele in cauza trebuiau sa le indeplineasca pentru
modificarea mentiunii privind sexul din certificatul de nastere: 1. sa prezinte
sindromul de transsexualism; 2. sa fi urmat un tratament medical si
chirurgical in scop terapeutic; 3. sd nu mai prezinte toate caracteristicile
sexului initial; 4. sd fi capatat un aspect fizic apropiat celui al sexului opus;
5. sd fi adoptat comportamentul social corespunzator acestuia din urma. Cu
toate acestea, in doud hotarari pronuntate la 7 iunie 2012 (Buletinul din 2012,
I, nr. 123 si nr. 124), dintre care una in cauza primului reclamant, prima
camera civild a declarat ca, ,,pentru a justifica o cerere de rectificare a
mentiunii privind sexul din certificatul de nastere, persoana in cauza trebuie
sd stabileascd, in lumina aspectelor general acceptate de catre comunitatea
stiintifica, caracterul real al sindromului de transsexualism de care sufera,
precum si caracterul ireversibil al transformarii infatisarii sale”. Prima camera

civild a confirmat aceasta jurisprudenta la 13 februarie 2013 (supra, pct. 40 si
52).
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C. Decretul nr. 2010-125 din 8 februarie 2010

59. Decretul nr. 2010-125 din 8 februarie 2010 a eliminat mentiunea
privind ,,tulburérile precoce de identitate de gen” din anexa la articolul D.
322-1 din Codul de securitate sociala, referitor la criteriile medicale utilizate
pentru definirea ,,tulburarilor psihiatrice de lunga durata” incluse in categoria
afectiunilor de lunga durata.

D. Circulara nr. CIV/07/10 din 14 mai 2010 cu privire la solicitirile de
modificare a mentiunii privind sexul din actele de stare civila

60. Circulara nr. CIV/07/10 a Pastratorului Sigiliilor, Ministrul Justitiei si
Libertatilor, solicitd Procurorului general de pe langd Cour de cassation,
procurorilor generali de pe langa curtile de apel si procurorilor de pe langa
instantele superioare de apel, ,,sa raspunda favorabil cererilor de schimbare a
starii civile [formulate de persoane transsexuale sau transgen] in cazurile in
care tratamentele hormonale administrate, care au avut efect o transformare
fizica sau fiziologica definitiva, asociate, dupa caz, cu operatii de chirurgie
plasticd (proteze sau indepartarea glandelor mamare, operatii estetice
faciale...), au condus la o modificare ireversibila a sexului, fard sa necesite
insa indepartarea organelor genitale”. Acestora li se solicitd, de asemenea, ,,sa
nu dispuna efectuarea de expertize decat in cazul in care dovezile furnizate
ridicd indoieli serioase cu privire la caracterul real al transsexualitatii
solicitantului”.

E. Raspunsul Ministrului Justitiei si Libertitilor la intrebarea scrisa
nr. 14524 (Jurnalul Oficial al Senatului; 30 decembrie 2010)

61. Prin intrebarea scrisa nr. 14524 (Jurnalul Oficial al Senatului, 22 iulie
2010, p. 1904), Ministrului Justitiei si Libertatilor i s-a solicitat s clarifice
termenul ,,ireversibil”, mentionat in circulara nr. CIV/07/10 din 14 mai 2010.

62. Ministrul Justitiei si Libertatilor a raspuns dupa cum urmeaza (Jurnalul
Oficial al Senatului din 30 decembrie 2010, p. 3373):

»Notiunea de schimbare ireversibild de sex, mentionata in circulara din 14 mai 2010,
face referire la Recomandarea nr. 1117 a Consiliului Europei cu privire la situatia
transsexualilor, citatd in raportul Inaltei Autoritti pentru Sanitate, intitulat ,,Situatia
actuald si perspectivele de evolutie a tratamentului medical al transsexualismului in
Franta”, din noiembrie 2009. Aceastd notiune este de naturd medicald si nu juridica si,
potrivit unor specialisti, caracterul ireversibil poate rezulta din terapia de substitutie
hormonala, avind in vedere ci acest tratament anuleaza anumite aspecte fiziologice, in
special fertilitatea, care poate fi ireversibila. Este obligatia persoanelor in cauza sa
prezinte elemente de proba, in special certificate eliberate de medici recunoscuti ca
specialisti in materie (psihiatri, endocrinologi si, dupa caz, chirurgi) si care le-au
monitorizat pe parcursul procesului de conversie sexuald. Ulterior, procurorul isi
intemeiaza opinia, in fiecare caz in parte, pe documentele medicale prezentate de
solicitant.”
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F. Avizul Comisiei Nationale Consultative pentru Drepturile Omului
(Commission nationale consultative des droits de I’homme -
CNCDH), 27 iunie 2013

63. In ianuarie 2013, Pastratorul sigiliilor si ministrul pentru drepturile
femeilor au sesizat Comisia Nationald Consultativa pentru Drepturile Omului
cu doua intrebari, una referitoare la definitia notiunii de ,,identitate de gen” si
locul ocupat de aceasta in dreptul francez, si cealalta referitoare la conditiile
care trebuie indeplinite pentru a obtine modificarea mentiunii privind sexul
in certificatul de nastere. Comisia a procedat la audierea unor cercetitori,
profesori de drept, reprezentanti ai unor asociatii si membri ai Senatului, si a
luat in considerare contributiile scrise din partea unor organizatii
neguvernamentale, medici, cercetdtori in domeniul stiintelor sociale, precum
si apdratori ai drepturilor omului.

64. In avizul sdu din 27 iunie 2013, CNCDH constati ca hotararile Cour
de cassation din 7 iunie 2012 si 13 februarie 2013, mentionate anterior, impun
doua conditii pentru modificarea mentiunii privind sexul in actele de stare
civila: diagnosticul privind sindromul de transsexualism si caracterul
ireversibil al transformarii aspectului fizic. Comisia observa ca, ,,desi nu este
impusd realizarea interventiei chirurgicale, in schimb dreptul solicitd
efectuarea unui tratament medical ireversibil, care implica, in special, o
obligatie de sterilizare”. De asemenea, observd cd aceastd notiune de
ireversibilitate, ,,prost definita si dificil de dovedit, [...] presupune adesea
formularea unei cereri de efectuare a unei expertize medicale” si cd, avand in
vedere ca jurisprudenta difera de la o instanta la alta in privinta acestui aspect,
situatia persoanelor transgen este caracterizatd, in aceastd privintd, de
inegalitati considerabile. Comisia adaugd ca expertizele sunt intruzive si
umilitoare pentru persoanele in cauza si contribuie la prelungirea duratei
procesului de schimbare a sexului in actele de stare civila, si ca setul de probe
impuse de jurisprudentd, precum si frecventa cererilor de expertiza, ridica
problema suspiciunilor cu care se confruntd mult prea des persoanele
transgen, pe care acestea le percep ca fiind o forma de negare a identitatii lor.

65. In continuare, CNCDH se pronunti in favoarea elimindrii conditiilor
medicale. In acest sens, considera ci, analizata intr-un context juridic, cerinta
referitoare la prezentarea unui certificat care sa ateste existenta ,,sindromului
de disforie de gen” este problematica, Tn masura in care ,,insdsi aceastd
formulare pare sa valideze opinia conform careia identitatea transgen este o
patologie, desi tulburdrile de identitate de gen au fost eliminate de pe lista
tulburarilor psihice [prin Decretul nr. 2010-125 din 8 februarie 2010]”. in
opinia sa, o astfel de conditie, care este necesara in scopul stabilirii
diagnosticului diferential, strict in contextul unor proceduri medicale
efectuate de persoanele transsexuale, contribuie, Tn contextul juridic, la
stigmatizarea acestor persoane si la neintelegeri privind ceea ce reprezintd, in
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realitate, identitatea transgen. In ceea ce priveste cerinta de a demonstra
caracterul ireversibil al aspectului fizic, CNCDH subliniazd urmétoarele:

»23.[...] Aceasta conditie impune persoanelor in cauza sa urmeze tratamente medicale
care au consecinte foarte grave si implicé o obligatie de sterilizare. Aceasta obligatie nu
presupune in mod necesar efectuarea unor interventii chirurgicale de conversie sexuala,
putind fi indeplinita prin tratamente hormonale, care, potrivit Inaltei Autorititi pentru
Sénatate, daca sunt administrate pe termen lung, pot sa produca schimbari ireversibile
ale metabolismului. Totusi, se pare ca reactia la tratamentele hormonale difera de la
pacient la pacient, efectele acestora (printre care si sterilitatea) producdndu-se dupa o
perioadd de timp mai scurtd sau mai lungd, dupa caz. Cu alte cuvinte, procedura
judiciara depinde de progresul incert al procedurii medicale, ceea ce conduce la aparitia
unor situatii de inegalitate considerabild intre persoanele in cauza. in plus, caracterul
ireversibil al aspectului fizic este dificil de dovedit si de multe ori justifica, in opinia
instantelor, solicitarea unei expertize medicale, in ciuda recomandarilor din circulara
din 14 mai 2010, care facea apel la magistrati ,,sa nu dispuna efectuarea de expertize
decat in cazul in care dovezile furnizate ridicd indoieli serioase cu privire la caracterul
real al transsexualitdtii solicitantului”. Expertiza, in afara de costul care trebuie suportat
de solicitant, contribuie la prelungirea duratei procedurii pe o perioada inacceptabil de
lunga. De asemenea, atunci cand tratamentele hormonale nu sunt suficiente pentru a
dovedi caracterul ireversibil al aspectului fizic, persoanele care solicitd modificarea
mentiunii privind sexul in actele de stare civila ale acestora sunt deseori obligate, in
ultimd instantd, sd accepte efectuarea unor interventii chirurgicale (in special
penectomie sau mastectomie). Asadar, conditiile de naturd medicala impuse de lege
sunt problematice, In masura in care unele persoane nu doresc sa recurgd la aceste
tratamente §i aceste operatii, dar totusi acceptd aceastd conditie, in speranta ca, astfel,
procedurile judiciare Tn care sunt implicate vor avea rezultatul dorit. Prin urmare,
CNCDH solicita sa nu se mai impuna conditia de realizare a unei conversii sexuale,
indiferent daca aceasta implica un tratament hormonal care cauzeaza sterilitate sau
recurgerea la interventii chirurgicale. [...]”

G. Proiecte de acte normative

66. Un proiect de ,,lege pentru protejarea identitatii de gen” (nr. 216) a fost
inregistrat la Presedintia Senatului, la 11 decembrie 2013. Scopul acestuia
este sd defineasca o procedura care sa le permita persoanelor transgen sa
obtind, intr-un interval de timp rezonabil si fard sd 1i se impuna niciun
tratament medical sau chirurgical, modificarea mentiunii privind sexul,
precum si schimbarea corespunzatoare a prenumelui acestora, in actele de
stare civild. Expunerea de motive contine in special urmatorul fragment:

»Patru hotarari pronuntate de Cour de cassation (7 iunie 2012 si 13 februarie 2013)
stabilesc principiul potrivit caruia «pentru a justifica o cerere de rectificare a mentiunii
privind sexul din certificatul de nastere, persoana in cauza trebuie si stabileascd, in
lumina aspectelor general acceptate de citre comunitatea stiintifica, caracterul real al
sindromului de transsexualism de care sufera, precum si caracterul ireversibil al
transformarii infatisarii sale». Asadar, au fost puse doua conditii: diagnosticarea
transsexualismului si transformarea ireversibild a aspectului fizic. Desi dreptul nu
impune realizarea unei interventii chirurgicale, acesta solicitd, in schimb, efectuarea
unui tratament medical ireversibil, care implica sterilizarea.”
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67. Un alt proiect de lege ,,privind identitatea de gen” redactat de Asociatia
Nationala pentru Persoanele Transgen in mai 2014, urmareste sd permita
persoanelor transgen obtinerea unei modificari a starii civile, fara conditii de
naturd medicala si fara nicio procedura judiciara. Facand referire la hotararile
pronuntate de Cour de cassation la 7 iunie 2012 si 13 februarie 2013, in
expunerea de motive se subliniaza ca, ,,desi Cour de cassation nu impune 1n
mod explicit o interventie chirurgicald, aceasta solicitd, in schimb, prin
intermediul criteriului vag privind caracterul ireversibil al transformarii
infatisarii, un tratament medical care implicd sterilizarea”, adaugand ca
minterpretarea acestui criteriu de catre majoritatea instantelor are ca rezultat
impunerea cerintei privind efectuarea unei interventii chirurgicale, prin care
persoanele transgen devin sterile”.

H. Legea privind modernizarea justitiei in secolul al XXI-lea

68. Articolul 56 din Legea privind modernizarea justitiei in secolul al XXI-
lea (adoptatd la 12 octombrie 2016) introduce in Codul civil urmatoarele
articole, referitoare la modificarea mentiunii privind sexul 1n actele de stare
civila:

Articolul 61-5

,Orice persoand majord sau minord emancipata, care demonstreaza, pe baza unei
combinatii suficiente de circumstante, cd mentiunea referitoare la sexul sdu din actele
de stare civild nu corespunde sexului cu care se identifica si identitatii sexuale cunoscute
de ceilalti, poate sa obtind modificarea mentiunii in cauza.

Principalele fapte luate in considerare, care pot fi dovedite prin orice mijloace de
proba, pot fi:

1. Faptul cd aceasta se prezinta in mod public ca apartindnd sexului preferat;

2. Faptul ca aceasta este cunoscuta de familie, prieteni sau colegi ca apartinand sexului
preferat;

3. Faptul ca aceasta a obtinut schimbarea prenumelui sdu, astfel incat acesta sa
corespunda sexului preferat.”

Articolul 61-6
,Cererea se depune in fata Tribunal de grande instance.

Solicitantul isi exprima consimtamantul liber si In cunostintd de cauza in ceea ce
priveste modificarea mentiunii privind sexul din actele sale de stare civila si furnizeaza
toate elementele de proba in sprijinul cererii sale.

Faptul ca persoana in cauza nu a facut obiectul unor tratamente medicale, unei
interventii chirurgicale sau unei sterilizdri nu poate justifica refuzul admiterii cererii
acesteia.

Instanta constata ca solicitantul Indeplineste conditiile stabilite la articolul 61-5 si
dispune modificarea mentiunii referitoare la sex, precum si, dupa caz, schimbarea
prenumelor, in actele de stare civila.”
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Articolul 61-7

,»Mentiunea privind decizia de modificare a sexului si, dupa caz, a prenumelui
(prenumelor) este Inscrisa pe marginea certificatului de nastere al persoanei in cauza,
la solicitarea Procurorului general, in termen de 15 zile de la data ramanerii definitive
a acestei decizii.

Prin derogare de la articolul 61-4, modificarile prenumelor corespunzatoare unei
decizii de modificare a sexului sunt inscrise pe marginea actelor de stare civild ale
sotului si copiilor numai cu consimtdmantul persoanelor in cauza sau a reprezentantilor
lor legali.

Articolele 100 si 101 sunt aplicabile modificarilor de sex.”

Articolul 61-8

»Modificarea mentiunii privind sexul din actele de stare civila nu afecteaza obligatiile
asumate fatd de terti si nici relatiile de filiatie stabilite inainte de aceasta modificare.”

69. La 17 noiembrie 2016, Conseil constitutionnel (Consiliul
Constitutional) a declarat articolul 56 din lege conform cu Constitutia (decizia
nr. 2016-739 DC). In special, acesta a subliniat ¢ ,,prin permiterea unei
persoane sa obtind modificarea mentiunii privind sexul din actele de stare
civila, fara sa 1 se impuna efectuarea unor tratamente medicale, unor
interventii chirurgicale sau sterilizarea, dispozitiile nu aduc in niciun fel
atingere principiului protejarii demnitatii umane”.

IV. ELEMENTE DE DREPT COMPARAT

70. Din documentul intitulat ,,Trans Rights Europe Map 2016” (Harta
europeana a drepturilor persoanelor transsexuale), publicat la 22 aprilie 2016
de organizatia neguvernamentalda Transgender Europe [a se vedea, de
asemenea, documentul intitulat ,,Discriminarea bazata pe orientarea sexuala
si identitatea de gen In Europa”, publicat de Consiliul Europei in decembrie
2011, si  elementele de drept comparat expuse 1in hotdrarea
Y.Y. impotriva Turciei (nr.14793/08, pct. 35-43, CEDO 2015 (extrase)]
rezultd ca, la acea datd, recunoasterea juridica a identitatii de gen a
persoanelor transgen era imposibild n sapte state membre ale Consiliului
Europei: Albania, Andorra, Cipru, Fosta Republica Tugoslava a Macedoniei,
Liechtenstein, Monaco, Republica San-Marino.

