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Resumen

El siguiente trabajo de investigacidon se denomina “Calidad de vida, expectativas de vida e
identidad en personas trans femeninas en San Salvador De Jujuy: Un Analisis de la
desigualdadydiscriminacién”.

El mismo tiene como objetivo conocer la situacién actual de las personas trans femeninas
en San Salvador de Jujuy, en relacién con la discriminacién y la desigualdad a la que se ven

190



expuestas, que influye significativamente en su calidad de vida y expectativa de vida.

La importancia de trabajar esta tematica surge a través de la lectura del primer informe
realizado por la Asociacidn de Travestis Transexuales y Transgénero de Argentina (ATTA).

En el afio 2002 integrantes de ATTA de diversas provincias, ante la alarmante cifra de
muerte de mujeres trans, iniciaron una intensa busqueda de datos donde el estado refleje
lo que ellas estaban viviendo, se encontraron con que no existia ningun registro oficial sobre
lamuerte de personas trans, por lo que debian emplear todos los recursos para poder hacer
una lista mas o menos completa. Una de las formas fue entrevistar a los distintos grupos de
personas trans, y apelar a su memoria ya que casi todas tenian una amiga muerta. Pero alli
se presentd un nuevo problema, pocas conocian los nombres reales de sus amigas, salvo en
los casos en que hubieran estado cerca y se hubieran hecho cargo de su enfermedad o su
entierro. Muchas veces no pudieron ubicar a los familiares por desconocer los datos reales
defiliacion.

Dicho informe fue presentado en el “Congreso Latinoamericano de Derechos de la
Diversidad” donde refleja como dato significativo la esperanza de vida personas trans
femeninas es de 35 afios, lamativamente este dato hasta la fecha no se ha modificado.

En Argentina y especificamente en la San Salvador de Jujuy no existen estudios cientificos,
ni datos estadisticos que den muestra de la relacidon de discriminacién, desigualdad y
expectativa de vida de las personas trans.

Algunos de los datos recabados fueron brindados por representantes de organizaciones
quienes luchan por los derechos del colectivo LGTBIQ (Lesbianas, Gays, Transexuales,
Bisexuales, Intersexualesy Queers).

Lourdes Ibarra quien es representante de la fundacién Damas de Hierro en la actualidad,
expreso al Diario Digital que:

“Las personas que van falleciendo en los tltimos 5 afios, fueron mds de 30 mujeres trans, es
por una llegada tardia al sistema de salud. Ademds, son victimas de violencia de género,
crimenes de odio, asesinadas, o son expulsadas de sus hogares y terminan en la prostitucion
donde indefectiblemente caen con una infeccion de HIV asociada a alguna patologia que
termina desencadenando que esta persona no acceda al sistema de salud y muera |[...]
extremadamente desprotegida, 35 afios es nuestra expectativa de vida, mientras vas mds al
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centro del pais, es mayor la expectativa de vida” (Diario Digital, 2016)

Histéricamente discriminadas, la poblacién trans es uno de los sectores con mas
necesidades bdsicas insatisfechas, en especial el acceso al empleo, la salud o la vivienda etc.
Mas alla de las reformas que se han implementado como el derecho al cambio de identidad
existen cuestiones estructurales que estan muy lejos de resolverse y que impiden el acceso
aderechos basicos.

Desde un aporte de la Educacién Para La Salud entendida como disciplina cientifica
considero necesario acompafiar en el proceso de fortalecimiento identitarioy dicho trabajo
de investigacidn propone brindar un anélisis de la realidad a la que se ven expuestas las
personas trans en San Salvador de Jujuy, con el objetivo de utilizar estos datos como
herramienta y posteriormente poner en practica mediante la implementacidon de nuevas
politicas, planes y/o programas en beneficio de mejorar las condiciones basicas, como asi
también la posibilidad de apropiacion de recursos como la insercién en ambitos laborales,
educativos, sociales e institucionales, que permitan una vida digna en detrimento de dicha
realidad.

