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EL CONTEXTO SOCIAL Y LA COMPRENSION PSICOTERAPEUTICA EN LA TRANSEXUALIDAD

Resumen: la transexualidad ha ocupado diferentes
espacios dentro de la teoria psicoldgica presentando
tratamientos y posturas que han evolucionado en
multiples direcciones, lo que plantea la disyuntiva
acerca de la posicion que asumen los psicoterapeutas
hacia la persona transexual en su dmbito profesional.
En esta publicacién se presentan resultados de una
investigacién realizada en Venezuela, cuyo objetivo
fue comprender el significado de la transexualidad
para los psicoterapeutas haciendo énfasis en sus
opiniones respecto a la despatologizacién, sus
experiencias de aproximacién al tratamiento y las
implicaciones que este puede tener para su persona.
En esta emergié la importancia del contexto social
como mediador parala comprensién psicoterapéutica
de esta condicidn, la cual serd el aspecto a desarrollar
en este articulo.

Los conceptos de género, patologizacién y
despatologizacién se ubicaron como elementos
centrales de la discusién de esta categoria. Se
realizaron entrevistas a profundidad a una muestra
de psicoterapeutas que fueron analizadas por medio
de la comparacién constante dentro de un paradigma

construccionista.

Entre las conclusiones se destacan la rigidez del
concepto dicotémico de género como una barrera
para la aceptacién de la diversidad sexual, la
estigmatizacién como principal problema frente a la
despatologizacién y la importancia de «lo distinto»
como criterio patologizante.

Palabras clave:
género, patologizacién, despatologizacién.

transexualidad, psicoterapeutas,

Abstract:

scenarios within psychological theories. Different

transsexuality has occupied different
treatments and theories had emerged in clinical

approaches raising the question about what
psychotherapists think about transsexuals regarding
their professional field. This article presents some
findings of a research conducted in Venezuela,
whose objective was to understand the meaning of
transsexuality for psychotherapists, highlighting their

opinions about depathologization, their experience
in treatment and the implications this may have for
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themselves. During the investigation, the relevance
of the social context —which will be discussed in
this paper—as a mediator for the psychotherapeutic
understanding of this condition proved to play an
important role.

Concepts such as gender, pathologization, and
depathologization werelocated as key elements within
the discussion. In-depth interviews were carried out
to a sample of psychotherapists and subsequently
were analyzed through constant comparative
method under a ‘constructionist’ paradigm. Among
the relevant conclusions, we found the rigidity of
the dichotomic concept of gender as a barrier for
welcoming sexual diversity, the stigmatization as the
main problem for the depathologization, and the
relevance of ‘the different as pathologizing criterion.

vance of «the different» as pathologizing criterion.

Keywords: transsexuality, psychotherapists, gender,
pathologization, depathologization.

INTRODUCCION

La transexualidad ha sido estudiada desde diferentes
perspectivas  como su etiologia y prevalencia
(Bordén y Garcia, 2001; Balza, 2009), y el drea de
investigacién ligada a lo clinico con énfasis en lo
médico, la psiquiatria, el psicoandlisis y la psicologia
(Hurtado, Gémez y Donat, 2007; Israel, Gorcheva,
Walther, Sulzner, y Cohen 2008; Frignet, 2003). En
las dltimas décadas se ha comenzado a estudiar a la
transexualidad en relacién al género con afluentes
tedricos provenientes del feminismo (Jeffreys,
2011), la Teoria Queer (Butler, 1990, 1997, 2002;
Herrera, 2011) y el construccionismo social (Gergen
1991/2006; Toro-Alfonso, 2007; Arenas y Gémez,
2009; Bergero, Asiain, Gorneman, Giraldo, Lara,
Esteva y G6mez, 2008), entre otros. Hoy en dia,
también son multiples los estudios desde el drea
juridico-legal (Adridn, 2007; Gerlero, 2013; Herrera,
Guerrero, Sdnchez, 2014).

De la misma forma como han cambiado las dreas
de estudios, el tratamiento de la transexualidad
también ha pasado por diferentes momentos
histéricos. Por ejemplo, en la década de los 60, el
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tratamiento quirdrgico era la opcién indicada para
estos casos. Luego, en los anos 70 y 80, la cirugia
fue discutida y rechazada por el referente teérico
psicopatolégico que se construyé alrededor de los
transexuales (Bataller i Perell6, 2001); mientras
que actualmente, diferentes investigaciones y
publicaciones dan cuenta de la ineficacia de los
tratamientos que intentan reconciliar al transexual
con el sexo bioldgico de nacimiento y se retoma el
tratamiento de reasignacién de género, ya sea por
medio del consumo de hormonas y/o la cirugia
de reasignaciéon (Castro, 2007). Con este hallazgo
se agudiza la lucha por la reivindicacién de los
derechos humanos de este grupo de personas.

En varios paises del continente como Cuba,
Colombia, Estados Unidos y Canad3, se ha
comenzado a estudiar la transexualidad
tomando decisiones respecto a la inclusién
de las cirugias de reasignacién de sexo en
el seguro social, la posibilidad del cambio
de nombre legal y el apoyo psicoldgico
garantizado desde temprana edad (Arenasy
Gdémez,2009).Sinembargo,encontraposicién
a lo conocido en América del Norte, el
resto del continente mantiene fuertes
prejuicios respecto a la diversidad sexual.