71. De asemenea, rezultad ca aceasta recunoastere era subordonata cerintei
legale de sterilizare a solicitantului Th 24 de state membre ale Consiliului
Europei: Armenia, Azerbaidjan, Belgia, Bosnia si Hertegovina, Bulgaria,
Croatia, Elvetia, Federatia Rusa, Finlanda, Franta, Georgia, Grecia, Letonia,
Lituania, Luxemburg, Muntenegru, Norvegia, Republica Ceha, Romania,
Serbia, Slovacia, Slovenia, Turcia si Ucraina. In 16 state membre, aceasta era
posibild fara ca sterilizarea sa fie impusa de lege: Austria, Danemarca,
Estonia, Germania, Irlanda, Islanda, Italia, Malta, Moldova, Polonia,
Portugalia, Regatul Unit, Spania, Suedia, Tarile de Jos si Ungaria. De atunci,
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Franta (supra, pct. 68) si Norvegia (prin Legea din 17 iunie 2016) au aderat
la acest al doilea grup. Numarul de state membre in care aceasta recunoastere
nu este subordonata conditiei legale de sterilizare a crescut, prin urmare, la
optsprezece (plus Belarus, in Europa), aceasta fiind in continuare supusa
conditiei de sterilizare in doudzeci si doud de state. In mai multe din aceste
state, aceastd conditie a fost eliminatd ca urmare a evolutiei recente a
dreptului: o hotaréare a Inaltei Curti Administrative din 27 februarie 2009 n
Austria; o lege din 15 martie 2010 in Portugalia; o hotarare a Curtii
Constitutionale Federale din 11 ianuarie 2011 in Germania; o lege din 22 mai
2013 in Suedia; o lege din 18 decembrie 2013 in Tarile de Jos; o lege din 11
iunie 2014 in Danemarca; o lege din 1 aprilie 2015 in Malta; o lege din
15 iulie 2015 in Irlanda; o hotdrare pronuntata de Cour de cassation din 21
iulie 2015 in Italia; o lege din 17 iunie 2016 Tn Norvegia; o lege din
12 octombrie 2016 in Franta. In plus, se pare ci mai multe state membre
revizuiesc sau au In vedere revizuirea conditiilor pentru recunoasterea
juridica a identitatii persoanelor transgen, cu scopul elimindrii celor care par
abuzive [Comitetul pentru Drepturile Omului al Consiliului Europei: Raport
privind punerea in aplicare a Recomandarii CM/Rec (2010)5 a Comitetului
de Ministri privind masurile de combatere a discriminarii pe motive de
orientare sexuala sau identitate de gen; CDDH(2013)R77 Addendum VI, 21
martie 2013].

72. In plus, din acest ultim document reiese, in special, ca, in treizeci si
sase de state europene, stabilirea unui diagnostic psihiatric se numara printre
conditiile prealabile necesare pentru recunoasterea juridica a identitatii de gen
a persoanelor transgen si cad numai Danemarca, Islanda, Malta si Norvegia au
adoptat o legislatie care a introdus o procedura de recunoastere care exclude
un astfel de diagnostic (plus douad din cele saptesprezece comunitdti autonome
din Spania).

V. DOCUMENTE INTERNATIONALE

A. Tn cadrul Consiliului Europei

1. Comisarul pentru drepturile omului al Consiliului Europei

73. Tn octombrie 2009, Comisarul pentru drepturile omului al Consiliului
Europei a publicat un ,,document tematic” intitulat ,,Drepturile omului si
identitatea de gen”, In care acesta a luat pozitie Tmpotriva subordonarii
recunoasterii juridice a identitatii de gen a persoanelor transgen conditiei de
a realiza o operatie de sterilizare ireversibild. Acesta a subliniat ca:

»...] Trebuie subliniat faptul ca, in Europa, conditiile care trebuie indeplinite pentru
a obtine rectificarea mentiunii privind sexul in documentele oficiale variaza foarte mult
de la o tard la alta. In linii mari, se pot distinge trei categorii de tari. In prima,
recunoasterea oficialad nu este prevazuta deloc, ceea ce constituie in mod evident o
incilcare a jurisprudentei constante a Curtii de la Strasbourg. In a doua categorie, care
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include mai putine tari, nu este necesar sa se urmeze un tratament hormonal sau sa fie
efectuate interventii chirurgicale pentru a obtine recunoasterea oficiala a genului dorit.
Este posibila obtinerea recunoasterii juridice a genului prin furnizarea unor dovezi
privind existenta unei disforii de gen, in fata unei autorititi competente, cum ar fi
experti din cadrul Ministerului Sanatatii (Ungaria), un comitet Insarcinat cu rectificarea
genului in actele de stare civila (Gender Reassignment Panel) (in Regatul Unit) sau un
medic ori un psiholog clinician. in a treia categorie de tari, care cuprinde majoritatea
statelor membre ale Consiliului Europei, persoana in cauza trebuie sa indeplineasca una
sau mai multe dintre urmatoarele conditii: 1. a urmat un proces de conversie sexuala
sub supraveghere medicald — Tn general exclusiv sub supravegherea anumitor medici
sau institutii autorizate de stat; 2. a suferit o operatie de sterilizare ireversibila ; 3. A
fost supus altei proceduri medicale — un tratament hormonal, de exemplu.

Aceste conditii contravin, In mod evident, respectarii integritatii fizice a unei
persoane. Faptul de a impune o interventie chirurgicala de sterilizare sau de alt tip ca o
conditie prealabila recunoasterii oficiale a genului nu tine seama de faptul ca unele
persoane transgen nu doresc sd se supund unor astfel de interventii. In plus, astfel de
operatii nu sunt intotdeauna posibile din punct de vedere medical, disponibile sau
accesibile fara o finantare in cadrul sistemului de asigurari de sandtate. Este posibil ca
tratamentul sa nu corespunda dorintelor si nevoilor pacientului sau sa nu fie prescris de
medicul specialist. Imposibilitatea de a avea acces la recunoasterea oficiala a identitatii
de gen fara astfel de tratamente plaseaza persoanele transgen intr-o situatie incerta,
aparent fara iesire. Este deosebit de ingrijorator faptul ca aceasta categorie de persoane
pare sa fie singurul grup din Europa care face obiectul unei sterilizari prevazute legal si
impuse in practica de stat.

Ar trebui remarcat, de asemenea, faptul cd multe dintre persoanele transgen si,
probabil, majoritatea transsexualilor, aleg sd urmeze acest tratament, care include
adesea indepartarea organelor reproducdtoare si care li se pare, in general,
indispensabild. Cu toate acestea, un tratament medical trebuie sd fie administrat
intotdeauna in interesul superior al individului si adaptat nevoilor si situatiei sale.
Prescrierea de catre stat a unui tratament identic pentru toti este disproportionata. Din
punctul de vedere al drepturilor omului, miza consta in a stabili in ce masura este
justificatd o ingerintd atdt de puternica a statului in viata privata a fiecarei persoane si
daca sterilizarea sau alte interventii medicale sunt necesare pentru a decide apartenenta
unei persoane la un sex sau la cellalt.

[...] Statele care impun persoanelor transgen efectuarea unor proceduri fizice intruzive
aduc, Intr-adevar, atingere dreptului acestora de a intemeia o familie. [...]”

2. Comitetul de Ministri si Adunarea Parlamentara a Consiliului
Europei

74. Comitetul de Ministri al Consiliului Europei a adoptat, la 31 martie
2010, o recomandare ,,privind masurile de combatere a discriminarii pe
motive de orientare sexuala sau identitate de gen” (CM/Rec(2010)5). Aceasta
prevede, in special, cd ,,conditiile prealabile, inclusiv modificérile de natura
fizica, impuse pentru recunoasterea juridica a unei schimbari de gen ar trebui
sd fie revizuite la intervale regulate, in scopul elimindrii celor care par
abuzive” si cd ,,statele membre ar trebui sd ia masurile adecvate pentru a
asigura deplina recunoastere juridica a schimbarii de sex a unei persoane, in
toate domeniile vietii, in special permitand schimbarea numelui si a genului
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persoanei in cauza in documentele oficiale intr-o manierd prompta,
transparenta si accesibild” (anexa, punctele 20 si 21).

75. In Rezolutia 1728 (2010), adoptata la 29 aprilie 2010, referitoare la
»discriminarea pe motive de orientare sexuald si identitate de gen”, Adunarea
Parlamentara a Consiliului Europei solicita statelor ,,sa garanteze, atat in
legislatie, cat si In practicd, drepturile [persoanelor transgen] [...] la
documente oficiale care sa reflecte identitatea de gen aleasa, fara obligatia
prealabila de a realiza o operatie de sterilizare sau alte proceduri medicale,

precum o operatie de conversie sexuald sau o terapie hormonala” (punctul

16.11.2).

76. Adunarea parlamentara a adoptat, de asemenea, la 26 iunie 2013, o
rezolutie intitulati ,,Incetarea sterilizarilor si castrarilor fortate” [Rezolutia
1945 (2013)], in care subliniaza ca a fost ,,impus” (coerced) ,,un numar redus
— dar semnificativ — de sterilizari si castrari, adjectivul acesta avand multiple
definitii; acestea au vizat in special toate persoanele transgen, femeile de etnie
roma si persoanele condamnate pentru infractiuni sexuale; sterilizarile si
castrarile fortate sau impuse nu pot fi justificate in niciun fel in secolul al
XXl-lea: acestea trebuie sa inceteze” (punctul 4). Prin urmare, solicita statelor
membre sa ,,revizuiasca legislatia si politicile lor, daca este necesar, pentru a
garanta ca nimeni nu este obligat in niciun fel si pentru niciun motiv, sa sufere
0 castrare sau o sterilizare” (punctul 7.1).

77. La 22 aprilie 2015, Adunarea Parlamentara a adoptat o rezolutie
intitulatd ,,Discriminarea impotriva persoanelor transgen in Europa”
[Rezolutia 2048 (2015)]. Aceasta solicita statelor membre sa elimine cerinta
legald, impusa pentru recunoasterea identitatii de gen, de sterilizare si de
efectuare a altor tratamente medicale, inclusiv obligatia stabilirii unui
diagnostic de tulburari psihice, din legile care reglementeaza procedura de
schimbare a numelui si genului, si sa modifice clasificarea nationala a bolilor,
precum si sa sustind modificarea clasificarii internationale, pentru a garanta
ca persoanele transgen, inclusiv copiii, nu sunt considerate bolnavi mintali,
asigurand totodata accesul la tratamentul medical necesar, fara stigmatizare.

B. in cadrul Organizatiei Natiunilor Unite

1. Inaltul Comisar al Organizatiei Natiunilor Unite pentru Drepturile
Omului

78. In raportul sau citre Consiliul ONU pentru Drepturile Omului, din 17
noiembrie 2011, intitulat ,,Legile si practicile discriminatorii si actele de
violentd impotriva persoanelor pe motive de orientare sexuald sau identitate
de gen” (A/HRC/19/41), Inaltul Comisar al Organizatiei Natiunilor Unite
pentru Drepturile Omului subliniaza, in special, ca, adesea, reglementarile in
vigoare in tdrile care recunosc schimbarea de gen impun, in mod implicit sau
explicit, conditia efectudrii unei operatii de sterilizare, pentru o astfel de
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recunoastere (pct. 72). Aceasta recomanda statelor, in special [la punctul 84
litera h)]:

»Sa faciliteze recunoasterea juridica a genului preferat de persoanele transgen si s
adopte masuri pentru a permite eliberarea de noi documente de identitate, care
mentioneaza genul preferat si numele ales, fard a se aduce atingere altor drepturi ale
omului.”

2. Raportorul special privind tortura si alte tratamente sau pedepse
crude, inumane sau degradante

79. In raportul siu din 1 februarie 2013 catre Consiliul pentru Drepturile
Omului al Organizatiei Natiunilor Unite (A/HRC/22/53), raportorul special
privind tortura si alte tratamente sau pedepse crude, inumane sau degradante
subliniaza urmatoarele (punctul 78):

,[...] In numeroase tari, persoanele transgen sunt obligate sa sufere o interventie de
sterilizare, adesea nedorita, pentru a obtine recunoasterea juridicd a sexului cu care se
identifica. in Europa, 29 de state impun sterilizarea inainte de recunoasterea legali a
sexului unei persoane transgen. in 11 state membre, in care nu existd inca legislatie
privind recunoasterea juridica a sexului, se practica inca sterilizarea fortata. In 2008, in
Statele Unite ale Americii, 20 de state impuneau unei persoane transgen sa sufere ,,0
operatie de confirmare a sexului” sau ,,0 operatie de schimbare de sex” ca o conditie
prealabild recunoasterii legale a sexului lor. In Canada, doar in provincia Ontario nu
este impusa ,,chirurgia transsexuala” inainte de a rectifica sexul inscris pe certificatul
de nastere. Unele instante nationale au considerat ca, pe langa faptul cd provoaca
sterilitate definitiva si modificari fizice ireversibile si ca reprezintd o ingerinta in sfera
vietii de familie si a procrearii, interventia chirurgicala fortata constituie, de asemenea,
o atingere gravi si iremediabild adusa integritatii fizice a unei persoane. In 2012, Curtea
Administrativd de Apel din Suedia a declarat ca cerinta de sterilizare constituie o
atingere adusa integritatii fizice si ca o astfel de interventie nu poate fi considerata
voluntara. In 2011, Curtea Constitutionald germani a declarat ca cerinta de realizare a
unei operatii de conversie sexuala constituie o Incilcare a dreptului la integritate fizica
si la autodeterminare. Tn 2009, Tnalta Curte Administrativa din Austria a considerat, de
asemenea, ca impunerea unei operatii de conversie sexuald, ca o conditie pentru
recunoasterea juridica a identititii sexuale, este ilegala. In 2009, fostul Comisar pentru
Drepturile Omului al Consiliului Europei a observat ca impunerea conditiei prealabile
de sterilizare contravine in mod evident dreptului la respectarea integritétii fizice a unei
persoane.”

80. In concluziile si recomandarile sale, acesta indeamni toate statele
(punctul 88):

,,54 abroge orice lege care autorizeaza efectuarea unor tratamente medicale invazive
sau ireversibile, in special operatia fortatd de normalizare a organelor genitale,
sterilizarea involuntard, precum si experimentele lipsite de eticd, incalcarea
confidentialitatii pacientilor si ,terapiile de reparatoare” sau ,terapiile de conversie”,
realizate fard consimtdmantul liber si in cunostintd de cauza al persoanei in cauza. De
asemenea, le solicitd sa interzica sterilizarea fortatd sau obligatorie, in toate
circumstantele, si sd asigure o protectie speciald membrilor grupurilor marginalizate.”
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3. Organizatia Mondiala a Sanatatii (OMS), Fondul Organizatiei
Natiunilor Unite pentru Copii (UNICEF), Inaltul Comisariat al ONU
pentru Drepturile Omului, organizatia ONU Femei, Programul ONU
privind HIV/SIDA, Programul Natiunilor Unite pentru Dezvoltare
(PNUD) si Fondul Natiunilor Unite pentru Populatie

81. Tn mai 2014, OMS, UNICEF, Tnaltul Comisariat pentru Drepturile
Omului, ONU Femei, Programul ONU privind HIV/SIDA, PNUD si Fondul
Natiunilor Unite pentru Populatie au publicat o declaratie comuna, solicitand
eliminarea sterilizarii fortate, coercitive sau involuntare (Eliminating forced,
coercive and otherwise involuntary sterilization). Acestea observa ca, in
multe tari, persoanele transgen pot obtine modificarea mentiunii privind sexul
pe actele acestora numai dupa ce au suferit In prealabil o operatie de
sterilizare, pe care, de multe ori, acestea nu o doresc. De asemenea, constata
ca, potrivit organismelor internationale si regionale pentru protectia
drepturilor omului si unor instante constitutionale, si astfel cum reiese din
evolutia dreptului in unele tari, aceastd cerintd de sterilizare contravine
dreptului la respectarea integritatii fizice si la autodeterminare, precum si
demnitatii umane, si poate cauza sau perpetua discriminarea impotriva
persoanelor transgen si intersexuale. Acestea solicita sa se ia masuri, astfel
incat recunoasterea juridica a sexului sau a genului preferat sa nu fie supusa
unei sterilizari prealabile sau unor proceduri care cauzeaza infertilitatea.

TN DREPT

I. CU PRIVIRE LA CONEXAREA CERERILOR NR. 79885/12, 52471/13
S152596/13

82. Avand in vedere similitudinea cererilor nr. 79885/12, 52471/13
si 52596/13 in ceea ce priveste faptele si problemele de fond pe care le ridica
acestea, Curtea considerd necesar sd le conexeze, in temeiul art. 42 alin. (1)
din Regulamentul Curtii.