Palabras clave

Calidad de vida- Expectativas de vida - Identidad - Personastrans

Quality of life, life expectations and identities
in female trans persons in San Salvador de Jujuy:
an analysis of inequality and discrimination

Abstract

The following research paper is called "Quality of life, life expectancy and identity in
transgender women in San Salvador De Jujuy: An Analysis of inequality and discrimination."
It aims to know the current situation of transgender people in the Province of Jujuy, in
relation to the discrimination and inequality to which they are exposed, which significantly
influences their quality of life and life expectancy.

The importance of working on this issue arises through the reading of the first report made
by the Association of Transsexual and Transgender Transvestites of Argentina (ATTA).

In 2002, members of ATTA from various provinces, faced with the alarming death figure of
trans women, began an intense search for data where the state reflects what they were
living, they found that there was no official record on the death of trans people, so they had
to use all the resources to make a more or less complete list. One of the ways was to
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interview the different groups of trans people, and appeal to his memory since almost all of

them had a dead friend. But there was a new problem, few knew the real names of their
friends, except in cases where they had been close and had taken care of their illness or
burial. Many times they were unable to locate family members because they were unaware
of the actual affiliation data.

This report was presented at the "Latin American Congress on Diversity Rights" where
Reflects as significant data the life expectancy of trans people is 35 years, strikingly this data
to date has not been modified.

In Argentina and specifically in the province of Jujuy there are no scientific studies, or
statistical data that show the relationship of discrimination, inequality and life expectancy
of trans people.

Some of the data collected were provided by representatives of organizations who fight for
the rights of the LGTBIQ group (Lesbians, Gays, Transsexuals, Bisexuals, Intersexers and
Queers).

Lourdes Ibarra who is currently a representative of the Damas de Hierro Foundation, told
the Digital Journal that:

“The people who have died in the last 5 years were more than 30 trans women, it is because
of a late arrival to the health system. In addition, they are victims of gender violence, hate
crimes, murdered, or are expelled from their homes and end up in prostitution where they
inevitably fall with an HIV infection associated with some pathology that ends up triggering
that this person does not access the health system and die [...] extremely unprotected, 35
years is our life expectancy, the more you go to the center of the country, the longer the life
expectancy ”(Diario Digital, 2016)

Historically discriminated against, the trans population is one of the sectors with the most
unsatisfied basic needs, especially access to employment, health or housing etc. Beyond the
reforms that have been implemented as the right to change identity there are structural
issues that are far from being resolved and that prevent access to basic rights.

Finally, and from a contribution of Education for Health, understood as a scientific discipline,
| consider it necessary to accompany in the processes of identity strengthening and said
research work proposes to provide an analysis of the reality to which trans people in our
province are exposed, with The objective of using these data as tools and subsequently
putting them into practice by implementing new policies, plans and / or programs to
improve basic conditions such as possibilities for the appropriation of resources for insertion
in labor, educational, social and social fields. institutional, that allow a decent life to the
detriment of this reality.

Key Words
Quality of life- Life expectations - Identity - Trans people
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Introduccion

El siguiente trabajo de investigacion se denomina “Calidad de vida, expectativas de vida e

identidad en personas trans femenina en San Salvador De Jujuy: Un Analisis de la
desigualdady discriminacion”.

El mismo tiene como objetivo conocer la situacion actual de las personas trans femeninas
en San Salvador de Jujuy, en relacion con la discriminacién y la desigualdad a la que se ven
expuestas, que influye significativamente en su calidad de vida y expectativa de vida.

La importancia de trabajar esta tematica surge a través de la lectura del primer informe
realizado por la Asociacidn de Travestis Transexuales y Transgénero de Argentina (ATTA) en
el aflo 2002. Dicho informe fue presentado en el “Congreso Latinoamericano de Derechos
de la Diversidad” donde refleja como dato significativo la esperanza de vida personastrans
esde 35 anos, lamativamente este dato hasta la fecha no se ha modificado.

Para la Organizacion Mundial de la Salud, la sexualidad es: “Un aspecto central del ser
humano” presente a lo largo de su vida. Abarca al sexo, las identidades y los papeles de
género, el erotismo, el placer, la intimidad, la reproduccién y la orientacién sexual. Se
vivencia y se expresa a través de pensamientos, fantasias, deseos, creencias, actitudes,
valores, conductas, practicas, papeles y relaciones interpersonales. La sexualidad puede
incluir todas estas dimensiones, no obstante, no todas ellas se vivencian o se expresan
siempre. La sexualidad esta influida por la interaccidn de factores bioldgicos, psicolégicos,
sociales, econdmicos, politicos, culturales, éticos, legales, histéricos, religiosos vy
espirituales” (OMS, 2006).