Esto se evidencié en los resultados de un sondeo
realizado en América Latina en el que se consiguié
que entre el 50% y 75% de las personas de la regién
presentan intolerancia al grupo LGBT. Aunado a
este rechazo del ciudadano, encontramos que si
bien los paises latinos hoy en dia estdn discutiendo
y aprobando algunas leyes antidiscriminatorias y
de igualdad para las personas transexuales, estas
no se traducen en un cambio de conducta en las
sociedades en general, pues cominmente quedan
en debates sin frutos, y las aprobadas, en muchos
casos, vienen acompafadas de una omisién del
estado en la aplicacién de las mismas, avalando con
la impunidad la trasgresién de estas leyes (Gonzélez-
Garcfa, 2011).

Vol. 8 « Ntim.14 / enero-junio / 2016

Especificamente en Venezuela, los niveles de rechazo
se reconocen en la sociedad y en profesionales
de la salud y psicélogos que sostienen una visién
patologizada de la transexualidad. Arenas y
Gémez (2009) encontraron en su investigacion la
creencia comun en un grupo de transexuales, de
que los psicélogos tienen estereotipos y prejuicios
negativos respecto a los miembros de la comunidad
sexo-diversa. Esta creencia, estaba basada en las
experiencias que los participantes habian tenido con
algunos psicélogos que en su tratamiento transmitian
una concepcién patologizada de la transexualidad.

Al respecto, Diaz-Lazaro (2011) explica que los
terapeutas aun cuando asumen estar libres de
prejuicios, comtinmente estin subestimando el
impacto de su propia socializacién, por lo que
esta puede emerger de forma no intencionada. El
autor afade que la propia formacién del psicélogo
y su rol profesional contribuyen al desarrollo
y/o mantenimiento de ciertos sesgos que se
interponen a la competencia sociocultural. De esta
forma, se entiende que el contexto juega un papel
fundamental en la comprensién psicoterapéutica de
la transexualidad.

Teniendo lo anterior en cuenta, no puede
obviarse que la socializacién en América Latina,
y especificamente en Venezuela, viene cargada
de multiples estereotipos producto de un sistema
dicotémico de géneros rigido, el machismo y el
matricentrismo caracteristicos de la regién y la
valoracién de la reproduccién como fin tltimo de la
pareja (Valdivieso, 2004; Segovia, 2014). Por tanto,
en vista de la relacién entre el contexto y la labor del
psicoterapeuta y los resultados previos de Arenas y
Gémez (2009), se realizé una investigacién titulada
Psicoterapeutas y Psicoterapia: una mirada hacia la
transexualidad, que tuvo como objetivo comprender
los significados que los psicoterapeutas mantienen
respecto a la transexualidad en el marco de su ejercicio
profesional; en este se entendi6é como transexualidad
a una generalidad que abarca tanto a transexuales
como a transgéneros. De los resultados de dicho
estudio surgieron tres dimensiones. La primera
dimensién: «La mirada del psicoterapeuta», expuso
la definicién de transexualidad que el psicoterapeuta
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mantiene como persona y lejos de los abordajes
tedricos; la segunda dimension: «El discurso social
como mediador de la comprensién psicoterapéuticar,
en el que se profundiza sobre el contexto venezolano,
las nociones de género y la despatologizacién, y;
por ultimo, «La comprensidn psicoterapéutica del
transexual» donde las autoras hacen un recorrido por
algunos conceptos teéricos de importancia para la
comprensién del caso, la actuacion del paciente y las
opciones de abordajes psicoterapéuticos. La presente
publicacién es un extracto de los resultados relativos
a la segunda dimensién.

METODO

Este estudio se enmarcé dentro del paradigma
construccionista en el cual la realidad es concebida
como subjetiva, social y estipulada por el contexto
en el que estd inmersa (Guba, 1990). Esto implica
un abordaje que renuncia a la posibilidad de una
realidad tnica y absoluta; por el contrario, plantea
que el saber estd contextualizado en el tiempo y en el
espacio (Montero, 1995). Dentro de este paradigma
se utilizé la metodologfa cualitativa a fin de obtener
los significados asociados a la transexualidad que
mantienen los psicoterapeutas. El propdsito del
enfoque cualitativo es la reconstruccién de la realidad
segin lo observan los miembros de un sistema
previamente definido (Herndndez, Ferndndez y
Baptista, 2007) por lo que en la investigacién fueron
los psicoterapeutas quienes expresaron sus propios
significados confiablemente, logrando con los datos
una aproximacion fidedigna al problema planteado.
Para realizar esta investigacién se utilizé un disefio
emergente que a través del método de comparaciones
permiti6 construir los significados otorgados por los
psicoterapeutas respecto del tema.

El estudio tuvo como contexto la ciudad de Caracas,
Venezuela. También se realizé una entrevista virtual
via Skype en la que el participante, aunque es
venezolano, se encontraba residenciado en Toronto,
Canadd. La inmersién en campo se realizé entre
octubre de 2011 y mayo de 2012.

Se realizaron seis entrevistas a profundidad a
psicoterapeutas de distintas corrientes, entre ellos
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psicoanalistas (Pa), humanistas (H), cognitivos-
conductuales (Cc) y un terapeuta familiar (Tf). En
cuanto al muestreo, este fue tedrico o conceptual y
de expertos ya que se eligieron las unidades porque
posefan uno o varios atributos que contribufan a
desarrollar la teoria, en este caso el conocimiento de
teorfas psicoldgicas. Por ultimo, la muestra fue de
méxima variacién ya que los participantes pertenecian
a diferentes corrientes de la psicologia, con diferentes
visiones de la transexualidad, para asi poder
representar la complejidad del fenémeno estudiado.
Se incluyeron psicoanalistas y psiquiatras sex6logos
porque mantenfan practicas psicoterapéuticas para
el momento de la investigacién. En el caso de los
psicoanalistas, sus pacientes transexuales habian sido
atendidos en psicoterapia y no en andlisis.

