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Objetivos

01
CONCEPTOS 

BÁSICOS
Repasar los 
conceptos básicos 
relevantes a la 
comunidad LGBT. 

02
DESARROLLO 

DE LA 
IDENTIDAD

Contextualizar la 
experiencia de 
desarrollar una 
identidad trans.  

03
BARRERAS EN EL 

CUIDADO DE SALUD 
MENTAL E 

INTERVENCIONES 
ÉTICAS

Discutir los factores 
que impiden el 
acceso a la salud y 
las intervenciones 
afirmativas.



Conceptos Básicos

Clasificación biológica 
de una persona como 

hombre, mujer o 
intersex. Comprende 
características como: 
genitales internos y 

externos, 
cromosomas y 

hormonas (APA, 2006, 
2011a; SFHRC, 2011). 

Sexo
Clasificación social 
que se refiere a las 

actitudes, 
emociones y 
conductas 

otorgadas a una 
persona por la 

cultura asociado al 
sexo con el que 

nació (APA, 2011a; 
NCFTE, 2014). 

Género
Atracción física, 

romántica, emocional y 
espiritual hacia el mismo 
sexo/género o hacia otro 

(bisexualidad, 
heterosexualidad y 

homosexualidad). Puede 
ser continua o fluida  
(APA, 2011b; SFHRC, 

2011). 

Orientación Sexual



Conceptos Ilustrados (TSER, 2020)



LGBT+ Comunidad

Questioning
Persona que se encuentra 

incierta sobre su orientación 
sexual y/o identidad de 

género. Es común que estas 
personas se encuentren 
buscando información y 

apoyo durante este proceso 
de desarrollo de su 

identidad (SFHRC, 2011). 

Transgénero
Persona cuya identidad de 

género o expresión es 
diferente al asignado al 
nacer (NCFTE, 2014; 

SFHRC, 2011). 

Bisexual
Persona cuya 

atracción física, 
romántica, emocional 
y/o espiritual es hacia 
personas de más de 
un sexo (APA, 2008, 

SFHRC, 2011). 

Lesbianas
Mujer cuya atracción 

física, romántica, 
emocional y/o espiritual 
es hacia personas del 
mismo sexo (SFHRC, 

2011).

Gays
Hombre cuya atracción 

física, romántica, 
emocional y/o espiritual 

es hacia hombres 
(SFHRC, 2011). 



Conceptos Ilustrados



Vivimos en un mundo
Heterosexista
Es la actitud de 
pensar o asumir 
que la 
heterosexualidad 
es la única 
orientación sexual 
válida o que es 
superior a otras 
orientaciones 
sexuales (SFHRC, 
2011). 

Cissexista
Es la actitud de 

pensar o asumir que 
toda persona está 

conforme con el sexo 
que se le fue 

asignado al nacer, y 
por ende, las persona 

cissexuales son las 
únicas identidades 

válidas o  es superior 
a otras identidades 

(Rodríguez-Madera, 2012).



Modelo de Estrés 
Minoritario (MEM)

M
EM LGBT+ son 

minorías

Estrés 
crónico por 

no ser 
heterosexual 
o cisgénero

Prejuicio

Violencia

Expectativa de 
discriminación
Supresión de 
identidad y 
orientación

Historial de 
opresión

(Brooks, 1981; Meyer,2003; IOM, 2011; Grov et al., 
2006; Martinez & Sullivan, 1998; Savin-Williams, 1997).   



Modelo de Estrés Minoritario

(Meyer, 2003)
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Identidad y Divulgación

Niñez

Pubertad

Adolescencia

Reconoce la atracción 
(Grov, Bimbi, Nanin, & 
Parsons, 2006) 

Identidad de género se 
desarrolla entre los 1 ½ a 
los 3 años (Ehrensaft, 2016)

Lxs cuidadores pueden observar 
las diferencias en el 
comportamiento del género 
desde los 4 años y a los 6, lxs
niñxs son conscientes (Keo-Meier 
et al, 2015)

Se desarrolla la 
orientación sexual a 
los 8 años 
(Ehrensaft, 2016).