En esta sociedad identificarse con una orientacidon sexual o una identidad de género
desigual conlleva a fragmentar lo que socialmente se espera y como resultado de ello
generadiscriminacion.

La imagen es fundamental en las personas trans femenina ya que lo que ellas buscan
permanentemente es ver en un espejo la imagen femenina, especifica, voluptuosa y
curvilinea socialmente impuesta, basada en prototipos de belleza de la época.

La comunidad trans en su gran mayoria constituye una poblacion marginada y por tal
motivo su condicidn las lleva a la exclusidn de sus hogares, ya que asumir una identidad
trans implica asumir rupturas familiares donde las ubica en un espacio hostil de rechazoy
de violencia, con consecuencias tales como la desercion escolar, problemas de salud
asociados al acceso y a un trabajo digno. Esta exclusion, tiene una relacidn directa con
elementos fundamentales como son las necesidades basicas, el bienestar social y la calidad
devida.

En dicho trabajo de investigacidn, se realizé un analisis de diferentes indicadores los cuales
fueron surgiendo a través del desarrollo de las entrevistas realizadas a personas trans
femeninas en la capital jujefia. Del resultado del andlisis critico se profundizaran en
categorias tales como: discriminacién en la sociedad, aceptacion de la familia,
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representaciones del cuerpo, prostituciéon y proyecto de vida, a través de las cuales

considero permitiran contribuir al campo de la Educacidn para la Salud como disciplina
cientificayatravésde ellarealizar acciones de intervencién.

Objetivos

Objetivo General

— Conocer lasituacién actual de las personas trans en la Provincia de Jujuy en relacién con la
calidad de vida, expectativas de vida e identidad de género.

Objetivos Especificos

— Describir la situacidn de las personas trans en la Provincia de Jujuy en relacién con la
calidad de vida, expectativas de vida e identidad de género.

— Interpretar la relacién existente entre la calidad de vida, las expectativas de vida y la
identidad de género enrelacién con la discriminaciony desigualdad

Metodologia

La presente investigacidn utilizé la metodologia cualitativa de tipo interpretativa. Incluye la
sistematizacion del discurso de mujeres trans, sujetos de estudio encarado y a través de
este, la busqueda/descripcion de la situacion de estas en San Salvador de Jujuy, en relacion
conlacalidad de vida, expectativas de vida eidentidad de géneroy larelacién que existe con
la discriminacion y la desigualdad, cuestion ésta planteada en el objetivo general del
estudio que influyen significativamente.

Tipo de estudio:

Este estudio es de tipo exploratorio con enfoque fenomenoldgico, ya que lo que busca es
conocer los significados que los individuos dan a sus experiencias, es decir, Se considero las
practicas cotidianas como unidad de andlisis ya que las mismas permitieron concebir un
sujeto activo, que construye, trasformay se transforma junto a un contexto cultural, social e
histérico enrelacion con la desigualdad e identidad. (Vasilachis-1993)

Lo que permitird como aporte desde la Educacién Para la Salud mejorar la situacion actual y
empoderar alos grupos LGTBIQ (Lesbianas, Gays, Transexuales, Bisexuales, Intersexualesy
Queers) de San Salvador de Jujuy en el proceso de cambio hacia el mejoramiento de su
calidad de vida.

Poblacién:

Las participantes de este estudio fueron 8 mujeres transexuales provenientes de San
Salvador de Jujuy, la mayoria de ellas agrupadas en la Fundacién Damas de Hierro, a
excepcién de algunas.
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Criterios deinclusién:

-Ser una persona transexual mujer.

- Tener entre 25y afios.

- Aceptar participar en el estudio.