Il. CU PRIVIRE LA PRETINSELE INCALCARI ALE ART. 8 DIN
CONVENTIE

83. Reclamantii se plang de faptul ca cererile de rectificare a mentiunii
privind sexul lor din certificatul de nastere au fost respinse, pe motiv ca,
pentru a justifica o asemenea cerere, solicitantul sau solicitanta trebuie sa
demonstreze caracterul real al sindromului de transsexualism de care sufera,
precum si caracterul ireversibil al transformarii infatisarii sale. Denuntand
faptul ca aceasta a doua conditie are ca efect fortarea persoanelor transgen,
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care, in mod similar, doresc sa obtind o modificare a mentiunii privind sexul
in actele de stare civild, sa sufere n prealabil o operatie sau un tratament care
are ca rezultat o infertilitate ireversibila, acestia invoca art. 8 din Conventie,
conform caruia:

»l. Orice persoand are dreptul la respectarea vietii sale private si de familie, a
domiciliului sdu si a corespondentei sale.

2. Nu este admis amestecul unei autoritati publice in exercitarea acestui drept decat
in masura in care acest amestec este prevazut de lege si daca constituie o masura care,
intr-o societate democratica, este necesard pentru securitatea nationald, siguranta
publica, bunastarea economica a tarii, apararea ordinii si prevenirea faptelor penale,
protejarea sanatatii sau a moralei, ori protejarea drepturilor si libertatilor altora.”

Primul reclamant (cererea nr. 79885/12) a invocat art. 8, citat anterior, in
coroborare cu art. 3 din Conventie, care are urmatorul cuprins:

»Nimeni nu poate fi supus torturii, nici pedepselor sau tratamentelor inumane ori
degradante.”

84. Al doilea reclamant (cererea nr. 52471/13) se plange, de asemenea, in
mod specific de faptul cd prima conditie (dovedirea caracterului real al
sindromului de transsexualism) aduce atingere demnitatii persoanelor in
cauza, avand in vedere ca acest lucru presupune ca ele sufera de o tulburare
mintala. Invoca art. 8 citat anterior.

85. Primul reclamant (cererea nr. 79885/12) denuntd, de asemenea, faptul
ca instantele interne au conditionat rectificarea mentiunii privind sexul din
certificatul sdu de nastere de supunerea la o expertiza medicala traumatizanta.
In opinia sa, expertizele medicale impuse in acest context de citre Cour de
cassation din Franta constituie, cel putin potential, tratamente degradante.
Invoca art. 8, citat anterior, coroborat cu art. 3, citat anterior.

A. Cu privire la admisibilitate

86. Guvernul subliniaza ca primul reclamant (cererea nr. 79885/12) nu a
invocat in fata Cour de cassation motivul potrivit caruia conditionarea
recunoasterii 1dentitatii persoanelor transsexuale de furnizarea dovezilor ca
acestea au fost supuse unei operatii sau unui tratament de sterilizare ar fi
incompatibild cu drepturile garantate de art. 3 sau art. 8 din Conventie. In
opinia acestuia, primul reclamant a intentionat sa sustina in fata instantelor
nationale exclusiv faptul cd elementele de proba pe care le furnizase erau
suficiente pentru a justifica o modificare a starii civile, fara a fi necesar sa se
supuna unei noi expertize medicale. Guvernul deduce de aici ca primul
reclamant nu a epuizat cdile de atac interne in ceea ce priveste primul dintre
cele trei capete de cerere expuse mai sus.

87. Primul reclamant a raspuns ca, in esenta, a ridicat problema in fata
Cour de cassation. Sustine ca memoriul suplimentar pe care 1-a prezentat in
fata acestei instante sublinia ca ,,in ceea ce priveste problema schimbarii de
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sex i, mai general, abordarea problemelor ridicate de persoanele
»transsexuale” sau ,transgen”, Consiliul Europei a solicitat revizuirea
integrala a tuturor analizelor si perceptiilor pe care [se] baza jurisprudenta din
1992”. Acesta precizeaza ca memoriul sdu facea referire, in special, la
raportul Comisarului pentru drepturile omului din 2009, intitulat ,,Drepturile
omului si identitatea de gen” si la Rezolutia 1728 (2010) a Adunarii
Parlamentare a Consiliului Europei (APCE) si subliniaza faptul cd ambele
documente, in numele integritatii fizice a persoanelor, recomanda statelor
membre sd nu subordoneze recunoasterea identitdtii de gen a unei persoane
conditiei ca aceasta sd se supund unei operatii de sterilizare sau altor
tratamente medicale. Reclamantul adaugad ca memoriul sau preciza faptul ca,
fara indoiald, avand in vedere lucrdrile desfasurate in cadrul Consiliului
Europei, in cazul in care Curtea Europeana a Drepturilor Omului ar fi sesizata
in prezent cu aceastd problema, ar considera prea stricte normele stabilite de
adunarea plenard in 1992, care impun stabilirea unui diagnostic medical de
transsexualism si un tratament medical de schimbare a sexului, afirmand ca
»mutilarea fortatd nu poate fi o cerintd prealabild unei modificari a starii
civile”.

88. Curtea constata ca motivul dezvoltat de primul reclamant in fata Cour
de cassation, 1n cadrul recursului formulat de acesta impotriva hotararii din
27 septembrie 2010 a Cour d’appel din Montpellier, cuprindea trei aspecte.
In primul rand, reclamantul imputa instantei de apel faptul ci i-a respins
cererea de schimbare de sex, pe motiv ca refuzase s se supuna unei expertize,
al carei obiect era definirea originii si evolutiei sindromului de transsexualism
si stabilirea cd acesta nu mai prezenta toate caracteristicile sexului masculin.
Invocand art. 8 din Conventie, reclamantul a sustinut ca dreptul la respectarea
vietii private impune ca schimbarea de sex a unei persoane sa fie autorizata
daca aspectul fizic al persoanei in cauza este similar celui al sexului opus,
caruia 1i corespunde comportamentul sau social. In al doilea rand, reclamantul
a sustinut ca certificatele medicale pe care le prezentase stabileau pe deplin
ca prezenta sindromul de transsexualism, ca suferise un tratament chirurgical
prin care devenise femeie, ca atat infatisarea, cat si comportamentul social ale
acestuia erau feminine, astfel incat instanta de apel a denaturat aceste probe,
considerand cd@ nu erau suficiente pentru a dovedi existenta conditiilor
necesare pentru schimbarea de sex si criticandu-l cd nu a cooperat la
realizarea expertizei judiciare. In al treilea rand, acesta denunta o incilcare a
art. 14 din Conventie coroborat cu art. 8, apreciind ca instanta de apel s-a
intemeiat pe motive discriminatorii pentru a constata ca acesta ar fi trebuit sa
se supuna expertizei judiciare si pentru a-i respinge cererea.

89. Rezulta cd primul reclamant nu a sesizat Cour de cassation cu
clarificarea aspectului dacd subordonarea recunoasterii identitatii de gen a
unei persoane transgen conditiei ca aceasta sd realizeze o operatie sau un
tratament care implica o sterilitate ireversibild era compatibila cu dreptul sau
la respectarea vietii private sau contravenea interdictiei privind tratamentele
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inumane sau degradante, in timp ce dreptul pozitiv impunea deja o conditie
de acest tip (supra, pct. 56-58, 60 si 62). In sens mai larg, se pare ca, departe
de a contesta in fata instantelor interne conditiile impuse de dreptul pozitiv,
dimpotriva, acesta a sustinut ca indeplineste conditiile respective, deoarece a
suferit o operatie de conversie sexuala in strdindtate. Bazandu-se exclusiv pe
probe, reclamantul a sustinut cd nu era obligat sd se supund unui examen
medical pentru a demonstra ca a indeplinit aceste cerinte, elementele de proba
prezentate in acest sens fiind, in opinia lui, suficiente. Prin urmare, nu a
epuizat cdile de atac interne in ceea ce priveste primul dintre capetele de
cerere expuse mai sus, nici macar in esenta.

90. Prin urmare, aceasta parte a cererii nr. 79885/12 trebuie sa fie declarata
inadmisibila si trebuie respinsa in temeiul art. 35 § 1 si 4 din Conventie.

91. In ceea ce priveste aceeasi parte a cererilor nr. 52471/13 si 52596/13,
Curtea constatd ca nu este in mod vadit nefondata in sensul art. 35 § 3 lit. a)
din Conventie si ca nu prezintd niciun alt motiv de inadmisibilitate. Prin
urmare, declara admisibila aceasta parte a cererilor nr. 52471/13 si 52596/13.
Curtea ajunge la aceeasi concluzie in ceea ce priveste cel de-al doilea capat
de cerere (cererea nr. 52471/13) si cel de-al treilea capat de cerere (cererea
nr. 79885/12), expuse mai sus. Prin urmare, declard admisibile aceste parti
ale cererilor nr. 79885/12 si 52471/13.

B. Cu privire la fond
1. Aspecte preliminare

a) Cu privire la aplicabilitatea art. 8 din Conventie

92. Curtea a subliniat, in repetate randuri, ca notiunea de ,,viata privata”
este o notiune largd, care nu se preteazd la o definitie exhaustiva si care
include nu numai integritatea fizica si morala ale unei persoane, ci, uneori, si
aspecte ale identitatii fizice si sociale ale acesteia. Elemente precum, de
exemplu, identitatea sau identificarea sexuald, numele, orientarea sexuala si
viata sexuala intra in sfera personala protejatd de art. 8 din Conventie (a se
vedea, Tn special, Van Kiick Tmpotriva Germaniei, nr. 35968/97, pct. 69,
CEDO 2003-VII, Schlumpf impotriva Elvetiei, nr.29002/06, pct. 77, 8
ianuarie 2009, si Y.Y. Timpotriva Turciei, citatd anterior, pct. 56, precum si
trimiterile citate).

93. Curtea a subliniat, de asemenea, cd notiunea de autonomie personald
reflectd un principiu important, care std la baza interpretarii garantiilor
prevazute la art. 8 din Conventie (a se vedea Pretty impotriva Regatului Unit,
nr. 2346/02, pct. 61, CEDO 2002-111), ceea ce a determinat-o sa recunoasca,
in contextul aplicarii dispozitiei respective la situatia persoanelor
transsexuale, ca aceasta notiune implicd dreptul la autodeterminare (a se
vedea, Van Kiick, pct. 69, si Schlumpf, pct. 100, citate anterior), libertatea de
a-si defini apartenenta sexuala fiind unul din elementele esentiale ale acestui
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drept (Van Kiick, citata anterior, pct. 73). In plus, Curtea a precizat ca dreptul
la dezvoltare personald si la integritatea fizicd si morala ale persoanelor
transsexuale este garantat de art. 8 (a se vedea in special Van Kiick, pct. 69,
Schlumpf, pct. 100, si Y.Y. impotriva Turciei, pct. 58, citate anterior).

94. Hotararile pronuntate pand in prezent de Curte in acest domeniu se
referd la recunoasterea juridica a identitatii sexuale a persoanelor transsexuale
care au suferit o operatie de schimbare de sex [Rees impotriva Regatului Unit,
17 octombrie 1986, seria A nr. 106; Cossey impotriva Regatului Unit, 27
septembrie 1990, seria A nr. 184; B. impotriva Frantei, citata anterior;
Christine Goodwin, citata anterior; |. impotriva Regatului Unit (MC), nr.
25680/94, 11 iulie 2002; Grant impotriva Regatului Unit, nr. 32570/03,
CEDH 2006-VII; Hamalainen impotriva Finlandei (MC), nr. 37359/09,
CED) 2014] si la conditiile de acces la o astfel de operatie (Van Kuck, citata
anterior; Schlumpf, citatd anterior; L. impotriva Lituaniei, nr. 27527/03,
CEDO 2007-1V; Y.Y. impotriva Turcieli, citata anterior). Cu toate acestea, nu
se poate deduce de aici ca problema recunoasterii juridice a identitatii sexuale
a persoanelor transgen care nu au suferit un tratament de conversie sexuala
autorizat de catre autorititi sau care nu doresc sa urmeze un astfel de
tratament nu intrd In domeniul de aplicare al art. 8 din Conventie.

95. Dreptul la respectarea vietii private, consacrat la art. 8 din Conventie,
este pe deplin aplicabil identitatii sexuale, fiind o componenta a identitatii
personale. Acest lucru este valabil pentru toate persoanele.

96. Prin urmare, aspectul legat de ,,viata privata” al art. 8 se aplica in
prezentele cauze, fapt care, de altfel, nu este contestat de Guvern.

b) Cu privire la problema stabilirii daca prezentele cauze privesc o ingerinta
sau o obligatie pozitiva

97. Facand referire la hotararile in cauzele . impotriva Regatului Unit,
Christine Goodwin si Van Kiick (citate anterior), Guvernul reaminteste ca art.
8 impune statelor membre obligatia de a recunoaste din punct de vedere
juridic conversia sexuala a persoanelor transsexuale, statele respective
dispunand de o marja de apreciere doar in ceea ce priveste stabilirea
conditiilor care trebuie indeplinite de persoanele care solicita recunoasterea
juridicd a noii identitati sexuale a acestora, pentru a stabili cd a fost intr-
adevar efectuata conversia lor sexuala. De aici Guvernul deduce ca plangerea
trebuie sd fie examinata din perspectiva obligatiilor pozitive.

98. Al doilea si al treilea reclamant nu se pronuntd in mod explicit cu
privire la acest aspect.

99. Curtea este de acord cu Guvernul: dupa exemplul cauzei Sheffield si
Horsham Tmpotriva Regatului Unit (30 iulie 1998, pct. 51, Culegere de
hotarari si decizii 1998-V), capetele de cerere trebuie sa fie examinate 1n
raport cu problema stabilirii daca statul parat si-a indeplinit sau nu obligatia
pozitivd de a garanta persoanelor in cauza dreptul la respectarea vietii lor
private. De asemenea, Curtea face referire la hotdrarea in cauza Hamalainen,
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citatd anterior, cauza care, la fel ca prezentele cauze, privea compatibilitatea
cu cerintele art. 8 din Conventie a conditiilor impuse pentru recunoasterea
juridica a identitdtii unei persoane transsexuale si unde Curtea a considerat
mai adecvat sd analizeze capatul de cerere al reclamantei din perspectiva
obligatiilor pozitive. Cu alte cuvinte, problema care trebuie solutionata este
daca respectarea vietii private a reclamantilor implica obligatia pozitiva a
statului de a institui o procedurd care sd le permita acestora sa obtind
recunoasterea juridicd a identitdtii lor sexuale, fara a fi necesar sa
indeplineasca conditiile pe care le denunta (a se vedea, mutatis mutandis,
Hamal&inen, pct. 64).

100. Curtea constata ca, la prima vedere, Franta Indeplineste aceasta
obligatie pozitiva, intrucat dreptul francez permite persoanelor transsexuale
sd obtind recunoasterea juridica a identitatii lor, prin rectificarea starii lor
civile. Cu toate acestea, la momentul faptelor din cauza reclamantilor, dreptul
francez subordona aceastd recunoastere juridica a identittii conditiei de a
stabili caracterul real al sindromului de transsexualism si caracterul
ireversibil al transformarii Infatisarii; astfel, cererile formulate 1n acest scop
de al doilea si al treilea reclamant au fost respinse, pe motiv cd aceastd
conditie nu a fost indeplinitd. Problema care se pune in cazul celui de-al
doilea si celui de-al treilea reclamant este asadar dacd, impunandu-le aceasta
conditie, Franta nu si-a indeplinit obligatia pozitivd de a garanta dreptul
acestora la respectarea vietii lor private. In cazul primului reclamant se pune
problema dacd Franta este raspunzitoare pentru o astfel de incélcare, ca
urmare a subordonarii recunoasterii juridice a identitatii acestuia conditiei de
a se supune unei expertize medicale.

101. Prin urmare, Curtea va examina dacd, avand in vedere marja de
apreciere de care dispune, impunand astfel de conditii pentru recunoasterea
juridica a identitatii sexuale a reclamantilor, Franta a pastrat un echilibru just
intre interesul general si interesele acestora din urma, scopurile prevazute la
art. 8 § 2 fiind relevante intr-o anumita masura (a se vedea, de exemplu,
Hamalainen, citata anterior, pct. 65).

2. Cu privire la cerinta de a demonstra caracterul ireversibil al
transformarii infatisarii

a) Argumentele partilor

i. Al doilea si al treilea reclamant

102. Ambii reclamantii sunt de acord cu faptul cd impunerea conditiei de
a dovedi ,,caracterul ireversibil al transformarii infatisarii” este echivalentd
cu impunerea sterilizarii.