La seleccién de las entrevistas a profundidad como
instrumento para la recoleccién de datos tuvo
fundamento en lo apropiado de su disefio flexible,
iterativo y continuo (Rubin y Rubin, 1995; citado
en Babbie, 2000). Ademds, este tipo de entrevista es
la que ofrecia mayor potencial para captar el tipo de
datos deseados para estudiar los significados que los

psicoterapeutas tienen en torno a la transexualidad
(Strauss y Corbin, 2002).

Para el andlisis de datos se llevé a cabo el método
de comparacién constante, donde se analizaron
conceptualmente y de acuerdo con significados,
segmentos o unidades de anilisis que fueron
contrastando entre ellos para formar categorias
(dichos testimonios se encuentran en el texto en
letra cursiva'). A su vez, estas también se compararon
entre si para armar nuevas categorias, sub-categorias,
temas completos, o simplemente para ser desechadas.
De esta forma, se cre6 todo un sistema complejo de
categorias de la que surgi6 la dimensién del contexto
social, en la que se transita por la construccién del
género, la patologizacién y la despatologizacién de la
transexualidad.

! Dado que los datos expuestos en este articulo son un
extracto de los resultados de una investigacién mayor, el
lector encontrard mayor énfasis de ciertas posturas por la
naturaleza de esta dimensién. En la investigacion original
se mantuvo un equilibrio entre los participantes y sus
aportes.
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RESULTADOS Y DISCUSION

Aunque pareciera comin pensar que la categoria
transexual ha sido producida por los discursos
médicos y legales, la realidad es que esta no se
produce unilateralmente; nuestra forma de vida,
adaptada culturalmente, se erige en significados
y conceptos compartidos, asi como en formas de
discurso que son empleadas con el fin de negociar
las divergencias de significados e interpretaciones;
asi se reconoce que el significado no solo depende
de un signo y de su referente sino de la relaciéon
con su interpretante que opera en un nivel mayor
del discurso (Bruner, 1991), por tanto, es necesario
profundizar en el contexto social e histérico en el
que se origina el dilema de la transexualidad, «entrar
en la escena misma de la definicién y comenzar por
entender que la transexualidad tiene lugar como una
escena social de interlocucién» (Butler, 2010: 11).

De acuerdo con los testimonios de los
participantes, podriamos decir  que
existen cuatro conceptos fundamentales
que de alguna manera engloban Ia
realidad psicosocial discursiva actual de la
transexualidad: el género, la patologizacion,
la despatologizacion y la estigmatizacion.

El género como orden simbdlico

Desde la antropologia, la definicién de género
hace referencia al orden simbélico con que una
cultura especifica entiende las diferencias sexuales
(Lamas, 1999). En la misma linea, la sociologia
lo define como todos los atributos no bioldgicos
que distinguen a hombres y mujeres (Light, Keller
y Calhoun, 1992) Igualmente, Butler (1990),
explica que el género es el «medio discursivo/
natural mediante el cual la ‘naturaleza sexuada’
o ‘un sexo natural’ se produce y establece como
‘prediscursivo’, previo a la cultura, una superficie
politicamente neutral sobre la cual actda la cultura»

(citado en Gil-Rodriguez, 2002: 35).
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En efecto, pareciera existir concordancia en el
concepto del género en mdltiples escenarios, el
problema parece radicar en la rigidez de dicho
concepto al establecer un sistema binario,
dicotémico, sin posibilidad de grises o visién de
continuum, como comenta un participante: «el
género pareciera ser una de esas polaridades mis
fuertes dentro de la sociedad occidental como la
conocemos nosotros, lo masculino y lo femenino
como dos cajas complementarias y mutuamente

excluyentes» (H).

Entre los participantes existié la creencia comuin
de que el discurso social sobre la dicotomia de
géneros es una pieza clave en el rompecabezas de la
transexualidad: por qué es incomprendido, confuso
incluso para el propio transexual y patologizado,
parece encontrar su respuesta en este elemento en
particular. Asi comentaban,

La sexualidad se cataloga, ;de donde se cataloga? De
dénde ha venido el conocimiento, del patriarcado,
de la historia universal, ;qué cataloga qué? Bueno,
que las parejas son hombre-mujer y el hombre es
de determinada manera y tiene ciertas funciones
dentro de la vida social y la mujer de tal manera
y tiene ciertas funciones dentro de la vida social,
y los hombres son asi y son siempre hombres
hasta el final de su vida y las mujeres son siempre
mujeres hasta el final de su vida; es decir esto es (la
transexualidad) completamente anémalo a lo que
es el conocimiento social bédsico que se instaura
en los nifios desde pequenos, ti eres varoncito y
debes ser asi, asi, y asi y siempre serds varoncito y
ni pensar que eso vaya a ser diferente (TT).

Podemos decir que de este punto en especifico se
derivatodaunadiscusién respectoala transexualidad
en la que se debaten dos vertientes interesantes. La
primera que establece que el transexual, aun desde su
condicién, estd inmerso dentro del sistema binario
al concebir dnicamente dos opciones posibles:
hombre-mujer: ~ «Precisamente, las feministas
le critican a los transexuales que quieren seguir
reforzando el modelo patriarcal y esta dicotomia
hombre-mujer, porque probablemente lo que dicen
las feministas es por qué si te sientes distinto tienes

que saltarte a la otra caja» (H).
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La segunda vertiente estd mds ligada a los
planteamientos que tanto Derrida en 1967, como
Foucault en 1976, postularon respecto a la necesidad
de romper con la concepcién dualista para poder
explorar las variedades de la realidad humana (Cerri,
2010). Dentro de esta vertiente, los psicoterapeutas
exponen a la transexualidad como una condicién que
incide en la ruptura de la dicotomia de género: «En
definitiva los transexuales estdn alterando la distincion
binaria del género» (H).