Muestreo:

La muestra se obtuvo estratégicamente con la colaboracién de integrantes de la Fundacién
Damas de Hierro quienes aportaron datos para contactar a las entrevistadas, luego de su
autorizacién y a traves de los datos brindados se focalizé6 en mujeres trans en edad adulta
entre 35 y 60 afios en primera instancia y a jévenes entre 20 a 30 afios como segunda
opcioén, con el propésito de analizar la edad como indicador como hecho significativo, ya
gue la expectativa de vida no superalos 35 afos.

Técnica Recoleccion de datos:

La primera técnica de recoleccién de dato utiliza fue: Analisis de fuentes documentales
secundaria: es la que supone la reelaboracién de un documento, informacién teérica o
empirica y suele presentarse en forma de resumen en una investigacién original. Dicha
reelaboracién permite el almacenamiento, andlisis, clasificacion e indizacién de la
informacidon que proviene de una fuente documental primaria (Castillo -2007).

Las fuentes documentales tomadas para la investigacidon consistieron en archivos digitales
brindados por el “Archivo de la Memoria Trans en Argentina”.

La segunda técnica utilizada fue la entrevista semi estructurada. La recoleccion de datos se
realizd en diferentes contextos donde las personas se desarrollan habitualmente, y en
algunos casos, donde se sentian mas cémodas, ya que la entrevista fue personalizada, como
por ejemplo el pasillo del Registro Civil, pasillo del Ministerio de Salud, el hall de Ia
Municipalidad, la cocina de la Fundacién Damas de Hierro, una plaza y un café, hechos
significativos que brindaron mayor apertura. Se realizé una entrevista por cada participante
con una duracién en promedio de 60 minutos, ademas se incluyé un cuaderno de campo
pararegistrar observacionesimportantes.

Luego de cada entrevista los relatos fueron transcritos fielmente, resguardando el
anonimato de las participantes, a través de la asignacion de cddigos de identificacién para
cadaunadeellas.

A partir de lainformacidn recolectada se establecieron las siguientes categorias de andlisis:
las Discriminacidn en la Sociedad como modelo cultural, Aceptacion de la Familia como
espacio de apoyo, de solidaridad y de compaifiia, Representacion del Cuerpo, Prostitucién
Transy Proyeccion de vida.

Resultados y Analisis Critico
Discriminacion en la sociedad

Culturalmente existe discriminacién, a pesar de que desde la década de 1940 los

196




movimientos LGBTI han luchado por la defensa de sus derechos. Toda sociedad produce

discursos ideoldgicos y culturales que retratan su visién del mundo, cuya finalidad es dotar
de sentido a los acontecimientos y hechos sociales, creando una cosmovisiéon propia
(Beriain, 2006).

Las sociedades occidentales son herederas, en parte, de la tradicién judeocristiana, cuyas
conceptualizaciones sobre la sexualidad tienen su origen en los preceptos del judaismo y
del estoicismo helénico y romano, los cuales organizan el sistema sexual basandose en el
matrimonio religioso como Unico espacio para ejercer una sexualidad orientada
exclusivamente a lareproduccién. (Ponce, 2006)

Esta perspectiva nos va a permitir entender si el dominio masculino, la heteronormatividad
y el modelo dismérfico sexo/genérico son realidades universales y transculturales, o bien
son propias del dispositivo sexo/ genérico occidental, con el fin de disefiar toda una serie de
herramientas metodoldgicas dirigidas a estructurar, clasificar y sistematizar los discursos
sexuales dominantes en los diferentes grupos étnicos. (Tarrow, 1997)

Este sistema tedrico considera que las colectividades se organizan y tienden a definir,
estratégica y conscientemente, una situacién dada a través de procesos en marcadores que
faciliten lainterpretacién de su realidad.

Como resultado del estigma asociado a la no conformidad de género (es decir, las
divergencias de las normas y expectativas sociales tradicionalmente asociadas con el sexo
asignado al nacer), las personas trans se encuentran en riesgo de experimentar niveles altos
y cronicos de estrés, asociado a tasas desproporcionadas de problemas, tales como
depresion, ansiedad, tendenciasy conductas suicidas. (Bockting y Coleman, 2007)

El estigma asociado a la variacion de género parece ser la barrera sociocultural mas
generalizada. Las comunidades trans estdn a menudo fragmentadasy carecen de visibilidad
como resultado, constituyen una poblacién marginada, con considerables preocupaciones
tales como, expectativa de vida, problemas de salud asociados al acceso muy limitado a un
trabajo digno, alos servicios de salud, educacion y vivienda.