Divulgan orientación 
en la adolescencia 
tardía (Grov, Bimbi, 
Nanin, & Parsons, 2006)



Desarrollo de la 
Identidad Trans (Lev, 2004)

Etapa 1 : 
Despertar de 
consciencia

Etapa 2 : 
Búsqueda de 
información

Etapa 3 : 
Divulgación 
a personas 

significativas

Etapa 4 : 
Exploración: 
Categorías 

auto 
impuestas

Etapa 5 : 
Exploración: 
Asuntos de 
transición y 

posibles 
cambios 

corporales

Etapa 6 : 
Integración: 
Aceptación y 
asuntos post 

transición



Niñxs Género Expansivo 
vs Niñxs Transgénero

(Murchison, 2016)

Niñxs 
Género 
Expansivxs

Niñxs 
Transgénero

§ Conductas, 
preferencias u 
otros razgos no 
son típicas del 
género.

§ No sienten distrés, 
solo en presencia 
de acoso o 
stigma.

§ Angustia por el 
sexo asignado al 
nacer o la 
identidad de 
género esperada

§ Pueden pedir 
transición de 
género.

Niñxs 
Transgénero

Niñxs Género 
Expansivxs



Salir del Closet

Lxs niñxs LGBT tienen el derecho a la autodeterminación.  
Deben poder escoger el cómo, dónde, cuándo y a quién le 
divulgan su orientación sexual. 



Aceptación familiar

Niñxs Género No Conformes

Se encuentran en un 
riesgo mayor de 

experimentar abuso 
sexual, físico y 

psicológico de sus 
cuidadores (Roberts, 

Rosario, Corliss, Koenen
& Austin, 2012a) (Roberts, 
Rosario, Corliss, Koenen

& Austin, 2012b).

Niñxs LGB Niñxs Trans
1/3 son aceptadxs
por lxs padres, 1/3 

rechazadxs y 1/3 no 
salen del closet hasta 

la adolescencia 
tardía o principios de 
los 20.  En términos 

generales, la mayoría 
de lxs padres 

aceptan en algún 
momento (Rosario, 

Schrimshaw & Hunter, 
2011).

Pocos estudios sobre 
la aceptación de la 

familia.  Este estudio 
encontró mayores 
experiencias de 
rechazo que sus 
pares cisgénero

(Yadegarfard, Meinhold-
Bergmann & Ho, 2014).



Ambiente Escolar
Estadísticas

§ 96% escucharon 
comentarios negativas de 
su expresión de género 
(EG)

§ 77% escucharon 
comentarios negativas de 
su EG de parte de la 
facultad

§ 68% fueron víctimas de su 
acoso verbal por su EG

§ 57% no se sintieron 
seguros por su EG

§ 37% sufrieron acoso y 
agresión física por su EG

Giga, Danischewski, Greytak, Kosciw, & Ocasio-Domínguez, 2017) 



Barreras 

Desempleo

Salud Mental

Sin hogar

VIH

Barreras

Trabajo Sexual

ATOD

Seguridad Física

Las tasas más altas 
(Sánchez, Sánchez, & 
Danoff, 2009; Gay & 

Lesbian Medical 
Association, 2010). 

Más barreras en salud 
(Sánchez, Sánchez, & Danoff, 
2009; Gay & Lesbian Medical 

Association, 2010). 

59% desempleada. 
Hombres trans mas 
empleados. 74% de 
mujeres trans en 
pobreza (TRANSforma
Project, 2014).

81% hizo trabajo sexual 
(TRANSforma Project, 2014). 

20 % se considera sin 
hogar. (Bockting, Miner, Swinburne, 
Hamilton & Coleman, 2013).

1 de 12 mujeres trans son 
asesinadas. 1 de 8 mujeres 
trans negras son asesinadas 
(TSER)

Alto porciento de mujeres 
trans viven con VIH/ITS. 
(Sánchez, Sánchez, & Danoff, 2009; Gay & 
Lesbian Medical Association, 2010). 

Prevalencia más alta de 
depresión, ansiedad y suicidio 
(Bockting, Miner, Swinburne,              
Hamilton & Coleman, 2013).



Datos Históricos

DSM-5: 
Disforia de 

Género (APA, 
2013).

DSM-4: 
Trastorno de 
Identidad de 

Género 
(Rodríguez 

Madera, 2012). 

DSM-3 
Transexualidad 

(APA, 1980).  



Data Histórica

§ Mayo 2019 

§ La incongruencia de 
género en trastorno 
mental a salud sexual.

§ Racional: la 
incongruencia de género 
se trata con 
intervenciones médicas.