Es aqui donde radica el concepto de transgénero,
definicién que se muestra transgresora (entendida por
Toro-Alfonso, 2007, como la representacién de la
diversidad en la subjetividad del cuerpo) del sistema
dicotémico, al sobrepasar los dos géneros que la
ideologia social y cultural reconoce como necesarios y
sanos (Balza, 2009).

Ahi viene lo mds interesante de la transexualidad,
que por un lado es un cuestionamiento de la
dicotomia de géneros, no porque hay un cambio
de uno a otro sino porque muchos, la mayorfa, se
quedan en un intermedio, entonces realmente estin
cuestionando la dicotomia hombre-mujer, porque
uno puede quedarse en cualquier momento (H).

Es por esto que la transexualidad y el transgenerismo
han sido tildados histéricamente por la psiquiatria
y psicologia como trastornos, es decir, como
representaciones no normales, patoldgicas que
traspasan las barreras sociales del sistema dicotémico

de género.

Teniendo en cuenta lo expuesto cabe preguntarse,
tal como lo hicieron los participantes, «si el trastorno
que tiene el transexual es como consecuencia de una
sociedad que ha partido de una posicién binaria,
macho y hembra, y le cuesta aceptar a otros estados
intermedios que no sean macho hembra, porque es la
calificacién binaria que se establece» (Cc).

Al final, el cuestionamiento de fondo a esta pregunta
es si todo el fendmeno de la transexualidad y su
patologizacién es consecuencia de este discurso
dicotémico, es decir, sexiste la patologia o es solo
consecuencia del discurso del contexto social en el
que vivimos?

RE-V=I"S—T—A—CIENCIA TECNOLOGIA SOCIEDAD

La patologizacion de la fransexvalidad

En 1973, el médico Robert Fisk es el primero
en acufar el término de disforia de género para
definir como elemento caracteristico del fenémeno
el sufrimiento, malestar o alteracién del humor
(disforia) causados por el conflicto existente entre
la identidad de género y el sexo biolégico. Es a raiz
de esta caracterizacién que en los anos 80 se incluye
por primera vez la transexualidad en los manuales
diagndsticos de enfermedades mentales (Mas Grau,

2010).

El debate en torno a la patologizacién de la
transexualidad ha estado subyugado, a lo
largo de los afios, al discurso psiquidtrico y
cientifico (Martinez-Guzman y Montenegro,
2010), incluso, pareciera que es patologia
en tanto pertenece a una categoria
diagndstica del DSM. Por tanto, no resulta
ilégico pensar a la clinica fenomenoldgica
y clasica como los principales criterios
patologizantes, mas, si tomamos en cuenta
gque ambas teorias tienen un basamento
estadistico en lo «normal» y «anormal»,
dando pie al caracter de distinto, diferente,
fuera de la norma, de la persona transexual.

Si partimos de las premisas de los participantes
«porque siempre uno ante lo diferente se cuestiona,
se pregunta» (Tf), y agregan «entonces claro como es
distinto, el problemaes, esto si es distinto, bueno debe
ser enfermo» (H), podemos entender los origenes de
la patologizacién. Y esto cobra mayor fuerza cuando
Pérez (2010), explica que la transexualidad comienza
a ser perseguida a raiz del predominio de culturas
donde la dindmica de la sociedad estd comtinmente
basada en el sistema binario hombre-mujer.

Por otro lado, no se puede dejar al margen que los
psicoterapeutas responden a un cuerpo teérico que de
alguna manera encauza la comprensién diagndstica
y el abordaje terapéutico del caso clinico. La clinica
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fenomenoldgica y la clinica cldsica, son escenarios
patologizantes por excelencia, «la patologizacion
significa que de acuerdo con el DSM IV se aplica una
categoria diagndstica» (H).

Quizd el elemento patologizante de mayor poder
de la transexualidad es el contexto histérico, social,
politicoy cultural. Como ejemplo de esto se encuentra
el caso de Venezuela, en donde la transexualidad es
considerada por algunas autoridades como contraria
a la ley, los procedimientos para la inclusién son
dificiles de costear y alejados de la posibilidad de
ofrecerse por el seguro social e incluso considerados
todavia imposibles, como es el caso del cambio de
nombre legal. Respecto al ultimo, cabe enfatizar
que el mismo no es ilegal, pues la Ley Orgdnica del
Registro Civil indica textualmente la posibilidad de
cambio de nombre cuando este no se corresponda
con su género; sin embargo, desde su entrada en
vigencia, a ninguna persona trans le han permitido
el cambio del mismo (Marcano, 2015, abril 16).