En relacion con las experiencias de discriminacion, las participantes se describieron como
miembros de un colectivo altamente estigmatizado debido a su identidad de género. El
hecho de no ajustar sus preferencias y comportamientos al socialmente esperado para un
vardn se presenta como el principal disparador para que estas personas sean marcadas,
etiquetadas y estigmatizadas, como consecuencia, sean objeto de actos de discriminacion.
Desde temprana edad son excluidas de la familia, el primer dmbito de socializacion y
principal fuente de apoyo social.

Esta expulsion del hogare ha forzado a migrar o vivir actos de violencia por la misma
discriminacion que sus familias sufrian al tener un miembro transexual. Asi se pueden
reflejar en las siguientes entrevistas a personas trans:

“.. a veces si me senti discriminada haciendo educacion fisica, por ejemplo, pero por el
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profesor” (Entrevista 01)

“... yo senti que siempre de una u otra manera me hacian de lado por mariconcito. en la
escuela me decian “mariquita Pérez” (Entrevista 02)

“Estudie el profesorado me quedo una materia para recibirme, nunca termine por que en un
momento pensé para qué, Sinadie me va a tomar, nadie le da trabajo a un puto, toda la vida
me discriminaron en todos lados fue muy dificil” (Entrevista 05)

Tomar en consideracién el contexto de San Salvador de Jujuy en relacién a la
discriminacion hacia las personas trans en cuanto a sus relatos, se aprecia que las mismas
expresaron sentirse en un primer momento “anormales”, “enfermas”, “monstruosas”;
situaciones que las hacian sentir que no eran dignas de acceder a cualquiertipo de derecho
por su condicién; sentian que la felicidad, el bienestar y los vinculos de apoyo y afectividad
familiar no les pertenecia; y estos sentimientos experimentados a lo largo de sus vidas
producian una discriminacion encarnada. No se trata de una conciencia de auto
discriminaciéon o de una auto critica informada, se trata de llevar arraigada en lo mas
profundo de sus cuerpos una condicion de ser otro distinto en la sociedad.

El analisis de la categoria también es confirmado por los resultados del censo 2017, ya que
las mismas expresaron de un total de 100 personas el 64% tuvo en algiin momento de sus
vidas y en diferentes ambitos tales como la via publica, en el dmbito educativo, en el ambito
sanitario, que influyen significativamente en su busqueda laboral, también tuvieran que
dejarde concurriral dmbito de salud y que deja la escuela. (DIPEC-2017-2018)

Esta exclusion, va en detrimento de uno de los elementos fundamentales de la calidad de
vida, el bienestar social y las necesidades bdsicas. En particular, el acceso a derechos basicos
como la educacion, la salud y el trabajo aparece como denegado o en el mejor de los casos,
se da en condiciones precarias. Estos impedimentos, basados en el estigma y la
discriminacién por identidad de género son entendidos como una imposibilidad del
ejercicio pleno de su ciudadania.

Esto trae consigo altos niveles de exposicidon a violencia verbal, emocional y fisica,
incluyendo ataques fatales (crimenes de odio), alto consumo de alcohol y otras sustancias
psicoactivas, consecuencia de efectos negativos de hormonas auto administradas,
inyecciones. Algunas personas trans han vivido ocultando su identidad durante muchos
afios, silenciadas por el miedo a las reacciones que generaria el hecho de asumir dicha
identidad en su familia, en lo publico, en las relaciones amistosas y amorosas, en la escuelas
o universidades, en el trabajo, experimentando condiciones extremas de malestar,
represion, dolor y terror por sentirse diferentes, por sentirse mujeres y no logar asumir esta
identidad. Se trata de una dialéctica entre la represion social y la auto represion, entre
discriminacién en el afueray en el adentro. Sus temores no carecen de fundamento, ya que
existe una matriz discriminadora de la diferencia que se ha encarnado en ellas y que les
impide asumir suidentidad sentida enlo publico. (Garofalo, 2006)
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Estas prdcticas de discriminacidn no sdlo tienen sus efectos concretos en los espacios