103. Acestia nu au prezentat observatii. Si-au detaliat totusi teza In cererea
lor. In opinia lor, din jurisprudenta Curtii rezulti ca art. 8 consacri libertatea
fundamentald a unei persoane de a-si defini identitatea de gen, fard ca
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exercitarea acestei libertdti sd fie subordonatd conditiei de a stabili un
diagnostic de afectiune psihica sau de a efectua un tratament medical sau
chirurgical; reclamantii observa ca aceasta abordare este promovata si in
Rezolutia APCE 1728 (2010). Or, criteriile retinute de Cour de cassation
contrazic aceasta opinie, deoarece nu se bazeaza pe ideea potrivit careia
schimbarea de sex este o libertate fundamentala, ci pe aceea ca persoana care
solicitd modificarea starii civile sufera de o tulburare psihica legata de
identitatea ei sexuald, operatia de conversie sexuala fiind menitad sa ii puna
capat. Reclamantii adauga ca o astfel de abordare nu poate fi justificata de
teama irationald ca mentiunea privind sexul din actele de stare civild ar putea
fi modificatad fara nicio limita, ca urmare a capriciilor unor persoane, si ca,
prin urmare, acest lucru ar pune in pericol principiul indisponibilitatii starii
civile a persoanelor; in primul rand, din cauza ierarhiei normelor si, in al
doilea rand, deoarece acest principiu nu implica ireversibilitatea schimbarii
starii civile, care, de altfel, este posibila in ceea ce priveste, de exemplu,
statutul marital si prenumele. Nu exista nicio valoare morald care sa justifice
privarea unei persoane, din cauza faptului ca nu a suferit un proces ireversibil
de schimbare a sexului, de dreptul sdu fundamental de a-si alege identitatea
de gen si de a obtine modificarea actelor de stare civila, astfel incat acestea
sa reflecte aceasta identitate. Acest lucru ar insemna impunerea sterilizarii
persoanelor care intentioneaza sa isi exercite acest drept, aducandu-se
atingere demnitatii lor si respectului cuvenit pentru corpul lor si intimitatea
vietii lor private.

ii. Guvernul

104. in observatiile sale, Guvernul declari ci admite faptul ci din
hotararea in cauza Y.Y. impotriva Turciei, citata anterior, rezulta ca impunerea
unei sterilitati definitive ca o conditie prealabila procesului schimbarii de sex
constituie o Incdlcare a art. 8. Cu toate acestea, sustine ca ireversibilitatea
transformarii, impusa in hotararile Cour de cassation din 7 iunie 2012, ,,nu
implica in mod necesar” sterilitatea si nu presupune obligarea persoanelor n
cauza sa sufere o sterilizare. Guvernul a subliniat ca ,,tratamentul medical si
chirurgical” impus in temeiul jurisprudentei anterioare ,,era inteles in mod
traditional ca implicand indepartarea organelor genitale existente initial si
inlocuirea acestora cu organe genitale artificiale ale sexului preferat (asa-
numita operatie de conversie sexuald)”, cad aceasta conditie a fost inlocuita de
Cour de cassation cu cea referitoare la caracterul ireversibil al transformarii
infatisarii, pentru a tine seama de evolutia tehnicilor medicale, si ca instanta
nu a definit aceasta notiune deoarece este vorba despre o notiune medicala,
nu juridica. Guvernul recunoaste ca o operatie de conversie sexuald cauzeaza
sterilitatea, dar sustine cd nu exista o certitudine stiintifica in ceea ce priveste
efectele tratamentelor hormonale asupra fertilitatii. In opinia sa, aceste
tratamente au, in schimb, consecinte ireversibile asupra aspectului fizic,
avand in vedere ca Inalta Autoritate pentru Sanatate a indicat ci dezvoltarea
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glandelor mamare si atrofia testiculara, induse de estrogenoterapie, ,,pot fi
ireversibile” si ca modificarile privind vocea, pilozitatea faciald, calvitia si
hipertrofia clitoridiana, induse de testosteron, sunt ,,ireversibile”. Guvernul
precizeaza ca instantele de fond apreciaza, in functie de toate aceste elemente
medicale, dacd existd o transformare ireversibila a infatisarii, care permite
modificarea mentiunii privind sexul in actele de stare civild, subliniind ca mai
multe decizii recente aratd ca instantele au acceptat astfel de modificari pe
baza unor certificate medicale care atesta efectuarea unor interventii
chirurgicale sau unor tratamente hormonale, fara sa solicite demonstrarea
sterilitatii.

105. Guvernul deduce din faptul ca plangerea trebuie sa fie examinata din
perspectiva obligatiilor pozitive cd ,,nu este necesar sd se examineze daca
ingerinta in cauzi era previzuti de lege”. In continuare, sustine ci refuzul
cererilor reclamantilor urmarea un scop legitim, deoarece se baza pe
principiul din dreptul francez al indisponibilitatii starii civile a persoanelor,
care implica faptul ca modificarea certificatului de nastere nu se poate baza
exclusiv pe alegerea persoanei in cauzd, chiar daca aceasta alegere tine de
respectarea vietii sale private. Astfel, potrivit Guvernului, schimbarea de sex
n actele de stare civila poate fi autorizata numai dupa constatarea obiectiva
a caracterului ireversibil al procesului de conversie sexuala, datoritd faptului
ca se afld 1n joc fiabilitatea si coerenta registrelor franceze de stare civila si
ca trebuie s se pastreze rolul necesar si structural al identitétii sexuale in
cadrul organizarii sociale si juridice a tarii.

106. In plus, Guvernul observa ca, in hotararea in cauza Y.Y. impotriva
Turciel, citata anterior, Curtea a reamintit ca, desi marja de apreciere a statelor
este mai limitatd atunci cand este in joc un aspect deosebit de important al
existentei sau al identitatii unui individ, aceasta este mai ampld atunci cand
nu exista un consens in randul statelor membre. Or, statele europene care nu
impun nicio interventie chirurgicald sau niciun tratament hormonal sunt in
minoritate. In continuare, observand ci, in aceeasli hotarare, Curtea a constatat
ca tendinta actuald este de a flexibiliza conditiile legale in ceea ce priveste
cerinta unei sterilitdfi prealabile sau necesitatea unei operatii de conversie
sexuald, Guvernul subliniaza ca — astfel cum s-a stabilit la momentul faptelor
din prezentele cauze — dreptul pozitiv francez reflecta aceasta tendinta, avand
in vedere ca nu mai subordoneazd modificarea mentiunii privind sexul
conditiei de a efectua o operatie de conversie sexuala, ci conditiei de a
demonstra ca tratamentele hormonale sau interventiile chirurgicale au produs
consecinte ireversibile asupra aspectului fizic al subiectului. Guvernul deduce
ca, atunci cand nu este demonstrat caracterul ireversibil al transformarii
aspectului, respingerea unei cereri de modificare a mentiunii privind sexul nu
este disproportionata. Sustine cd un astfel de refuz pastreaza un echilibru just
intre indisponibilitatea starii civile a persoanelor si cerinta securitatii juridice,
pe de o parte, si dreptul fiecarei persoane la respectarea vietii sale private, pe
de alta parte.
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107. Tn cazul specific al celui de-al treilea reclamant, Guvernul sustine ci
cererea acestuia a fost respinsa pe motiv cd, limitandu-se la a afirma ca cei
din jur considerau ca apartine sexului feminin, aceasta nu a furnizat dovezi
privind caracterul ireversibil al procesului de schimbare de sex. In ceea ce
priveste cererea celui de-al doilea reclamant, Guvernul arata ca a fost respinsa
pe motivul ca, tindnd seama de caracterul lacunar al dosarului medical
furnizat, in cazul sau nu a fost indeplinitd niciuna dintre cele doua conditii
prevazute de jurisprudenta Cour de cassation.

108. in cele din urma, prin scrisoarea din 17 ianuarie 2017, Guvernul a
informat Curtea ca regimul juridic aplicabil cererilor de schimbare a sexului
a fost modificat prin Legea privind modernizarea justitiei in secolul al XXI-
lea, adoptatd la 18 noiembrie 2016 (supra, pct. 68). Precizeaza ca noile
dispozitii ,,oferd persoanelor care doresc sa isi schimbe sexul pe actele de
stare civilda un cadru procedural specific, simplificat si informatizat”.
Guvernul adauga ca ,,astfel, orice persoand majord sau minora emancipata,
care demonstreaza, pe baza unei combinatii suficiente de circumstante, ca
mentiunea referitoare la sexul sdu din actele de stare civila nu corespunde
sexului cu care se identifica si identitatii sexuale cunoscute de ceilalti, poate
sd obtind modificarea mentiunii in cauza” si ca ,,se prevede in mod expres
faptul ca o decizie de respingere a cererii nu poate fi motivata de faptul ca
persoana in cauza nu a suferit tratamente medicale, o interventie chirurgicala
sau o sterilizare”.

b) Observatiile tertilor intervenienti

i. ADF International

109. Potrivit intervenientei, cele trei cauze ridica probleme relativ noi,
referitoare la modul in care art. 8 devine aplicabil in ceea ce priveste
procedurile interne legate de recunoasterea schimbarii de gen.

110. Observa ca jurisprudenta Curtii in acest domeniu se axeazd pe
legalitatea restrictiilor care impiedicd recunoasterea, Curtea hotdrand in mod
constant ca este de competenta statelor sa defineasca mecanismele unei astfel
de recunoasteri. Adaugd ca acest lucru ridicd probleme fundamentale
referitoare la unele definitii, care au ramificatii in domenii precum etica,
psihologia si stiintele medicale, in privinta carora statelor trebuie sa li se
acorde o marja larga de apreciere. Aceasta subliniazd ca modul de abordare a
problemei transsexualitdtii variazd de la un stat la altul, in functie de
specificul fiecarui mediu national; fiecare stat stabileste norme care vizeaza
mentinerea unui echilibru intre interesele private si interesele publice
concurente din cadrul acestuia. In opinia sa, modul de abordare este sustinut
de discrepanta semnificativd dintre optiunile juridice adoptate de statele
membre in privinta acestui aspect.

111.In sfarsit, intervenienta considera ca, la examinarea acestor trei cauze,
nu ar trebui sd se tind seama deloc de principiile de la Yogyakarta ,,privind
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aplicarea legislatiei internationale a drepturilor omului Tn materie de orientare
sexuald si identitate de gen”. Considera ca acestea nu reflectd dreptul
international consacrat si cd depdsesc ceea ce Curtea a acceptat pana in
prezent.

ii. Amnesty International, ILGA Europe si Transgender EUROPE (TGEU)

112. Intervenientele reamintesc, in primul rand, principiul stabilit la
articolul 5 din Conventia de la Oviedo privind drepturile omului si
biomedicina, potrivit caruia o interventie in domeniul sandttii nu se poate
efectua decat dupa ce persoana vizata si-a dat consimtamantul liber si in
cunostinta de cauza. Or, in Franta, mentioneaza acestea, persoanele transgen
care doresc sd obtind recunoasterea juridica a genului lor sunt obligate sa faca
obiectul a diverse tratamente medicale; consimtamantul lor este viciat,
deoarece ele nu pot obtine o astfel de recunoastere daca nu au fost supuse
acestor tratamente; in fapt, trebuie sa aleaga intre doud drepturi fundamentale:
dreptul la recunoasterea identitatii lor de gen si dreptul la respectarea
integritatii lor fizice. In continuare, acestea subliniazi ci comunitatea
transgender este diversa: In timp ce unele persoanele transgen au fost supuse
sau doresc sa se supuna chirurgiei genitale sau unei terapii hormonale, altele
nu doresc sau nu pot face acest lucru, de exemplu, din cauza costurilor
implicate, varstei inaintate sau starii de sanatate precare, temerilor privind
complicatiile postoperatorii, convingerilor religioase sau personale, opozitiei
persoanelor apropiate, dorintei de a-si pastra capacitatea de reproducere,
opozitiei autoritatilor sau pentru ca, in opinia lor, nu este necesard o
interventie chirurgicala pentru a se simti confortabil cu identitatea lor de gen.
numeroase instante franceze conditioneaza modificarea starii civile de
efectuarea unei interventii chirurgicale care are ca rezultat sterilizarea.
Acestea insista asupra faptului cd, din cauza implicatiilor grave, chirurgia
organelor genitale ar trebui efectuata doar in cazul persoanelor care solicita
astfel de interventii si care isi exprima consimtamantul liber si In cunostinta
de cauza in acest sens. In plus, critici faptul ci, in Franta, procesul de
recunoastere a genului se bazeaza pe o patologizare a situatiei persoanelor
transgen, considerand identitatea transgen o boald mintala. Acest lucru
contribuie la stigmatizarea si excluderea sociala a acestora.

114. Intervenientele precizeaza ca marea majoritate a medicilor resping
ideea potrivit cdreia procesul de tranzitie ar trebui in mod necesar si inevitabil
sd se incheie cu o interventie chirurgicald genitald. Acestea fac referire, in
special, la pozitia World Professional Association for Transgender Health
(Asociatia Mondiald Profesionala pentru Sanitatea Persoanelor Transgen). In
ceea ce priveste cerinta legatd de caracterul ireversibil al transformarii
aspectului fizic, impusa de jurisprudenta Cour de cassation din Franta, aceasta
se bazeaza pe teama irationald ca persoanele sa nu 1si schimbe de mai multe
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ori genul, desi studiile arata ca este putin probabil ca acest lucru sa se
intample.

115. Intervenientele considerd ca sterilizarea si tratamentele medicale
fortate constituie o atingere grava adusa integritatii fizice si drepturilor de
reproducere, fiind incompatibile cu interzicerea tratamentelor inumane si
degradante, prevazuta la art. 3 din Conventie. De asemenea, acestea incalca
art. 8 din Conventie, avand 1n vedere ca statele dispun de o marja de apreciere
limitatd atunci cand se afla in joc identitatea intima a persoanelor.

b) Motivarea Curtii

i. Intrebare preliminard

116. Prima intrebare care se pune in speta este daca, impunand persoanelor
transgen care doresc sd obtind recunoasterea identitdtii lor sexuale sa
demonstreze ,caracterul ireversibil al transformarii infatisarii”, dreptul
pozitiv francez, astfel cum era in vigoare la momentul faptelor din prezentele
cauze, supunea o astfel de recunoastere conditiei de a realiza o operatie sau
un tratament de sterilizare.

117. Curtea subliniaza, In primul rand, ambiguitatea acestei expresii:
referirea la ,,infatisare” sugereazd o transformare superficiald, in timp ce
notiunea de ireversibilitate se referd la ideea unei transformari radicale, care,
la randul ei, in contextul schimbarii identitatii juridice a persoanelor transgen,
implicd ideea de sterilitate. Considera cd o astfel de ambiguitate este
problematica, avand in vedere ca este 1n joc integritatea fizica a persoanelor
in cauza.

118. Curtea observa ca Guvernul face trimitere — fara a le prezenta — la
decizii interne din care ar reiesi ca unele instante de fond ar fi admis
modificarea stdrii civile a unor persoane transgen, fard sd le impunad sa
furnizeze dovezi ale sterilitdtii. Totusi, constatd cd unul din reclamanti face
referire la decizii contemporane — prezentand doua din ele — care arata ca,
dimpotriva, mai multe instante au solicitat astfel de dovezi.