En la misma linea varios psicoterapeutas venezolanos
argumentaron que, «se puede conseguir apoyo
cuando la sociedad no es tan opresiva como la
venezolana; en Venezuela los transexuales tienen
que, bueno, ingenidrselas para que el médico no
los trate mal, y cuando digo trate mal no es que los
insulte, es que haga procedimientos dolorosos para
castigarlos moralmente» (H).

sPor qué sucede esto en algunas culturas, mientras que
otras pueden aceptar la transexualidad, la diversidad
sexual con mayor facilidad? Los antropélogos han
concordado en que la respuesta a esta pregunta
yace en la relacién entre sexualidad y reproduccion.
Gallego (2009) explica que los movimientos GLBT
«cuestionan los modelos de organizacién de la vida
privada socialmente establecida, particularmente
el emparejamiento monogdmico heterosexual, la
validez universal del matrimonio y la sexualidad
con fines exclusivamente reproductivos» (p.118). Al
respecto un participante comento:

Aquellas sociedades mds obsesionadas con la
procreacién, por supuesto penalizan la diversidad
sexual, y aquellas sociedades que no estdn
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interesadas, en las que la procreacién no es como
un valor fundamental, pues son mds tolerantes
respecto a la diversidad sexual. Por eso td vas
a ver que en paises de Europa, donde la gente
no se reproduce mucho es mds ficil encontrar
diversidad sexual organizada que en Venezuela,
donde apenas te gradias ya te tienes que casar y
tienes que tener un varoncito y luego la hembrita;
es asi como el guion y la sociedad trabajan para
presionar en esa direccién, y como trabaja para
presionar en esa direccién, implicitamente
por descarte asi como en paralelo, pues estd
luchando para que no exista la diversidad sexual,
se complementa una cosa con la otra (H).

Apoyando lo anterior, Garaizdbal (2003) explica
que si esta consideracion dicotémica de los géneros
no fuese tan rigida en las sociedades occidentales,
no serfan consideradas como patoldgicas (citado
en Arango de Montis, 2008). En la misma
linea, Gallego (2009) plantea que al disminuir
la presién politico-social por la reproduccién en
la escena publica es mds probable que aparezcan
nuevas formas de expresién erdtico-afectivas,
porque estas no implican un suplemento sino
una alternativa a la institucién familiar. Al igual
que los autores anteriores, Lugo-Mdrquez (2013)
afirma que la construccién del género hoy en
dia no depende tnicamente del ser hombre o
mujer occidentalizados, pues también hay que
considerar los contextos geopoliticos en los que
estas identidades se construyen.

Otro elemento interesante del contexto venezolano
tiene que ver con la expresién de la transexualidad
masculinay femenina. En Venezuela es mds comun
encontrar transexuales femeninos que masculinos,
al contrario que otros paises, pues la masculinidad
tiene un valor primordial. Estas explicaciones
cobran mds sentido aun cuando se analizan bajo
la descripcién de la sociedad venezolana que
realizan Cabral y Garcia (2001), «una sociedad de
clase, de estructura patriarcal, entre relaciones de
dominacidn, falocéntrica y sexista» (p.60).

Estas diferencias contextuales-culturales traen
consigo multiples variables, entre las que los
psicoterapeutas destacaron la discriminacién:
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Enfrentar de cierta forma, muchas veces, la
incomprensién familiar, el rechazo social,
derivado muchas veces de la ignorancia de los
origenes de la orientacién sexual, en el caso de
estos transexuales, asi como de una rigidez en
la concepcién dicotémica de que eres hombre
o eres mujer, y la dificultad que tienen muchas
personas para entender la interface entre lo
masculino y lo femenino, entre el varén y la
hembra, que generan estos transgéneros (Cc).

La transfobia es el conjunto de dogmas, opiniones
y modos de comportamiento generalmente
agresivos, de desprecio, y/o escarnio publico, que
se ejecutan contra los sujetos transexuales. Se trata
de una discriminacién por identidad de género
que se fundamenta en los estereotipos sociales, el
odio hacia las personas y la no aceptacién de la

diversidad humana (Bones et al., 2009).

James (2008) explica que cuando la voz de un
grupo social es escondida, vejada o silenciada, la
representaciondeeste porlo general esestereotipada
y violentada por la construccién segregacionista
que hacen los otros que no comulgan en ella. De
esta forma, las personas de la red GLBT viven en
la experiencia de la exclusién social, la negligencia,
la marginalizacién y la distorsién de sus vidas y
uno de los comentarios da cuenta de esto: «yo sé
que en una escuela cualquiera, los usuarios con lo
que yo trabajo y mis conocidos si el maestro es
transexual, sacan a los nifios, estoy segura, estoy
segura; porque el prejuicio con los transexuales es
muy alto» (TT).

Arenas y Goémez (2009) concluyen que la
discriminacién forma parte de la vida diaria de los
transexuales en Venezuela, bien sea por medio de
agresiones fisicas y hechos de violencia o por medio
de mensajes transmitidos; asimismo agregan que
los agresores por lo general son familiares, pares en
circulos cercanos como el colegio, la universidad o
el trabajo y los profesionales de la salud (médicos,

psicélogos, psiquiatras, enfermeras, etc.).

El siguiente relato de un participante resume la
realidad de la discriminacién en la psique del
transexual:

RE-V=I"S—T—A—CIENCIA TECNOLOGIA SOCIEDAD

Estamos jugando con también otra de las cosa
de las necesidades bdsicas que es la necesidad
de pertenencia, y lo que pasa, asi como lo mds
intimo de la persona estd afectado que es la
identidad, su derecho bdsico fundamental que
estd constantemente violentado, es el derecho de
pertenencia, no td no eres, ti no formas partes
de esta familia, porque eres raro, y peor atn, td
no formas parte de la humanidad porque eres un
bicho raro. Entonces, al final la transexualidad estd
siendo atacada. Este contexto cultural ataca de
una manera implacable a los transexuales, en su
identidad, porque no les brinda el contexto cultural
para entenderse, y en el sentido de pertenencia
porque no solo no los entiende sino que pretende
excluirlos y eso serfa, digamos, lo mds grave (H).