(HRW, WHO 2019)



Disforia de Género

Física

Social

Psicológica

“la diferencia entre el 
sexo/género asignado al 
nacer y el sexo/género 
identificado/expresado, y 
estrés significativo y 
problemas en el 
funcionamiento” (DSM 5, 
2013)



Acercamiento Transafirmativo

No es un 
acercamiento 
teórico 
independiente.

Un rango de 
conocimiento 
especial que 
se aleja de la 
patología.

Las LGBT 
fobias son 
variables que 
acercan a las 
personas a 
los síntomas 
psicológicos.

Validado por la 
mayoría de expertos

20

(Kort, 2008)



Acercamiento Transafirmativo

Objetivo: Mover al 
cliente de la               

vergüenza al orgullo

Acercamientos 
basados en 
evidencia

Servicios 
de apoyo

(Kort, 2008)



Documentación

¿Cuál es tu orientación 
sexual actual? 
❒ Heterosexual 
❒ Homosexual (Gay o 
Lesbiana)
❒ Bisexual
❒ Otra, especifique: 
❒ Prefiero no decir

(Keuroghlian & Grasso, 2017)

¿Cuál es tu identidad de 
género?
❒ Masculino 
❒ Femenino
❒ Hombre Transgénero /Hombre 
Trans/Mujer a Hombre(MaH) 
❒ Mujer Transgénero/Mujer 
Trans/Hombre a Mujer (HaM) 
❒ Género cuir, ni hombre ni mujer
❒ Otra, especifica: 
❒ Prefiero no decir

¿Qué sexo te otorgaron en el 
certificado de nacimiento? 
❒ Masculino
❒ Femenina
❒ Prefiero no decir



Preguntas de entrevista
§ No asumas, pregunta… ¿Cuál 

es tu nombre? ¿Cómo 
prefieres que te llame?

§ En duda, usa pronombres 
neutrales (tu, usted)

§ Las preguntas sobre cirugía o 
genitales son íntimas.  
Pregunta solo si es necesario.

§ Las personas tienen el 
derecho de presentarse al 
mundo como decidan.  



Transafirmando tu oficina
§ Ofrece adiestramientos a 

equipo
§ Baños género neutrales
§ Récord electrónico afirmativo
§ Políticas de RH y protocolos
§ Símbolos de equidad, LGBT o 

Trans
§ Conoce los recursos de la 

comunidad
§ Aboga por su salud (planes de 

salud)
§ Edúcate en los enfoques en 

trauma



Evita…
§ Auto divulgación sobre tu 

identidad de género o tu 
orientación sexual

§ Negar las consecuencias del 
cisexismo

§ Terminología impuesta o 
equivocada

§ Negar las identidades en la 
niñez

§ Tener una postura neutral

(Kort, 2008)



Crecimiento profesional

Profesional transafirmativx

Guías clínicas

Auto 
evaluaciones

Adiestramientos



El problema con la gráfica de igualdad vs equidad que has estado 
usando (2016). 

IGUALDAD EQUIDAD LIBERACIÓN



Sensibilidad Cultural versus 
Humildad Cultural

“Ser humilde 
profesionalmente, 
significa que estás 
dispuesto a 
aprender”

(Tervalon & Murray-Garcia, 1998)



“Es mucho más difícil juzgarse a sí mismo que juzgar a los 
demás. Si logras juzgarte bien a ti mismo eres un verdadero 
sabio”.

(Saint-Exupéry, A, and Katherine Woods, 1961)



Ibis Carrión, Psy.D.
Director 

ibis.carrion@uccaribe.edu

Angel Casillas, B.A.
Project Manager

angel.casillas@uccaribe.edu

Su opinión es importante 
para nosotros. Complete 
la hoja de evaluación. 
Solo toma unos minutos. 
Puede escanear el 
Código desde su 
teléfono móvil. Si no 
puede, le enviaremos un 
correo electrónico con el 
enlace. Gracias. 

Website: 
http://www.mhttcnetwork.org/hispaniclatino/ 

Email: hispaniclatino@mhttcnetwork.org 

https://www.surveymonkey
.com/r/JB8DJLB

http://uccaribe.edu
http://uccaribe.edu


Contactos

drmiguelvazquezrivera

dr.vazquezrivera@gmail.com

drmiguelvazquezrivera
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