119. Curtea remarca, de asemenea, ci, in avizul sau din 27 iunie 2013,
CNCDH subliniaza ca ,desi nu este impusd realizarea interventiei
chirurgicale, in schimb, dreptul solicita efectuarea unui tratament medical
ireversibil, care implicd, in special, o obligatie de sterilizare” si cd ,,aceasta
conditie impune persoanelor in cauza sa urmeze tratamente medicale care au
consecinte foarte grave si care implica o obligatie de sterilizare”, precizand
ca ,,aceastd obligatie nu presupune in mod necesar efectuarea unor interventii
chirurgicale de conversie sexuala, putdnd fi indeplinitd prin tratamente
hormonale, care, potrivit Inaltei Autorititi pentru Sanitate, daci sunt
administrate pe termen lung, pot sd producd schimbari ireversibile ale
metabolismului” (supra, pct. 63). Aceastd opinie a fost impartasita de autorii
proiectului de lege nr. 216 pentru protejarea identitatii de gen, nregistrat la
Senat la 11 decembrie 2013, in expunerea de motive precizandu-se ca, desi



38 HOTARAREA A.P., GARCON SI NICOT impotriva FRANTEI

dreptul pozitiv in vigoare ,,nu impune realizarea unei interventii chirurgicale,
acesta solicita, in schimb, efectuarea unui tratament medical ireversibil, care
implica sterilizarea” (supra, pct. 66). Asociatii dedicate protejarii intereselor
persoanelor transgen, precum Transgender Europe (supra, pct. 71) si
Asociatia Nationald pentru Persoanele Transgen (supra, pct. 67), observa, de
asemenea, ca sterilitatea este una dintre conditiile impuse de dreptul pozitiv
francez, astfel cum era in vigoare la momentul faptelor din prezentele cauze.
120. Curtea va porni, prin urmare, de la principiul potrivit caruia, la
momentul faptelor din cauza reclamantilor, dreptul pozitiv francez subordona
recunoasterea identitatii sexuale a persoanelor transgen conditiei de efectuare
a unei operatii de sterilizare sau a unui tratament, care, prin natura si
intensitatea acestuia, implica o probabilitate foarte mare de sterilitate.

ii. Cu privire la marja de apreciere

121. Statele beneficiaza de o anumitd marja de apreciere in ceea ce priveste
punerea in aplicare a obligatiilor pozitive care le revin in temeiul art. 8. Pentru
a determina amploarea acestei marje de apreciere, este necesar sd se tind
seama de o serie de factori. Astfel, aceastd marja de apreciere este mai ampla
n cazul n care nu exista un consens in randul statelor membre ale Consiliului
Europei cu privire la importanta relativa a intereselor aflate in joc sau cu
privire la cele mai bune mijloace de a le proteja, in special atunci cand cauza
ridica probleme morale sau etice delicate. Si, in general, aceasta este mai
ampld atunci cand statul trebuie sd mentind un echilibru intre interesele
private si publice concurente sau intre diferitele drepturi conflictuale protejate
de Conventie. Cu toate acestea, atunci cand se afla in joc un aspect deosebit
de important al existentei sau al identitatii unei persoane, marja lasata statului
este restransa (a se vedea, in special, Hadmél&inen, citata anterior, pct. 67, si
trimiterile citate).

122. In speta, Curtea subliniaza ca statele parti adopta pozitii diferite cu
privire la conditia de infertilitate (supra, pct. 71). Prin urmare, nu exista niciun
consens in acest domeniu. In continuare, Curtea observa ca sunt in joc
interese publice, Guvernul invocand in acest sens necesitatea de a garanta
fiabilitatea si coerenta registrelor de stare civila, si ca prezentele cauze ridica
probleme morale si etice delicate.

123. Totusi, constata, de asemenea, ca, in centrul prezentelor cereri, se afla
un aspect esential al identitdtii intime a persoanelor, daca nu chiar al existentei
lor. In primul rand, deoarece problema sterilizarii are legitura directd cu
integritatea fizicd a persoanelor. In al doilea rand, cererile se referd la
identitatea sexuald a persoanelor, iar Curtea a avut deja ocazia sa sublinieze
ca ,,notiunea de autonomie personald reflecta un principiu important care sta
la baza interpretarii garantiilor prevazute la art. 8 (a se vedea Pretty, pct. 61,
Van Kick, pct. 69, si Schlumpf, pct. 100, citate anterior) si ca dreptul la
identitate sexuald si la dezvoltare personald constituie un aspect fundamental
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al dreptului la respectarea vietii private (a se vedea Van Kuick, citata anterior,
pct. 75). Aceasta constatare a determinat-o s ajunga la concluzia ca statul
parat dispune, in spetd, de o marja limitata de apreciere.

124. In plus, Curtea constati ci aceasta conditie a fost eliminata din dreptul
pozitiv a unsprezece state parti in perioada 2009-2016, inclusiv Franta, si ca
in alte state parti sunt discutate reforme similare in aceastd privinta (supra,
pct. 71). Acest lucru demonstreaza ca, in ultimii ani, in Europa s-a conturat o
tendintd de eliminare a acestei conditii, bazatd pe o intelegere mai buna a
transsexualitatii.

125. Curtea subliniaza, de asemenea, cd numerosi actori institutionali
europeni si internationali implicati In promovarea si apararea drepturilor
omului au adoptat o pozitie foarte clard in favoarea renuntarii la criteriul
privind sterilitatea, considerand cd acesta aduce atingere drepturilor
fundamentale: Comisarul pentru drepturile omului al Consiliului Europei,
Adunarea Parlamentara a Consiliului Europei, Raportorul special al ONU
privind tortura si alte tratamente sau pedepse crude, inumane sau degradante,
Organizatia Mondiala a Sanatitii, Fondul Organizatiei Natiunilor Unite
pentru Copii, Inaltul Comisar si Inaltul Comisariat al ONU pentru Drepturile
Omului, agentia ONU Femei, Programul ONU privind HIV/SIDA,
Programul Natiunilor Unite pentru Dezvoltare si Fondul Natiunilor Unite
pentru Populatie (supra, pct. 73-81). Curtea observa ca multe dintre aceste
declaratii au fost facute inainte de sau concomitent cu hotararile pronuntate
de Cour de cassation in cauza celui de-al doilea si celui de-al treilea
reclamant.

iii. Cu privire la mentinerea unui echilibru just intre interesul general si interesele
reclamantilor

126. Curtea constatd cd, pentru a obtine recunoasterea identitatii lor,
persoanele aflate in situatia reclamantilor nu aveau altd optiune decat sa se
supuna, in prealabil, unui tratament medical sau unei interventii chirurgicale
dificile, care aveau ca scop, in temeiul dreptului pozitiv francez in vigoare la
momentul faptelor din prezentele cauze, sd determine o transformare
ireversibila a aspectului lor. Astfel cum a precizat anterior Curtea, acest lucru
insemna, cel mai probabil, cd trebuiau sa fie sterilizati. Totusi, nu toate
persoanele transgen doresc — sau pot — sa se supuna unui tratament sau unei
operatii cu astfel de consecinte, fapt ilustrat de cazul celui de-al doilea si celui
de-al treilea reclamant in prezentele cauze. In aceastd privinti, Curtea
subliniaza ca, in avizul din 27 iunie 2013, CNCDH subliniaza ca unecle
persoane care nu doreau sa recurga la aceste tratamente si operatii acceptau
totusi aceastd constrangere, In speranta ca procedura judiciard privind
modificarea starii lor civile va avea un rezultat favorabil (supra, pct. 65).

127. Or, astfel de tratamente si operatii medicale au legdtura cu integritatea
fizica a persoanei in cauza, care este protejatd de art. 3 din Conventie (care
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nu este 1nsa invocat de cel de-al doilea si cel de-al treilea reclamant), precum
si de art. 8 din Conventie.

128. Astfel, iIn contexte diferite, Curtea a constatat incidlcarea acestor
dispozitii In ceea ce priveste sterilizarea unor adulti sdnatosi din punct de
vedere mental, care nu si-au dat consimtamantul in cunostinta de cauza in
acest sens. In special, Curtea a dedus ca, avand 1n vedere ca sterilizarea
priveste una dintre functiile corporale esentiale ale fiintelor umane, aceasta
afecteaza numeroase aspecte ale integritatii persoanei, inclusiv bunistarea
fizica si mentald, precum si viata emotionald, spirituald si de familie. A
precizat ca, daca sterilizarea poate fi efectuatd in mod legitim, la solicitarea
persoanei in cauza, de exemplu ca modalitate de contraceptie sau in scopuri
terapeutice, in cazul 1n care se stabileste In mod convingator existenta unei
necesitati medicale, situatia este diferita in cazul in care aceasta este impusa
unui pacient adult, sandtos din punct de vedere psihic, fard consimtamantul
acestuia. Potrivit Curtii, un asemenea demers este incompatibil cu respectarea
libertatii si a demnitatii umane, care constituie unul dintre principiile
fundamentale ale Conventiei (a se vedea Soares de Melo Tmpotriva
Portugaliei, nr. 72850/14, pct. 109-111, 16 februarie 2016; a se vedea si G.B.
Si R.B. impotriva Republicii Moldova, nr.16761/09, pct. 29-30 si 32, 18
decembrie 2012).

129. La un nivel mai general, Curtea a hotarat ca, in domeniul asistentei
medicale, chiar si atunci cand refuzul de a accepta un anumit tratament
implica riscul unor consecinte fatale, impunerea unui tratament medical unui
adult sandtos din punct de vedere mintal, fard consimtamantul acestuia,
reprezintd o incalcare a dreptului sdu la integritate fizica (a se vedea V.C.
impotriva Slovaciei, nr. 18968/07, pct. 105, CEDO 2011, precum si hotararile
la care face trimitere: Pretty, citatd anterior, pct. 63 si 65, CEDO 2002-11l,
Glass impotriva Regatului Unit, nr. 61827/00, pct. 82-83, CEDO 2004-11, si
Martorii lui lehova din Moscova impotriva Rusiei, nr. 302/02, pct. 135, 10
iunie 2010; a se vedea si Soares de Melo, citata anterior, pct. 109).

130. Or, nu se poate considera ca un tratament medical a fost intr-adevar
consimtit atunci cand refuzul persoanei in cauza de a se supune tratamentului
respectiv are drept consecintd privarea acesteia de exercitarea deplind a
dreptului sdu la identitate sexuala si la dezvoltare personald, care, dupa cum
S-a reamintit mai sus, reprezintd un aspect fundamental al dreptului la
respectarea vietii private (Van Kuck, citata anterior, pct. 75).

131. Conditionarea recunoasterii identitatii sexuale a persoanelor transgen
de realizarea unei operatii sau a unui tratament de sterilizare — sau care are,
cel mai probabil, un efect de acest tip — la care acestea nu doresc sa se supuna,
reprezintd o conditionare a exercitdrii depline a dreptului lor la respectarea
vietii private, consacrat la art. 8 din Conventie, de renuntarea la exercitarea
deplina a dreptului lor la respectarea integritatii fizice, garantat nu numai de
aceastd dispozitie, dar si de art. 3 din Conventie.
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starii civile a persoanelor, garantarea fiabilitatii si coerentei registrelor de
stare civila si, la nivel mai general, asigurarea securitatii juridice reprezinta
chestiuni de interes general. Totusi, aceasta constata ca, in numele interesului
general astfel inteles, dreptul pozitiv francez in vigoare la momentul faptelor
din prezentele cauze punea persoanele transgen care nu doreau sa urmeze un
tratament integral de conversie sexuald in fata unei dileme imposibil de
rezolvat: fie sa se supuna, in ciuda propriei dorinte, unei operatii sau unui
tratament de sterilizare, sau care, foarte probabil, are efecte de acest tip, si sa
renunte la exercitarea deplind a dreptului lor la respectarea integritatii fizice,
care este o componentd a dreptului la respectarea vietii private, astfel cum
este garantat la art. 8 din Conventie; fie sd renunte la recunoasterea identitatii
lor sexuale si, prin urmare, la exercitarea deplind a acestui drept. In opinia
Curtii, aceasta situatie reflecta o ruptura a echilibrului just pe care statele parti
sunt obligate s il mentind intre interesul general si interesele persoanelor in
cauza.

133. In aceasta privinta, Curtea reaminteste ca, in hotirarea pronuntata in
cauzaY.Y. impotriva Turciei (citata anterior, pct. 119), a retinut ca respectarea
integritatii fizice a reclamatului (persoand transsexuala a carui cerere de acces
la o operatie de conversie fusese respinsd deoarece nu demonstrase
incapacitatea sa definitiva de a procrea) se opunea obligatiei ca acesta sa se
supuna unui tratament care avea drept consecinte infertilitatea definitiva. De
asemenea, reaminteste ca, in hotararea in cauza Soares de Melo (citata
anterior, pct. 111), a considerat contrara art. 8 conditia de a se supune la 0
operatie de sterilizare pentru exercitarea drepturilor parintesti — protejata de
aceasta dispozitie.

134. Curtea observa, de asemenea, cd, la 12 octombrie 2016, legiuitorul
francez a exclus in mod expres sterilizarea din réndul conditiilor impuse
persoanelor transgen pentru obtinerea recunoasterii identititii lor. In fapt,
noul articolul 61-6 din Codul civil prevede ca ,,faptul ca persoana in cauza nu
a facut obiectul unor tratamente medicale, unei interventii chirurgicale sau
unei sterilizari nu poate justifica refuzul admiterii cererii [de modificare a
mentiunii privind sexul acesteia in actele de stare civild]” (supra, pct. 68).

135. Prin urmare, respingerea cererii celui de-al doilea si celui de-al treilea
reclamant, de modificare a stdrii lor civile, pe motiv ca acestia nu au stabilit
caracterul ireversibil al transformarii infatisarii lor, adica nu au demonstrat ca
suferisera o operatie de sterilizare sau un tratament medical care implica o
probabilitate foarte mare de sterilitate, constituie o incalcare de catre statul
parat a obligatiei sale pozitive de a garanta dreptul acestora la respectarea
vietii lor private. Prin urmare, in ceea ce priveste capatul respectiv de cerere,
a fost incalcat art. 8 din Conventie 1n privinta acestor reclamanti.
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3. Cu privire la conditia de a demonstra caracterul real al sindromului
de transsexualism (cererea nr. 52471/13)

a) Argumentele partilor

136. Potrivit celui de-al doilea reclamant, subordonarea recunoasterii juridice
a identitatii sexuale a persoanelor transgen conditiei ca acestia sd furnizeze
dovezi privind ,,caracterul real al sindromului de transsexualism” echivaleaza cu
etichetarea acestora ca fiind bolnavi mintal si, prin urmare, cu o atingere adusa
demnitatii lor.

137. Guvernul observa ca o constatare prealabild a transsexualismului este
impusd in majoritatea statelor. Adauga ci, in raportul siu din 2009, Inalta
Autoritate pentru Sanatate subliniaza ca, in cadrul procesului medical care
conduce la transformarea morfologica a pacientului transsexual, diagnosticarea
disforiei de gen este necesara 1n scopul stabilirii diagnosticului diferential, astfel
incat medicii sa fie siguri, inainte de administrarea unui tratament hormonal sau
de efectuarea unei interventii chirurgicale, ca suferinta pacientului nu provine din
alte cauze posibile, cum ar fi o boala mintala.

b) Motivarea Curtii

138. Curtea este constientd de faptul cd al doilea reclamant exprima
punctul de vedere sustinut de organizatiile neguvernamentale dedicate
protejarii drepturilor persoanelor transgender, potrivit caruia, pe de o parte,
transgenderismul nu este o boala si, pe de altd parte, abordarea identitatii de
gen din perspectiva psihopatologiei contribuie la stigmatizarea acestor
persoane. Similara este si pozitia adoptatd de CNCDH, care, in avizul sdu din
27 iunie 2013 (supra, pct. 63-65), subliniaza ca, ,,analizata intr-un context
juridic, cerinta referitoare la prezentarea unui certificat care sa ateste existenta
«sindromului de disforie de gen» este problematicd, in mdsura in care insasi
aceastd formulare pare sa valideze opinia conform céreia identitatea transgen
este o patologie, desi tulburarile de identitate de gen au fost eliminate de pe
lista tulburdrilor psihice prin [Decretul nr. 2010-125 din 8 februarie 2010]”.
CNCDH adauga ca ,,solicitarea de a atesta existenta sindromului de disforie
de gen, care este necesara in scopul stabilirii diagnosticului diferential, strict
in contextul unor proceduri medicale efectuate de persoanele transsexuale,
contribuie, in contextul juridic, la stigmatizarea acestor persoane si la
neintelegeri privind ceea ce reprezintd, in realitate, identitatea transgen”. Prin
urmare, recomanda eliminarea acestei conditii din procedura de schimbare a
sexului 1n actele de stare civila.

139. Curtea constata totusi ca stabilirea in prealabil a unui diagnostic
psihiatric se numard printre conditiile pentru recunoasterea juridica a
identitatii de gen ale persoanelor transgen in marea majoritate a celor
patruzeci de state parti, In care este posibild o astfel de recunoastere: numai
patru dintre acestea au adoptat o legislatie care a introdus o procedurad de
recunoastere care exclude un astfel de diagnostic prealabil (supra, pct. 72).
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Prin urmare, in prezent existi o cvasi-unanimitate in aceasti privinti. In
continuare, Curtea constata ca ,transsexualismul” figureaza in capitolul 5 al
Clasificarii Internationale a Bolilor (ICD-10; nr. F64.0) publicat de
Organizatia Mondiald a Sanatatii, referitor la ,tulburdri mentale si de
comportament” (categoria ,,tulburari de personalitate si de comportament la
adulti”’; subcategoria ,tulburari de identitate sexuald”). in plus, constata ca,
spre deosebire de conditia privind sterilitatea, obligatia stabilirii In prealabil
a unui diagnostic psihiatric nu afecteaza in mod direct integritatea fizica a
persoanelor. In cele din urma, Curtea observd, cu titlu secundar, ca, desi
Comisarul pentru Drepturile Omului (supra, pct. 73) subliniaza ca impunerea
conditiei de stabilire a unui diagnostic psihiatric poate deveni un obstacol in
calea exercitdrii drepturilor fundamentale ale persoanelor transgen, in special
atunci cand aceasta are ca scop limitarea capacitatii lor juridice sau impunerea
unui tratament medical, se pare cd, In aceastd privintd, actorii europeni si
internationali implicati in promovarea si apararea drepturilor fundamentale
ale acestor persoane nu au adoptat pozitii la fel de clare ca in privinta conditiei
legate de sterilitate.