Un punto de alta importancia en Ia
discriminacion es aquella perpetuada por los
organismos de salud, pues implica el control
del poder médico y otorga el caracter de
oficial a la patologizacién: «no solamente la
sociedad lo ve como algo extrafio, enfermo,
desviado, desfigurado, como queramos
llamarlo, sino que los que tienen el supuesto
saber que son los psiquiatras, también lo han
asociado a (...), el psiquiatra tradicional es que
entra dentro del trastorno psiquiatrico» (Tf).

Dentro del contexto venezolano es imprescindible
mencionar al gremio de profesionales de la salud
mental. Y es que si bien existen profesionales que
trabajan diariamente sobre sus creencias y prejuicios,
para que no interfieran en el trabajo terapéutico,
hacen todo lo posible por ofrecer un servicio ético,
mantenerse informados y respetar al paciente o
cliente como sujeto; hay un grupo importante
que basados en prejuicios y creencias personales,
maltratan a pacientes de la diversidad sexual bien sea
negando el tratamiento o por el contrario ofreciendo
terapias reparativas o correctivas.

El silencio del gremio es impresionante. Es
asi como que la mejor manera de mantener la
opresién es no hablando de la violencia que
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ejercen los profesionales de la salud mental con
las personas de la diversidad sexual, intentar
hacer terapias de conversién, o centrando los
problemas de las personas gay o lesbianas en
ser gay o lesbiana. Esa es la causa de todos los
problemas, si se cura eso, los gays, las lesbianas,
bisexuales y transexuales se convierten en no
sé, serd dngeles, porque si estd deprimido es
porque es gay, si no consigue trabajo es porque
es lesbiana y asi. En general, te lo puedo decir,
los profesionales de la salud mental venezolanos
no estdin apropiadamente entrenados para
atender a personas, a la poblaciéon GLBT, eso
si te lo puedo decir (...) confunden su opinién
personal con los procedimientos, con el estado
del arte, del tratamiento para personas GLBT,
que, bueno, si yo soy psicélogo y creo que estdn
enfermos, bueno estdn enfermos, lo digo yo que
soy psicélogo, qué mds (H).

Teniendo esto en cuenta, el transexual, y en
general todo individuo GLBT, estd o ha estado
supeditado a una historia de patologizacién que
comienza en principio con la religién, y ahora
continua con el saber médico. Pareciera que a lo
largo de la historia lo que ha cambiado es que hoy
en dia, en algunos paises, ya no son perseguidos
y apresados o asesinados; ahora son excluidos,
en algunos «tratados» y en muy pocos aceptados,
«desde el siglo XVIII el poder médico ha ido
tomando control y, bueno, es simplemente como
que ya no tenemos la presion de la iglesia pero
ahora tenemos la presién de la medicina y de los
psiquiatras» (H).

Esta situacién coincide con lo expresado por los
sujetos transexuales entrevistados por Arenas
y Goémez (2009), donde comentan cémo eran
violentados en organismos publicos, en centros
de salud y centros de ayuda psicolégica, incluso
cémo eran instados a vivir en el sexo biolégico
para «corregir» su desviacion.

La despatologizacion de la transexvalidad

«;Cémo socialmente podria despatologizarse?
Bueno que haya transexuales narrando el
programa de televisién, que haya transexuales
pudiendo acceder a cargos publicos, que haya
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transexuales siendo maestros tuyos, sentiendes? Y
que tu sepas, asi, bueno, es transexual pero eso no
es patolégico...» (Tf).

En los dltimos afos la despatologizacién de las
identidades transcomo movimiento halogradoespacios
en diferentes partes del mundo y, con eso, presencia
en las agendas politicas de organismos internacionales
(Suess, 2011). Su mdxima expresién actualmente es
el movimiento Stop Trans Pathologization (STP), al
que estdn adscritos alrededor de 300 grupos activistas
de diferentes paises y continentes.

Este tipo de movimientos y activismo han logrado
que se redacten y proclamen en la arena internacional
documentos de caricter legal como el Principio
de Yogyakarta de 2007 y el Informe de Derechos
Humanos e ldentidad de Género, redactado por el
Comisario de Derechos Humanos del Consejo de
Europa, publicado en enero de 2010, que resalta la
no necesidad de un diagnéstico de trastorno mental
para acceder a tratamientos hormonales y quirtirgicos
(Hammarberg, 2010; y Missé y Coll-Planas, 2010),
asi como resoluciones estratégicas recientemente
publicadas en el marco de la Unién Europea que
reafirman el derecho a la cobertura sanitaria publica
trans-especifica (Hammarberg, 2010) y recomiendan
una revisién de las categorias diagndsticas actuales
relacionadas con los trdnsitos de género en la CIE-
10 (Council of Europe, 2011 y Hammarberg, 2011;
citado en Suess, 2011), y el dltimo triunfo es la
eliminacién del Trastorno de Identidad de Género de
los diagnésticos del DSM-V.

Resulta interesante la postura de los psicoterapeutas
participantes al respecto de la despatologizacion, ellos
comentan que lograr esto es complicado; es cuesta
arriba por dos factores en especifico: los prejuicios
sociales y el discurso médico. Entendiendo que el
poder de ambos factores sobre la escena publica es de
gran envergadura, pues la tercera voz que hable en pro
de la despatologizacién ha de tener una fuerza maxima
para contrarrestar las corrientes comunes y ampliamente
divulgadas y conocidas hasta el momento:

Si unimos las dos cosas, el prejuicio social mds que los
que tienen el supuesto saber han planteado que esto
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estd conectado con un trastorno de personalidad
o hasta con psicosis... de donde vendria esa
tercera voz, ;no? Mira, no, es socialmente un
prejuicio y no es una patologia psiquidtrica;
tendria que ser muy fuerte esa tercera voz para
despatologizar, se la verfa cuesta arriba (TT).

Martinez-Guzmén y Montenegro (2010) hablan
de esa tercera voz, que debe ponerse a circular para
opacar el discurso psiquidtrico y cientificista que
ha predominado en la transexualidad y exponen
que debe venir de los actores que protagonizan
esta discusién. De los propios transexuales que
pueden ofrecer otras maneras de ver el fenémeno
y transmitir lo que viven diariamente. Dar tal
protagonismo a esta tercera voz sin duda cambiaria
la escena actual de la transexualidad, pero
ciertamente parece una accidén realmente cuesta
arriba. En contraposicién con estos autores, o
quizd a modo de complemento, parece ineludible
preguntarse por el papel de la ciencia como actor

de esa tercera voz.

Hasta los momentos, existen diversos estudios

cientificos que apoyan la despatologizacién
que comienzan a hacer peso en las discusiones
psiquidtricas actuales; sin embargo, no se puede
negar que la balanza desde este discurso todavia se
encuentra en el lado patologizante; de esta forma,
cabe preguntarse, ;cudnto tiempo mds la ciencia
mantendrd el discurso hegemoénico de lo no
comun como patologia en un mundo donde cada
dia lo anormal es mds normal? Es una respuesta
por la que seguiremos esperando, pero que sin
duda se sustenta en el posicionamiento que como
cientificos tenemos que hacer al sopesar los puntos

positivos y negativos de cada decisién.

Es por esto que la despatologizacién asoma para los
participantes de la investigacién la reivindicacién
y la desestigmatizacién como principales ventajas;
«desde el punto de vista social, uno podria pensar,
bueno, es una reivindicacién, a lo mejor muchas
personas se pueden sentir reivindicadas con
eso» (Pa). Sin embargo, los elementos que les
preocupan parecen superar dichas ventajas y estin
resumidos en el siguiente testimonio:

RE-V=I"S—T—A—CIENCIA TECNOLOGIA SOCIEDAD

Entiendo, entonces, que aunque en algunas personas
la intencién ha sido: vamos a desestigmatizar, creo
que podemos caer en una cosa de que todo es
muy normal, y 0jo, yo estoy clara que los criterios
de normalidad son criterios culturales, sociales,
pero jcémo los entendemos? O sea, a mi lo que
me preocupa es que eso nos quite la posibilidad
de entender la complejidad de cualquier tema,
;me explico? O sea, la eleccién homosexual,
por ejemplo; hay eleccién homosexual como
cualquier persona puede elegir otra persona, pero
stiene diferencia? Yo creo que si, importantes, y
que hay que revisarlas, hay que verlas. Entonces,
yo a veces siento que esto nos quita la posibilidad
de adentrarnos mds en las profundidades y eso si
me preocupa (Pa).

Es interesante rescatar la comparacién que se hace
con la homosexualidad, y es que histéricamente
la transexualidad y la homosexualidad han sido
enlazadas, a veces incluso como si se tratara de un
mismo fendmeno. Aun cuando se refieren a espacios
diferentes de la sexualidad, en la escena publica y
en la cientifica suelen estar correlacionadas bien sea
por elementos clinicos o, la mayoria de las veces,
por un proceso histérico de recorrido similar:

Durante mucho tiempo se pensé que la
homosexualidad era una patologia y hubo
toda una cantidad de tratamientos, algunos
mds punitivos que otros, para que la persona
cambiara. Pues, hoy en dia entendemos que los
homosexuales tienen una orientacién, como
puede ser la heterosexual; homosexuales y
heterosexuales estamos aprendiendo a convivir
unos con otros. Posiblemente hacia ese camino
vaya la transexualidad, y en un momento pues se
entienda que el ser humano en su complejidad
neuropsicoldgica pues tiene una serie de pautas
que es diferente a otras, posiblemente vayamos

para eso (Cc).

Como se puede entender en este testimonio,
pareciera que la transexualidad estd recorriendo
el mismo camino que comenzé anos antes la
homosexualidad: «me imagino que debe ser un
movimiento parecido a cuando antes se consideraba
la homosexualidad como una perversién y después
hubo todo un movimiento también para que,
incluso en los manuales, etc., para que entonces la
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homosexualidad no siguiera considerdndose una
perversién sexual» (Pa).

Baldiz (2010) asevera que aun cuando han
transcurrido mds de 30 afios entre un proceso y otro,
existe un paralelismo entre ambos movimientos que
han tenido como consecuencia la del diagnéstico
de trastorno. Ahora bien, el mismo autor, al igual
que los psicoterapeutas entrevistados, concuerda en
que existen diferencias dentro de estas similitudes,
y la principal es que en ambos casos se entiende
que la despatologizacién de la transexualidad es
mds complicada que la homosexualidad, porque
incide en dmbitos que a la segunda no concernian
como el farmacoldgico, el juridico y el quirtrgico
(Baldiz, 2010), lo que implicarfa mayor costo social;
«hay unos prejuicios sociales durisimos, si con la
homosexualidad los hay, aqui los hay tres veces mds»

(Tf).