140. Curtea deduce de aici ca, desi este in joc un aspect important al
identitdtii persoanelor transgen, avand in vedere ca este vorba despre
recunoasterea identitatii lor sexuale (supra, pct. 123), statele parti beneficiaza
de o ampld marja de apreciere in ceea ce priveste decizia de a impune o astfel
de conditie.

141. Curtea observa, de asemenea, cd Guvernul face referire la declaratia
Inaltei Autorititi pentru Sanitate, potrivit cireia diagnosticarea disforiei de
gen este necesara in scopul stabilirii diagnosticului diferential, astfel Tncat
medicii sd fie siguri, Tnainte de administrarea unui tratament hormonal sau de
efectuarea unei interventii chirurgicale, cd suferinta pacientului nu provine
din alte cauze. In masura in care Guvernul intentioneaza, astfel, sa sustind ca,
prin impunerea cerintei privind stabilirea in prealabil a unui diagnostic
psihiatric, pot fi evitate situatiile in care persoanele care nu sunt intr-adevar
transgen Incep un tratamentul medical de transformare ireversibila,
argumentul acestuia nu este suficient de convingator in ceea ce priveste
situatia persoanelor care — asemenea celui de-al doilea si celui de-al treilea
reclamant — refuza sa se supund unui tratament cu efecte ireversibile de
sterilizare. Totusi, Curtea admite ca aceasta conditie are rolul de a proteja
interesele persoanelor in cauza, in masura in care este destinata, in orice caz,
sa garanteze ca aceste persoane nu se implicd in mod imprudent si eronat intr-
un proces legal de schimbare a identitatii lor.

142. Tn plus, Tn aceasti privinta, interesele celui de-al doilea reclamant se
suprapun partial cu interesul general legat de respectarea principiului
registrelor de stare civila si a securitatii juridice, Intrucat aceasta cerinta
promoveazd, de asemenea, stabilitatea modificarilor privind sexul din actele
de stare civila.
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143. In consecintd, Curtea considera ci, avand in vedere in special ampla
marja de apreciere de care dispuneau instantele franceze, respingand cererea
celui de-al doilea reclamant de modificare a mentiunii privind sexul din
certificatul sdu de nastere, pe motiv ca acesta nu demonstrase caracterul real
al sindromului de transsexualism de care suferea, au mentinut un echilibru
just intre interesele concurente aflate in discutie.

144. Cu alte cuvinte, respingerea cererii celui de-al doilea reclamant pentru
acest motiv nu constituie o neindeplinire de catre Franta a obligatiei sale
pozitive de a garanta dreptul acestuia la respectarea vietii sale private. Prin
urmare, nu a fost incalcat art. 8 din Conventie in aceasta privintd, in ceea ce
il priveste pe cel de-al doilea reclamant.

4. Cu privire la obligatia de a se supune unui examen medical (cererea
nr. 79885/12)

a) Argumentele partilor

i. Reclamantul

145. Primul reclamant, care considera ca acest capat de cerere trebuie sa
fie examinat din perspectiva obligatiilor negative, avand in vedere ca
obligatia de a se supune unei expertize traumatizante constituie o ingerinta in
sfera intimitatii sale, sustine cd aceasta ingerintd nu era prevazuta de lege.
Observa, in acest sens, cd nicio dispozitie nu prevede in mod expres
recurgerea la o expertizd medicald pentru verificarea caracterului real si
ireversibil al transformarii aspectului fizic, in cadrul unei proceduri
referitoare la modificarea starii civile a unei persoane transgen. Acest lucru
insemnad ca, astfel cum se subliniaza in circulara Ministerului de Justitie,
citata anterior, jurisprudenta difera de la o instanta la alta in ceea ce priveste
recurgerea la aceste mijloc de proba, in special in cazul unor interventii
chirurgicale efectuate in strdinatate, ceea ce supune reclamantii unui
tratament arbitrar. Primul reclamant considerd, de asemenea, ca ingerinta nu
urmirea niciunul din scopurile legitime enumerate la art. 8 § 2. Tn ceea ce
acesta nu intrd sub incidenta niciunuia din aceste scopuri; in plus, din
hotdrarea in cauza B. impotriva Frantei (citatd anterior, pct. 52 si urm.)
deduce ca acest principiu nu poate, de sine statator, sa constituie un scop
legitim. In ceea ce priveste al doilea scop mentionat de Guvern, primul
reclamant apreciazd ca nu se poate afirma ca o expertiza realizatd ulterior
tratamentului medical de modificare ireversibild a aspectului, asociat cu o
sterilizare, daca nu chiar o mutilare, are ca scop protejarea sdnatatii persoanei
in cauza.

146. In ceea ce priveste proportionalitatea, primul reclamant reafirma ca
marja de apreciere a statelor este restransa — sau chiar redusa la minimum —
atunci cand se afla in joc dreptul persoanelor transgen la respectarea vietii lor
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private, cu atat mai mult atunci cand este vorba despre integritatea fizica a
acestora. Acesta subliniaza caracterul deosebit de traumatizant al expertizelor
medicale precum cele dispuse in cauza sa. Precizeaza, in special, ca CNCDH
a mentionat in raportul citat anterior cd acestea sunt percepute ca fiind
»intruzive si umilitoare” si furnizeaza declaratii in acest sens ale unor
persoane transgen care au fost supuse unor astfel de expertize. Or, in opinia
lui, existd metode care afecteazd mai putin libertatile, pentru a se asigura ca
solicitantul a suferit o transformare ireversibila a aspectului sau, de exemplu,
furnizarea de catre acesta a unor certificate eliberate de mai multi medici alesi
de acesta. De asemenea, comentariile din doctrind referitoare la hotararea
pronuntatd de Cour de cassation, in care autorii 11 exprima surprinderea cu
privire la faptul ca instantele au apreciat cd probele prezentate in fata lor nu
erau suficiente.

ii. Guvernul

147. Guvernul considera ca ingerinta denuntara era prevazuta de lege, o
expertiza putand fi dispusa de catre instantd In conformitate cu articolele 143-
174, 232-248 si 263-284-1 din Codul de procedura civila. Acesta precizeaza
ca jurisprudenta a devenit mai flexibild ulterior hotararilor pronuntate de Cour
de cassation In 1992, mentionate anterior, efectuarea unei expertize fiind
dispusa, in prezent, numai in cazul in care documentele medicale prezentate
de solicitant sunt considerate insuficiente pentru a stabili caracterul real al
sindromului de transsexualism si caracterul ireversibil al transformarii
aspectului fizic. In plus, Guvernul considera cd ingerinta a urmarit un scop
legitim, intemeiat pe necesitatea de a asigura fiabilitatea registrelor de stare
Guvernul face trimitere la hotararea in cauza Y.Y. impotriva Turciei (citata
anterior, cpt. 79) — de a asigura protectia sanatatii persoanelor in cauza. Cu
privire la acest ultim punct, Guvernul precizeaza, fara a oferi alte detalii, ca
,»Curtea admite ca statul poate interveni pentru a asigura, in interesul
protejdrii sanatatii, caracterul ireversibil al interventiilor chirurgicale sau al
tratamentelor urmate de solicitant”.

148. In ceea ce priveste proportionalitatea, Guvernul subliniazi ca
expertiza medicald nu este dispusa in mod sistematic, ci numai cand este
necesara compensarea insuficientei probelor medicale prezentate in vederea
stabilirii caracterului ireversibil al transformarii aspectului fizic (fapt
demonstrat de mai multe decizii pronuntate recent de instante de fond; astfel,
in 2010, doar in 17% din cazuri a fost dispusa efectuarea unei expertize.
Acesta adauga ca circulara Pastratorului Sigiliilor din 14 mai 2010 precizeaza
ca expertizele nu trebuie solicitate decat in cazul in care dovezile furnizate
ridicd indoieli serioase cu privire la caracterul real al transsexualitdtii
solicitantului. Astfel, in spetd, instantele de fond au dispus efectuarea
expertizei in litigiu tindnd seama de caracterul lacunar al documentelor
furnizate de reclamant. Potrivit Guvernului, metoda unei expertize fara
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caracter obligatoriu 1n principiu, dar la care instantele trebuie sa recurga chiar
in interesul solicitantului, in cazul 1n care considera ca documentele
prezentate sunt insuficiente, reprezinta o solutie rezonabila, avand in vedere
importanta intereselor in cauza.

b) Motivarea Curtii

149. Curtea subliniaza cd primul reclamant a invocat art. 8 din Conventie
in coroborare cu art. 3 din Conventie. Fiind responsabild cu incadrarea
juridica a faptelor cauzei, Curtea considerda ca este adecvat sa examineze
sustinerile reclamantului numai din perspectiva art. 8.

150. Cu toate acestea, Curtea trebuie sd tina seama de faptul ca primul
reclamant, care a ales sd se supund unei operatii de conversie sexuald in
straindtate, a sustinut in fata instantei interne ca indeplinea asadar conditiile
impuse de dreptul pozitiv pentru a obtine o modificare a starii civile.
Expertiza in litigiu, care viza sa stabileasca exactitatea acestei afirmatii, a fost
dispusa asadar de o instanta in cadrul administrarii probelor, domeniu 1n care
Curtea recunoaste statelor parti o marja de manevra foarte ampla, cu conditia
ca acestea sa nu actioneze in mod arbitrar.

151. In fapt, este de competenta instantelor interne si aprecieze valoarea
probanti a elementelor de proba prezentate. In spetd, Tribunal de grande
instance din Paris, in hotararea din 17 februarie 2009 (supra, pct. 17), a
precizat motivele exacte pentru care a considerat insuficiente probele
furnizate de primul reclamant; in consecintd, a desemnat experti specializati
in trei domenii diferite si complementare, carora le-a incredintat o sarcina
detaliatd. Nu existd nimic care sa sugereze ca aceasta decizie a fost arbitrara.
Astfel cum precizeaza Guvernul, instanta a decis astfel, in cadrul competentei
suverane de apreciere, conferitd in materie de dreptul francez, Codul de
procedura civild permitand instantei de fond sa dispund orice masurd de
cercetare ,,in orice situatie in care [aceasta] nu dispune de informatii
suficiente pentru a se pronunta” (art. 144), inclusiv efectuarea de expertize
(art. 232 si art. 263 si urm.).

152. Aceste elemente determind Curtea sd concluzioneze ca, chiar si in
cazul in care expertiza medicald dispusd implica examinarea intimd a
organelor genitale ale primului reclamant, amploarea ingerintei care ar fi
rezultat In ceea ce priveste exercitarea dreptului sdu la respectarea vietii sale
private, ar trebui sa fie relativizata in mod semnificativ.

153. Prin urmare, Curtea considerd ca, prin respingerea cererii primului
reclamant de modificare a mentiunii privind sexul din certificatul sau de
nastere, pe motivul ca acesta a refuzat, din principiu, sd se supund expertizei
medicale dispuse de instanta interna, aceasta, care, in temeiul articolului 11
din Codul de procedura civila, avea dreptul sa traga orice concluzie ca urmare
a acestui refuz, a mentinut un echilibru just intre interesele concurente aflate
in discutie.
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154. Cu alte cuvinte, acest lucru nu constituie o neindeplinire de catre
Franta a obligatiei sale pozitive de a garanta dreptul primului reclamant la
respectarea vietii sale private. In aceasta privinta, nu a fost incilcat art. 8 din
Conventie in ceea ce il priveste pe primul reclamant.

lIl. CU PRIVIRE LA PRETINSA INCALCARE A ART. 14 DIN
CONVENTIE, COROBORAT CU ART. 8 DIN CONVENTIE
(CERERILE NR. 52471/13 SI 52596/13).

155. Al doilea si al treilea reclamant sustin cd subordonarea modificarii
starii civile conditiei de a furniza dovezi privind existenta sindromului de
transsexualism sau a disforiei de gen si a faptului cd au suferit un proces
ireversibil de schimbare a sexului, echivaleaza cu rezervarea exercitarii
acestui drept persoanelor transsexuale si privarea de aceastd exercitare a
persoanelor transgen care, la fel ca acestia, nu se identifica ca suferind de
acest ,,pretins sindrom” si care nu sunt neaparat dispusi sa sufere un proces
ireversibil de schimbare de sex. Acestia denunta, in coroborare cu art. 8 din
Conventie, o incalcare a art.14 din Conventie, potrivit caruia:

»Exercitarea drepturilor si libertatilor recunoscute de [...] Conventie trebuie sa fie
asiguratd fara nicio deosebire bazatd, in special, pe sex, rasd, culoare, limba, religie,
opinii politice sau orice alte opinii, origine nationala sau sociald, apartenentd la o
minoritate nationald, avere, nastere sau orice altd situatie.”

156. Guvernul declara cd nu contesta faptul cd respectiva categorie de
persoane transgen este mai amplad decat cea a persoanelor transsexuale, care
au fost supuse, la solicitarea acestora, unor tratamente sau operatii destinate
si aduca aspectul lor fizic in conformitate cu sexul preferat. In continuare,
constata ca, in prezentele cauze, instantele franceze nu s-au bazat in principal
pe refuzul reclamantilor de a se supune unei operatii de conversie sexuala sau
unei operatii de sterilizare, ci, in ceea ce il priveste pe cel de-al doilea
reclamant, pe absenta dovezilor cu privire la caracterul real al sindromului de
transsexualism, de care pretinde ca sufera, si, in cazul celui de-al treilea
reclamant, pe absenta unor dovezi privind caracterul ireversibil al
transformarii aspectului sau fizic. Astfel, acestea ar fi tinut seama in mod
corespunzator de caracterul specific al situatiei persoanelor transgen. Astfel,
potrivit Guvernului, conditiile impuse pentru modificarea actelor de stare
civila nu echivaleazd cu rezervarea exercitarii acestui drept exclusiv
persoanelor transsexuale si privarea de aceastd exercitare a persoanelor
transgen care nu doresc sd sufere un proces ireversibil de schimbare de sex.
Adauga ca, presupunand cd a existat o diferentd de tratament, acesta ar fi
justificata si proportionald, deoarece urmarea un scop legitim: respectarea
principiului indisponibilitatii stirii civile a persoanelor, precum si asigurarea
coerentei si securitatii juridice a actelor de stare civila.

157. Al doilea si al treilea reclamant sustin, in cererile lor, ca subordonarea
modificarii starii civile conditiei de a furniza dovezi privind existenta unui
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sindrom de transsexualism sau unei disforii de gen si privind faptul ca au
suferit un proces ireversibil de schimbare de sex echivaleaza cu rezervarea
exercitdrii acestui drept persoanelor transsexuale si privarea de aceastd
exercitare a persoanelor transgen, care nu se identifica ca suferind de acest
»pretins sindrom” si care nu sunt neaparat dispusi sd sufere un proces
ireversibil de schimbare de sex. Potrivit acestora, avand in vedere ca nu poate
de diferentd de tratament nu urmadreste niciun scop legitim. Sustin ca
discriminarea denuntatd de acestia este cu atdt mai importantd avand in
vedere faptul cd, in absenta unei definitii a acestor notiuni, punerea lor in
aplicare variaza de la o instanta la alta.

158. Curtea constata ca aceasta parte a cererilor nr. 52471/13 si 52596/13
nu este In mod vadit nefondata, in sensul art. 35 § 3 lit. a) din Conventie, si
ca nu prezintd niciun alt motiv de inadmisibilitate. Prin urmare, o declara
admisibila. Totusi, Curtea apreciaza cd, avand in vedere constatarea la care a
ajuns privind incélcarea art. 8 din Conventie in ceea ce 1i priveste pe al doilea
si al treilea reclamant, din cauza obligatiei de a stabili caracterul ireversibil al
transformarii aspectului fizic (supra, pct. 135), nu este necesar, in
circumstantele prezentelor cauze, sd se pronunte separat cu privire la capatul
de cerere intemeiat pe art. 14 din Conventie, coroborat cu aceasta dispozitie.

IV. CU PRIVIRE LA PRETINSA INCALCARE A ART.6 §1 DIN
CONVENTIE

159. Primul reclamant (cererea nr. 79885/12) se plange de o incélcare a
dreptului sdu la un proces echitabil, care rezultd din faptul cd instantele
interne ar fi sdvarsit o eroare vadita de apreciere concluzionand ca, avand in
vedere ca acesta a refuzat sd se supuna unei expertize medicale, nu a facut
dovada unei transformari ireversibile a aspectului sdu, desi a prezentat un
certificat medical prin care se stabilea cd a suferit o operatie de conversie
sexuald ireversibila. Acesta invoca, ,,eventual coroborat cu art. 8’ din
Conventie, citat anterior, art. 6 § 1 din Conventie, formulat dupd cum
urmeaza:

,,Orice persoana are dreptul la judecarea In mod echitabil [...] a cauzei sale, de catre o

instanta [...], care va hotari [...] asupra Incalcarii drepturilor si obligatiilor sale cu
caracter civil [...].”

160. Constatand ca acest capat de cerere nu este in mod vadit nefondat, in
sensul art. 35 § 3 lit. a) din Conventie si cd nu prezintd niciun alt motiv de
inadmisibilitate, Curtea il declarata admisibil. Cu toate acestea, considera ca
faptele denuntate de reclamant nu ridica, din perspectiva art. 6 § 1, nicio
problema distincta de cele pe care le-a analizat deja in temeiul art. 8 din
Conventie. Prin urmare, nu este necesar sd se examineze acest aspect al cererii
nr. 79885/12.
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V. CU PRIVIRE LA APLICAREA ART. 41 DIN CONVENTIE

161. In conformitate cu art. 41 din Conventie:

»Dacd Curtea declara ca a avut loc o incalcare a Conventiei sau a protocoalelor sale
si daca dreptul intern al inaltei parti contractante nu permite decdt o inldturare
incompletd a consecintelor acestei incalcari, Curtea acorda partii lezate, daca este cazul,
o reparatie echitabild.”

A. Prejudiciu

162. Al doilea si al treilea reclamant solicita 100 000 de euro (EUR)
fiecare, cu titlu de despagubire pentru prejudiciul moral.

163. Guvernul considera ca o constatare a incalcarii Conventiei ar constitui
o reparatie adecvatd. Acesta adauga ca, in cazul in care Curtea ar considera
totusi cd ar trebui sd li se acorde reclamantilor o despagubire, suma de
8 000 EUR ar fi suficienta avand in vedere sumele acordate ,,in acest tip de
cauze” (face referire la cauzele Y.Y. Timpotriva Turciei si
L. impotriva Lituaniei, citate anterior). Totusi, constatd ca sume de peste
10 000 EUR au fost acordate de catre Curte in circumstante speciale, in cazul
incalcarii a doud articole din Conventie (face referire la cauzele Van Kiick si
Schlumpf, citate anterior).

164. Curtea considerd cd, in circumstantele spetei, constatarea unei
incalcari a art. 8 din Conventie la care a ajuns constituie, in sine, o reparatie
echitabila suficienta.

B. Cheltuieli de judecata

165. Prezentand facturi cu achitarea onorariilor, al doilea si al treilea
reclamant solicitd 958,40 EUR fiecare, pentru procedura in fata Cour de
cassation si a Curtii.

166. Guvernul nu contesta aceastd suma.

167. Conform jurisprudentei Curtii, un reclamant nu poate obtine
rambursarea cheltuielilor sale de judecata decat in masura in care se
demonstreaza caracterul real, necesar si rezonabil al cuantumului lor. In
spetd, avand 1n vedere documentele de care dispune si criteriile mentionate
anterior, Curtea considera ca este rezonabil sa acorde celui de-al doilea si
celui de-al treilea reclamant suma de 958,40 EUR fiecaruia, plus orice suma
ce poate fi datorata cu titlu de impozit de catre acestia.

C. Dobanzi moratorii

168. Curtea considerd necesar ca rata dobanzilor moratorii sd se
intemeieze pe rata dobanzii facilitatii de Tmprumut marginal practicata de
Banca Centrald Europeand, majorata cu trei puncte procentuale.
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PENTRU ACESTE MOTIVE, CURTEA,

1. Hotaraste, In unanimitate, sa conexeze cererile 79885/12, 52471/13 si
52596/13;

2. Declara, in unanimitate, cererea 79885/12 inadmisibild in ceea ce priveste
capatul de cerere formulat in temeiul art. 8§ din Conventie, referitor la
obligatia de stabilire a caracterului ireversibil al transformarii aspectului
fizic;

3. Declara, In unanimitate, cererea admisibild in ceea ce priveste celelalte
capete de cerere;

4. Hotaraste, cu sase voturi la unu, ca a fost incélcat art. 8 din Conventie in
privinta celui de-al doilea si celui de-al treilea reclamant, din cauza
conditiei de a demonstra caracterul ireversibil al transformarii aspectului
fizic (cererile nr. 52471/13 si 52596/13);

5. Hotaraste, in unanimitate, cd nu a fost incélcat art. 8 din Conventie in
privinta celui de-al doilea reclamant, din cauza conditiei de a demonstra
caracterul real al sindromului de transsexualism (cererea nr. 52471/13);

6. Hotaraste, In unanimitate, cd nu a fost Incélcat art. 8§ din Conventie in
privinta primului reclamant, din cauza obligatiei de a se supune unui
examen medical (cererea nr. 79885/12);

7. Hotaraste, cu sase voturi la unu, cd, in ceea ce priveste cererile nr.
52471/13 s1 52596/13, nu este necesar sa fie examinat capatul de cerere
intemeiat pe art. 14 din Conventie, coroborat cu art. 8 din Conventie;

8. Hotardste, in unanimitate, ca, in ceea ce priveste cererea nr. 79885/12, nu
este necesar sa fie examinat capatul de cerere intemeiat pe art. 6 § 1 din
Conventie;

9. Hotardste, in unanimitate,

a) ca statul parat trebuie sd plateasca celui de-al doilea reclamant si celui
de-al treilea reclamant, in termen de 3 luni de la data ramanerii definitive
a hotararii, in conformitate cu art. 44 §2 din Conventie, suma de
958,40 EUR (noua sute cincizeci si opt de euro si patruzeci de centi)
fiecaruia, plus orice suma ce poate fi datorata cu titlu de impozit de catre
reclamanti, pentru cheltuielile de judecata;

b) de la expirarea termenului mentionat si pana la efectuarea platii, aceasta
suma trebuie majoratd cu o dobandd simpla, la o ratd egald cu rata
dobanzii facilitdtii de imprumut marginal practicatda de Banca Centrala
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Europeanad, aplicabila pe parcursul acestei perioade si majoratd cu trei
puncte procentuale;

10. Respinge, in unanimitate, cererile de acordare a unei reparatii echitabile
pentru celelalte capete de cerere.

Redactata in limba franceza, apoi comunicata in scris, la 6 aprilie 2017, in
temeiul art. 77 alin. (2) si art. 77 alin. (3) din Regulamentul Curtii.

Milan Blasko Angelika NulRberger
Grefier adjunct Presedinte

La prezenta hotarare este anexatd, in conformitate cu art. 45 §2 din
Conventie si art. 74 alin. (2) din Regulament, opinia separata a domnului
judecator Ranzoni.

AN.
M.B.
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OPINIA SEPARATA A DOMNULUI JUDECATOR
RANZONI

1. Dezacordul meu cu majoritatea membrilor Camerei priveste constatarea
unei incalcari a art. 8 din Conventie 1n privinta celui de-al doilea si celui de-
al treilea reclamant (cererile nr. 52471/13 si 52596/13), din cauza obligatiei
de a stabili caracterul ireversibil al transformarii infatisarii. In consecinti, am
votat Tmpotriva concluziei potrivit careia, in ceea ce priveste cele doua cereri,
nu era necesar sa se examineze separat capatul de cerere formulat in temeiul
art. 14 din Conventie coroborat cu art. 8.

2. La 17 martie 2009, al doilea reclamant a solicitat rectificarea
certificatului sau de nastere, astfel incat mentiunea ,,sex masculin” sa fie
inlocuitd cu mentiunea ,,sex feminin”, iar prenumele sdu masculin sa fie
inlocuit cu un prenume feminin. Cererea sa a fost respinsa, in special din
cauza cd acesta nu a stabilit caracterul ireversibil al procesului de schimbare
de sex solicitata, element prevazut de dreptul intern in vigoare la acel
moment. Prin hotdrarea din 13 februarie 2013, Cour de cassation a respins
recursul acestuia, declardnd ca respectiva conditie de stabilire a
la art. 8 si art. 14 din Conventie (pct. 32-40 din hotarare).

3. La 13 iunie 2009, al treilea reclamant a introdus o cerere de rectificare
a certificatului sdu de nastere, similara celei formulate de cel de-al doilea
reclamant. Aceasta cerere a fost, de asemenea, respinsd, Intrucat persoana in
cauzd nu a dovedit cu certitudine cd a suferit tratamentele medicale si
chirurgicale necesare pentru a realiza conversia sexuald. Cour de cassation a
examinat recursul celui de-al treilea reclamant simultan cu recursul celui de-
al doilea solicitant si a ajuns la aceleasi concluzii (pct. 41-52 din hotarare).

4. Prin doud hotdrari pronuntate la 7 iunie 2012, Cour de cassation a
declarat ca, pentru a justifica o cerere de rectificare a mentiunii privind sexul
intr-un certificat de nastere, persoana in cauza trebuia sa stabileascd, In
lumina aspectelor general acceptate de catre comunitatea stiintifica,
caracterul real al sindromului de transsexualism de care suferea, precum si
caracterul ireversibil al transformarii infatisarii sale (pct. 58 din hotdrarea
Camerei). Aceasta a doua conditie a fost consideratd de majoritatea
membrilor Camerei ca reprezentand, in spetd, o neindeplinire de catre statul
parat a obligatiei sale pozitive de a garanta reclamantilor dreptul la
respectarea vietii lor private (pct. 135 din hotarare).

5. Nu pun la indoiald faptul ca, la momentul faptelor, dreptul pozitiv
francez in litigiu subordona recunoasterea identitatii sexuale a persoanelor
transgen conditiei de efectuare a unei operatii de sterilizare sau a unui
tratament, care, prin natura si intensitatea acestuia, implica o probabilitate
foarte mare de sterilitate (pct. 120 din hotarare). Pot subscrie, de asemenea,
fara nicio ezitare, la aprecierea majoritatii, potrivit cdreia, in prezenta cauza,
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este in discutie un aspect esential al identitatii intime a persoanelor, avand in
vedere cad dreptul la identitate sexuald si la dezvoltare personald este o
componentd fundamentala a dreptului la respectarea vietii private, garantat la
art. 8 din Conventie (a se vedea, in special, pct. 123 din hotarére). In plus,
astfel de tratamente si operatii medicale afecteaza integritatea fizica a
persoanelor. Cu toate acestea, nici al doilea si nici al treilea reclamant nu au
invocat art. 3 din Conventie (pct. 128 din hotarare).

6. De asemenea, admit faptul ca, in Incercarea de a mentine un echilibru
just intre interesul general si interesele reclamantilor (pct. 126-135 din
hotarare), existd argumente puternice pentru a concluziona ca obligatia unei
persoane de a se supune unei operatii sau de a urma un tratament de sterilizare
pentru a obtine recunoasterea identitatii sale sexuale conduce la o perturbare
a acestui just echilibru si o Incalcare a art. 8§ din Conventie. Cu toate acestea,
existd, de asemenea, argumente puternice pentru a inclina balanta in favoarea
marjei de apreciere a statului parat si, in consecintd, pentru a constata
neincalcarea art. 8.

7. In octombrie 2016, situatia privind recunoasterea juridica a identitatii
de gen a persoanelor transgen in statele membre ale Consiliului Europei era
urmdtoarea (a se vedea pct. 70-71 din hotdrare): in sapte state membre,
aceastd recunoastere era imposibila; Tn 22 de state membre, aceasta era
posibild, insd era subordonatd, in drept, conditiei in litigiu de sterilizare a
solicitantului; ,,doar” in 18 state membre, sterilizarea nu mai era impusa in
drept in vederea recunoasterii identitatii de gen a persoanelor transgen.

8. In plus, in aceste 18 state se poate vorbi despre o evolutie recent, fapt
care rezulta foarte clar din hotararea majoritatii. Dintre acestea, 11 au eliminat
conditia sterilizdrii pentru recunoasterea juridicd intre februarie 2009 si
octombrie 2016 (pct. 71 din hotarare). Aceasta inseamna, de exemplu, ca la
momentul pronuntarii hotararilor de catre instantele de fond in cauzele celui
de-al doilea si celui de-al treilea reclamant, la 9 februarie 2010 si, respectiv,
la 13 martie 2009 (pct. 37 si 48 din hotarare), numai opt state membre nu
impuneau conditia privind sterilizarea. La momentul pronuntarii hotararilor
de catre Cour de cassation, la 13 februarie 2013 (pct. 40 si 52 din hotdrarea
Camerei), recunoasterea juridica a identitdtii de gen a persoanelor transgen
era posibila fard impunerea in drept a conditiei privind sterilizarea in numai
11 state membre.

9. Astfel cum reaminteste Camera (pct. 121 din hotarare), statele
beneficiaza de o anumitd marja de apreciere in ceea ce priveste punerea in
aplicare a obligatiilor pozitive care le revin in temeiul art. 8. Pentru a
determina Intinderea acestei marje, este necesar sa se tind seama de o serie de
factori. Atunci cénd se afla in joc un aspect deosebit de important al existentei
sau al identititii unei persoane, marja lisata statului este restransa. In schimb,
aceastd marja de apreciere este mai ampld in cazul in care nu existd un
consens in randul statelor membre ale Consiliului Europei cu privire la
importanta relativa a intereselor aflate in joc sau cu privire la cele mai bune
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mijloace de a le proteja, in special atunci cand cauza ridica probleme morale
sau etice delicate. Tn general, marja de apreciere este mai ampla atunci cand
statul trebuie sa mentind un echilibru intre interesele private si publice
concurente [Hamalainen Tmpotriva Finlandei (MC), nr. 37359/09, CEDO
2014, pct. 67, cu alte trimiteri].

10. In spetd, la momentul pronuntirii de citre Cour de cassation a
hotararilor atacate, la 13 februarie 2013, nu exista un consens in randul
statelor membre cu privire la impunerea unei conditii privind sterilitatea
pentru recunoasterea juridicd a identitatii de gen a persoanelor transgen. Doar
11 din cele 47 state membre nu impuneau aceasti conditie. In prezent, mai
precis In octombrie 2016, o astfel de recunoastere este posibila fard sa fie
impusa conditia privind sterilizarea Tn numai 18 din cele 47 de state membre.
Nu este vorba, in niciun caz, despre majoritatea statelor membre si cu atat
mai putin despre un consens european. Suntem departe de a ajunge la un astfel
de consens.

11. In absenta unui consens si tinind seama de faptul ci prezenta cauzi
ridica, fara indoiala, probleme morale sau etice delicate, marja de apreciere
care trebuie acordatd statului parat ramane ampla (Hamalainen, citata
anterior, pct. 75; X, Y si Z impotriva Regatului Unit, 22 aprilie 1997, pct. 44,
Culegere 1997-II). Totusi, aspectul acestei marje a disparut din analiza
efectuata la majoritate la pct. 121-135 din hotarare. Cum este posibil acest
lucru? Desigur, constatarea potrivit careia se afla in joc un aspect esential al
identitdtii intime a persoanelor poate restrange marja de apreciere (pct. 123
din hotarare), insa nu complet. Care sunt celelalte elemente care au
determinat majoritatea sd ignore complet marja de apreciere, precum si faptul
cd, pana 1n prezent, numai un numar mic de state membre a eliminat cerinta
privind sterilitatea?

12. In acest sens, in hotararea pronuntati de Cameri se subliniaza existenta
unei ,,tendinte” de eliminare a acestei cerinte (pct. 124). Admit cd existd o
anumita tendinta la nivel european, insa, dupa cum s-a demonstrat mai sus,
este vorba despre o tendintd dezvoltatd recent. Este acest lucru suficient
pentru a reduce semnificativ marja de apreciere, care, in principiu, este
ampla? Ma indoiesc. Societdtile se indrepta treptat catre eliminarea cerintei
privind sterilizarea pentru recunoasterea juridicd a identitatii de gen a
persoanelor transgen.