Al final, pareciera que la despatologizacién de la
transexualidad ha avanzado de manera importante,
pero con todo lo que se ha encontrado hasta el
momento del contexto social y sus prejuicios, jserd
posible desestigmatizar la transexualidad? Después
de todos estos anos la homosexualidad sigue
recorriendo este camino, ;qué puede quedar para
la transexualidad? Bien lo exponen los participantes
ante la pregunta: «yo no sé si el problema es que hay
que despatologizar de esa manera o los que tenemos
que despatologizar nuestra cabeza somos nosotros
mismos» (Pa).

Ahora bien, existe diferencia entre la patologizacién
y la estigmatizacién de la transexualidad (Polo
y Olivares, 2010). El movimiento en pro de la
despatologizacion estd al tanto de esta diferencia y
por eso incluye dentro de sus demandas el combate
de ambas: patologizacién y estigmatizacién. Si
bien confian en que abandonar la definicién de
enfermedad mental es comenzar el recorrido hacia
la desestigmatizacién, entienden que este no es el
tnico, ni tltimo objetivo. En este sentido, Cabral
(2010) da mayor énfasis al expresar:

Pelear por librarnos del diagndstico psiquidtrico
en nombre del final del estigma amenaza con
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convertirnos en cdmplices de todo aquello que lo
perpettia. Si lo que decimos es cierto, y claro que es
cierto, es hora de comprometernos seriamente en
la lucha contra la estigmatizacién de enfermedad
mental, y no solo en la lucha por librarnos de su
marca (p. 27).

Algunos participantes hablaban de esta misma
lucha. En su posicién explicaban que el problema
en si no era el poseer una enfermedad mental
(patologizacién), si no lo que implica en nuestra
sociedad una patologia de tal nivel (estigmatizacién):

Mira, lo que pasa es que yo creo que, claro,
también tiene que ver con lo cultural. Lo que
pasa es que, mira, hace algunos siglos, no
muchos, el loquito del pueblo era el sabio, o sea,
se le daba una connotacién de sabio, porque esa
persona podia ver el mundo como no lo vefan
los demds, entonces, sme explico? Entonces si lo
vemos desde lo cultural, ;cudl es el problema, el
nombre o nosotros? Y yo creo que el problema
SOmMOs Nosotros... o sea, eso es lo que yo pienso.
O sea, yo creo que la estigmatizacién se la hemos
dado mds culturalmente (Pa).

Y agregaban luego: «culturalmente, que nosotros
podamos entender que esa persona puede ser
valiosisima con su enfermedad mental y que alguien
muy normalito, aparentemente muy normalito,
puede ser terrible, entonces ahi es cuando yo me
pregunto: ;dénde estd el problema? Y creo que el
problema es nuestro, no del paciente» (Pa).

CONCLUSIONES

La transexualidad, entendida como la condicién
en la que una persona se siente con un género
diferente al que nacid, se ha ubicado en diferentes
escenarios a lo largo de la historia. Son multiples
los actores que protagonizan este fenémeno donde
el discurso psiquidtrico y psicolégico ha tenido
una injerencia mdxima en la construccién de los
significados asociados al mismo y dentro de este, el
psicoterapeuta y su prictica profesional son una de
las voces principales.

Es dificil plantearse la transexualidad desligada
totalmente de la salud mental, sobre todo en una
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sociedad como la venezolana, donde la misma es
vista como una patologia mental; aun cuando esta
diada de significantes no sea propia en todos los
contextos sociales y esté siendo discutida actualmente
en el escenario biopsicosocial.

dicho

fenémeno pareciera ser el resultado de la interaccion

La comprensién  psicoterapéutica de
entre la mirada personal de la transexualidad y el
contexto social como mediador de los significados
construidos al respecto. Teniendo esto en cuenta,
serfa  interesante preguntarnos si con  Otros
pardmetros discursivos la transexualidad continuaria
entendiéndose como un trastorno mental; la historia
y los resultados mostrados nos demuestran que no es
asi, por el contrario, en otros contextos con distintos
referentes de significados, la transexualidad es solo
una condicién, una posibilidad mds de la sexualidad

humana.

Se puede concluir, entonces, que la transexualidad es
una problemdtica dependiendo del contexto social
desde donde se vea. A lo largo de la investigacién,
se discutié que las personas transexuales complican
las tradiciones culturales del sistema dicotémico de
género en el que solo existe la mujer y el hombre, y
hay solo una forma correcta y estdtica de ser mujer y
de ser hombre. La ruptura de este binarismo sexual
trac un costo para el trasgresor (por lo general el
rechazo, la discriminacion y la patologizacién), que
parece ser influido por el grado en que una sociedad
valoriza la reproduccién sexual. Es por esto que en
Venezuela la transexualidad sigue siendo un tema
tabd, lleno de estigmas y prejuicios que complican
la aceptacién social y la comprensién y el abordaje
psicoterapéutico de la misma.

Teniendo esto cuenta, vale la pena rescatar las
opiniones que los psicoterapeutas plantean respecto a
la despatologizacién de la transexualidad. Si bien no
rechazaron este movimiento, tampoco se mostraron
entusiasmados con el mismo. Entienden que es una
campafia en pro de la desestigmatizacién del sujeto
transexual y una reivindicacién de sus derechos
sociales y humanos que comparan con el proceso
que vivié la homosexualidad en su momento, y
con esto se muestran abiertamente de acuerdo;

RE-V=I"S—T—A—CIENCIA TECNOLOGIA SOCIEDAD

sin embargo, les preocupa que al despatologizar
se deje de profundizar en su estudio y se limite la
comprensién de las complejidades del tema, al final
plantean que la estigmatizacién de la transexualidad
es el verdadero problema.
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