13. Sunt constient de ceea ce a reamintit Curtea in hotdrarea in cauza
Y.Y. impotriva Turciei (nr. 14793/08, pct. 108, 10 martie 2015), facand
referire la hotararea in cauza Christine Goodwin Tmpotriva Regatului Unit
(nr. 28957/95, pct. 85, 11 iulie 2002), si anume ,,cd este necesar sa se acorde
mai putind importanta absentei unor elemente care indicd un consens
european in ceea ce priveste modalitatea de solutionare a problemelor de
ordin juridic si practic decat existentei unor elemente clare si incontestabile
care arata o tendintd internationala continua nu doar in directia unei acceptari
sociale tot mai mari a persoanelor transsexuale, dar si a recunoasterii juridice
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a noii identitati sexuale a persoanelor transsexuale, ulterior operatiilor
efectuate de acestea”. Totusi, aceste doud cauze ridicd alte probleme, si
anume recunoasterea juridicd a unei conversii sexuale efectuate deja
(Goodwin Tmpotriva Regatului Unit) si posibilitatea unui transsexual de a
efectua un tratament de conversie sexuala, fard sd i se impuna cerinta de a fi
incapabil sa procreeze (Y.Y Tmpotriva Turciei). Trebuie precizat faptul ca, in
hotararea in cauza Goodwin, Curtea a observat ca statului contractant 1i revine
obligatia de a stabili in special conditiile care trebuie sa fie indeplinite de o
persoana transsexuala care solicitd recunoasterea juridica a noii sale identitati
sexuale, pentru a stabili cd a fost Intr-adevar realizata conversia sexuald a
acesteia (Goodwin Tmpotriva Regatului Unit, citatd anterior, pct. 103). In
plus, in cauza Y.Y., studiul comparativ realizat de Curte privind legislatia
celor 32 de state membre a aratat ca posibilitatea ca persoanele transsexuale
sa efectueze un tratament de conversie sexuald exista deja in 24 dintre cele
32 de state membre, adica in majoritatea statelor analizate. Se pare ca niciunul
dintre aceste state nu conditiona acest tratament de incapacitatea de a procrea
(Y.Y. impotriva Turciei, citata anterior, pct. 35-39). Cu alte cuvinte, exista mai
mult decat o simpla tendintd; o majoritate clara a statelor nu impunea conditii
similare celor impuse in statul parat in respectiva cauza.

14. Ar trebui, de asemenea, sd se examineze $i sd se solutioneze problema
daca exista motive serioase si valabile care sa justifice cerinta incapacitatii de
a procrea $i mentinerea sistemelor respective ale majoritatii statelor membre
(intrebare adresatd, de exemplu, de judecdtorul Lemmens in opinia separata
a acestuia, anexata la hotararea Y.Y. impotriva Turciei). In speti, din pacate,
Curtea nu a raspuns la aceasta intrebare, precizand pur si simplu ca tendinta
descrisa anterior era ,,bazatd pe o intelegere mai bund a transsexualitatii”
(punctul 124 din hotarare). Acest lucru mi se pare o prezumtie destul de
indrazneata, care nu este sustinuta de nicio referire din hotarare. Avand in
vedere faptele stabilite Tn spetd, Curtea nu cunoaste motivele precise ale
acestei evolutii, la fel cum nu cunoaste nici motivele care au determinat
majoritatea statelor membre sd mentind, pana in prezent, aceastd conditie
prealabild pentru recunoasterea juridicd a identitatii de gen ale persoanelor
transgen.

15. In ceea ce priveste marja de apreciere, majoritatea observa ca
»~humerosi actori institutionali europeni si internationali implicati n
promovarea si apdrarea drepturilor omului au adoptat o pozitie foarte clara in
favoarea renuntdrii la criteriul privind sterilitatea,” (pct. 125 din hotarare).
Consider ca acest argument nu este suficient pentru a justifica aplicarea unei
marje de apreciere foarte restranse sau constatarea unei tendinte clare la nivel
european. Desigur, Comisarul pentru drepturile omului al Consiliului Europei
a luat pozitie, in 2009, impotriva subordonarii recunoasterii juridice a
identitdtii de gen a persoanelor transgen obligatiei de a realiza o operatie de
sterilizare ireversibila (pct. 73 din hotarare) si Adunarea Parlamentara a
subliniat, intr-o rezolutie din 2013, ca ,,sterilizarile [...] fortate sau impuse nu
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pot fi justificate Tn niciun fel in secolul al XXl-lea” (pct. 76 din hotarare).
Totusi constat, recunoscand totodatd importanta semnificativa a institutiilor
si organizatiilor enumerate la pct. 125 din hotarare, ca este vorba, in principal,
despre actori ,,implicati in promovarea” drepturilor omului. Dimpotriva,
aprecierea majoritatii nu se bazeaza nici pe opiniile institutiilor europene sau
internationale de ,protectie” a drepturilor omului, nici pe conventii
internationale obligatorii si nici pe o jurisprudentd consacratd in cadrul
statelor membre.

16. Desi este adevdrat ca un aspect esential al identitdtii intime a
persoanelor se afla in discutie, s-ar putea considera, in absenta unui consens
la nivel european, ca marja de apreciere a statelor membre ramane ampla, cu
atat mai mult cu cat este in joc o chestiune extrem de sensibila. Din acest
motiv, s-ar putea considera, de asemenea, ca unui stat contractant — Tn acest
caz, Franta — nu ar trebui si i se impute, in 2017, ca a acordat prioritate, n
perioada 2009-2013, cerintei de a stabili caracterul ireversibil al transformarii
aspectului fizic. ntr-un context in care normele se aflau in permanenti
evolutie, dar in care tendinta era chiar mai putin clara decat in prezent, statul
parat considera cd, la momentul respectiv, acest sistem era cel mai relevant,
astfel cum apreciaza In continuare majoritatea statelor membre. Daca ar fi
adoptat acest punct de vedere, Curtea ar fi putut s considere ca statul parat,
in perioada pronuntarii deciziilor in litigiu, nu a depdsit marja de apreciere de
care dispunea si, prin urmare, nu a incalcat art. 8 din Conventie. Curtea ar fi
putut totusi sa solicite (altor) statele membre sd monitorizeze in continuare
problema aflata la originea prezentei cauze si sa isi continue eforturile in
directia tendintei demonstrate.

17. In schimb, constatarea unei incilcari a art. 8 din Conventie in speta are
drept consecintd faptul ca, pentru a evita viitoare incdlcdri ale acestei
dispozitii, 22 de state membre vor fi obligate sd 1si modifice legislatia si sd
elimine cerinta privind sterilizarea, in vederea recunoasterii juridice a
identitatii de gen ale persoanelor transgen; nemaivorbind despre cele sapte
state membre 1n care, in prezent, nu existd nicio posibilitate de a recunoaste
din punct de vedere juridic aceasta identitate.

18. In cauze de acest tip, Curtea a adoptat o atitudine prudents, in absenta
unui consens, avansand cu pasi mici. Jurisprudenta privind transsexualitatea
o demonstreaza.

Astfel, in cauza Rees Tmpotriva Regatului Unit (nr. 9532/81, 10 octombrie
1986), dreptul britanic nu le conferea persoanelor transsexuale un statut
juridic corespunzator situatiei lor reale. Curtea a constatat ca nu a fost incalcat
art. 8, considerand ca ,,in prezent, nu exista aproape deloc un numitor comun
in materie si ca, in general, dreptul pare sd treaca printr-o etapa de tranzitie”.
In consecintd, a considerat cd ,acesta este un domeniu in care statele
contractante se bucura de o marja larga de apreciere” (pct. 37). Curtea a
precizat cd ,necesitatea unor masuri legislative adecvate ar trebui sa
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determine o examinare constantd, avand in vedere, in special, evolutia stiintei
si a societatii” (pct. 47).

Tn cauza Cossey impotriva Regatului Unit (nr. 10843/84, 27 septembrie
1990), Curtea a ajuns la concluzii similare si a constatat, de asemenea, cd o
adnotare in registrul de evidentd a populatiei nu ar fi o solutie
corespunzatoare.

In cauza B. impotriva Frantei (nr. 13343/87, 25 martie 1992, seria A nr.
232-C), Curtea a constatat pentru prima data o incalcare a art. 8 intr-o cauza
referitoare la recunoasterea persoanelor transsexuale, tindnd seama de
elementele care distingeau respectiva cauza de cauzele Rees si Cossey.

Tn cauzele X, Y si Z impotriva Regatului Unit (nr. 21830/93, 22 aprilie
1997) si Sheffield si Horsham impotriva Regatului Unit (nr. 31-32/1997/815-
816/1018-1019, 30 iulie 1998), Curtea nu s-a indepartat de la pozitia
exprimatd in cauzele Rees si Cossey. A considerat ca nu este necesar ,,8a se
concluzioneze, exclusiv pe baza evolutiei stiintifice si juridice, ca statul parat
nu mai poate invoca marja sa de apreciere, pentru a-si apara refuzul persistent
de a recunoaste din punct de vedere juridic noul sex al persoanelor
transsexuale, ulterior operatiilor efectuate de acestea”. A considerat ca
»transsexualitatea continua sa ridice probleme complexe de natura stiintifica,
juridica, morald si sociald, neficand obiectul unei abordari, in general,
comune statelor contractante” (pct. 58 din hotararea in cauza Sheffield si
Horsham).

In cauza Goodwin Tmpotriva Regatului Unit (citati anterior), Curtea,
reunitd in Marea Camera, a constatat, dupad 16 ani de la pronuntarea hotararii
Rees, incalcarea art. 8, avand 1n vedere tendinta internationald clard si
continud in directia unei mai mari acceptdri sociale a transsexualilor si a
recunoasterii juridice a noii identitdti sexuale a persoanelor transsexuale,
ulterior operatiilor efectuate de acestea, ,,[a]vand in vedere ca niciun factor
important de interes public nu concureaza cu interesul reclamantei in prezenta
cauza de a obtine recunoasterea juridica a schimbarii sale de sex” (pct. 93).
Cu toate acestea, Curtea a confirmat faptul ca statului contractant ii revine
obligatia de a stabili, in special, conditiile acestei recunoasteri (a se vedea
supra, pct. 13).

Ulterior hotararii Goodwin, Curtea a pronuntat in temeiul art. 8 mai multe
hotarari care au privit, de asemenea, recunoasterea juridica a identitdtii
sexuale a persoanelor transsexuale care au suferit o interventie chirurgicalad
de conversie sexuala si alte consecinte ale situatiei lor pentru aceste persoane:
a se vedea, de exemplu, Van Kiick impotriva Germaniei, nr. 35968/97, 12
iunie 2003 (incdlcare), Grant impotriva Regatului Unit, nr. 32570/03, 23 mai
2006 (incalcare), L. impotriva Lituaniei, nr. 27527/03, 11 septembrie 2007
(neincalcare), Schlumpf impotriva Elvetiei, nr. 29002/06, 8 ianuarie 2009
(incélcare), P.V. impotriva Spaniei, nr. 35159/09, 30 noiembrie 2010
(neincalcare), P.Tmpotriva Portugaliei, nr. 56027/09, 6 septembrie 2011
(radiere de pe rol), Cassar impotriva Maltei, nr. 36982/11, 9 iulie 2013
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(radiere de pe rol), si Ha&mal&ainen Tmpotriva Finlandei [(MC), nr. 37359/09,
16 iulie 2014 (neincalcare)].

Cauza Y.Y. impotriva Turciei (hotarare citata anterior) se referea la refuzul
autoritatilor de a acorda o autorizatie pentru o schimbare de sex unei persoane
transsexuale, pe motiv ca persoana respectivd nu isi pierduse definitiv
capacitatea de a procrea. Din cate stiu, aceasta a fost prima data cand Curtea
s-a pronuntat cu privire la cerinta respectiva, desi intr-un context diferit de
prezenta cauza. Curtea a constatat incalcarea art. 8, insa tinand cont de faptul
ca o majoritate netd a statelor membre nu impuneau conditii similare celor pe
care le stabilea statul parat (a se vedea supra, pct. 13).

19. De la pronuntarea hotararii in cauza Rees, in 1986, pana la pronuntarea
celei n cauza Y.Y., in 2015, Curtea si-a dezvoltat constant jurisprudenta in
acest domeniu, dar a facut acest lucru in mod judicios si ,,putin cate putin”
sau, altfel spus, ,,pas cu pas”. Or, odatd cu prezenta hotarare, Camera nu a
facut un simplu pas, ci un adevarat salt, si in privinta unui subiect extrem de
sensibil, un nou aspect al transsexualismului sau, mai precis, al
transgenderismului, 1n ciuda absentei unui consens in randul statelor membre
in ceea ce priveste acest aspect specific, si constientd fiind de amploarea
marjei de apreciere care rezulta din toate aceste elemente.

20. Marturisesc ca mi-a fost greu sa iau o decizie in aceasta cauza foarte
dificild si delicata. Dupa cum am mentionat deja la pct. 6 supra, existd
argumente puternice care militeaza in favoarea concluziei potrivit careia
obligatia unei persoane de a suferi o operatie sau de a urma un tratament de
sterilizare pentru a obtine recunoasterea identitatii sale sexuale perturba
echilibrul just intre interesul general si interesele reclamantilor si, prin
urmare, constituie o incalcare a art. 8 din Conventie. Cu toate acestea,
majoritatea a admis, de asemenea, pe bund dreptate, cd ,,protejarea
si coerentei registrelor de stare civila si, la nivel mai general, asigurarea
securitatii juridice reprezinta chestiuni de interes general”. Totusi, a apreciat
ca balanta Inclind In favoarea intereselor persoanelor in cauza (pct. 132 din
hotarare). In mod cert, o astfel de apreciere nu este lipsita de temei.

21. Pe de altd parte, suntem departe de un consens european cu privire la
aceasta cerintd, iar minoritatea statelor membre care au eliminat-0 era chiar
mai redusd la momentul respectiv. Aceste elemente m-au determinat sa am
ezitari. Ezitarile mele au crescut in lumina argumentelor invocate de
majoritate In ceea ce priveste marja de apreciere de care beneficiaza statele
membre si ,,tendintele” europene si internationale, argumente care, in opinia
mea, nu sunt pe deplin convingatoare. Consider ca nu este oportun nici sa se
facd trimitere la art. 3 din Conventie, pentru a consolida argumentatia (a se
vedea pct. 127 si 131 din hotarare), avand in vedere ca al doilea si al treilea
reclamant nu au invocat aceasta dispozitie.

22. In plus, observatia de la pct. 134 din hotarére cu privire la faptul ci, la
12 octombrie 2016, legiuitorul francez a exclus in mod expres conditia
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privind sterilizarea din seria de conditii impuse persoanelor transgen pentru
obtinerea recunoasterii identitatii lor mi se pare un argument problematic:
principiile din hotararea noastra nu se vor aplica numai statului parat, ci si
altor state membre.

23. Ma intreb ce ar fi concluzionat Camera daca, in loc sa modifice legea
cu cateva luni inainte de hotararea noastra, legiuitorul francez ar fi mentinut
cerinta privind caracterul ireversibil al transformarii aspectului fizic. Ar mai
fi considerat ca statul parat a depasit marja sa de apreciere exercitandu-si
optiunea legislativa in acest mod?

24. Avand n vedere toate aceste elemente si fiind constient de importanta
si de consecintele unei hotarari pronuntatd de Curte cu privire la acest aspect,
as fi preferat ca aceastd Camera sa isi decline competenta in favoarea Marii
Camere, in temeiul art. 30 din Conventie. Conditiile pentru declinarea
competentei ar fi fost indeplinite, intrucat cauza ridica probleme importante
legate de interpretarea si aplicarea art. 8 din Conventie si de notiunile de
»marja de apreciere” si ,,consens”. Impactul acestei hotérari asupra tuturor
statelor membre impunea asadar autoritatea Marii Camere. Este regretabil ca
majoritatea nu a procedat astfel.

25. Ca urmare a consideratiilor mentionate mai sus, am decis in favoarea
marjei de apreciere l1dsata statului parat in privinta indeplinirii obligatiei sale
pozitive de a garanta dreptul celui de-al doilea si celui de-al treilea reclamant
la respectarea vietii lor private in legatura cu un subiect deosebit de sensibil,
ce ridica probleme foarte delicate si in privinta cdruia nu existd un consens
european. In consecinti, am votat impotriva constatirii unei incilcari a art. 8
din Conventie in aceasta privinta.

26. In cele din urma, Curtea a apreciat, avand in vedere constatarea unei
incdlcari a art. 8 din Conventie, cd nu era necesar sd se pronunte separat cu
privire la capatul de cerere formulat de cel de-al doilea si cel de-al treilea
reclamant in temeiul art. 14 coroborat cu art. 8 (pct. 158 din hotarare). Desi,
in principiu, sunt de acord cu aceasta constatare, a trebuit sa votez impotriva.
O constatare privind neincalcarea art. 8 ar fi impus, In fapt, Curtii sd se
pronunte cu privire la capatul de cerere privind discriminarea. Totusi, in
cadrul acestei opinii separate si in lipsa unei evaludri a Camerei cu privire la
fond, ma abtin sa ma pronunt cu privire la acest aspect al cererilor.