intimos o privados, sino también en contextos como la subjetividad, las relaciones
interpersonales y la familia, se desarrollan multiples experiencias como es la exclusion de
sus hogares, la no aceptacion, la violencia simbdlica, la desigualdad, los silencios, los
olvidos. Muchas personas trans también viven estas experiencias de discriminacion,
violencias y marginacién en los espacios publicos, e impiden su acceso a otros espacios:
fisicos, sociales, laborales que condicionan significativamente su calidad de vida vy
expectativa de vida. (Goffman, 1963)

Aceptacion de la familia

Asumir una identidad trans implica asumir rupturas familiares. Este espacio de apoyo, de
solidaridad y de compafiia se vuelve un espacio hostil, de rechazo y de violencia. Son
expulsadas de la familia, hijas rechazadas, hijas vergonzantes, que deben ser alejadas de los
mas pequeiiitos, como elementos contaminantes que pueden contaminar alos demas. Son
rechazadas del hogar y de nuestros lugares de origen, no podemos volver a casa, pero
algunas quiza nunca hemos estado cémodas alli. (Laqueur, 1994)

La ausencia de lazos familiares y de apoyo en personas transexuales, la sensacidn de
inseguridad, miedo y la percepcidn propia de ser personas indeseadas determina que sus
interacciones sean al interior de grupos cerrados y con un comportamiento autodefensivo.
Es por esto que, su busqueda hacia la transformacion corporal puede darse, a través de
acciones de auto mutilacidn de relleno de tejidos blandos y otras formas de modificaciones
corporales, incluyendo complicaciones por malas intervenciones de reasignacion de sexo o
auto administracion de hormonas femeninasy de sustancias nocivas para su salud como las
siliconadas para el aumento mamario y de caderas, por lo que es importante asegurar el
acceso a los recursos necesarios para la realizacién de las modificaciones corporales.
(ATTTA-REDLACTRANS, 2007)

Las personas trans desarrollan acciones en pro de su aceptacion y reconocimiento en el
hogar: explicar su transexualidad como una “condicién” y no como una elecciéon, mediante
estudios cientificos y médicos parainformar a su familia sobre esta “condicion”; afirmar que
tal “condicion” es algo que se ha experimentado durante largo tiempo y que constituye su
subjetividad; y justificar su transexualidad a partir de los diagndsticos y procedimientos
médicos, endocrinoldgicos o psiquidtricos que se han realizado o que quisieran realizarse.
(Becerra, 2003). Asilo expresaron en las siguientes entrevistas:

“Mi mama sabia, siempre lo supo creo que las mamds se dan cuenta de chiquitas”
(Entrevista 02)

“...con mis padres fue cambiando con el tiempo mi mamd me vio mal en la calle y volvi a vivir
amicasa” (Entrevista 03)

En otras ocasiones, los conflictos se vuelven irresolubles y la Gnica opcién es la ruptura, el
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distanciamiento, el alejarse de quienes amamos. Aca, de nuevo aparecen las funciones

sociales del silencio o de serintensamente desaprobatorias e, inclusive, violentas.

El rechazo por parte de madres, padres y otros familiares priva a las personas trans de un
importante grupo de apoyo y referencia. El estigma impuesto, sea por la familia o la
sociedad en general, es internalizado vy, con frecuencia, genera sentimientos de culpa y
verglienza que lleva las personas trans a experimentar baja autoestima y sentimientos de
no ser dignas de ser amadas. Sin embargo, la sensacion de soledad y el aislamiento social se
ven considerablemente disminuidos cuando se hace presente el apoyo de personas
transexuales, familiares, amigos/as, parejas o agrupaciones, las cuales constituyen una red
apoyo y contencidn. Lo anterior deja en evidencia la importancia que tienen las relaciones
afectivas de cualquier indole en la esfera emocional y en la construccién de la personalidad
ydelaidentidad, ya que nos construimos en contacto con los otros, es decir, en sociedad.

Representaciones de cuerpo

La transexualidad ha sido estudiada, explicada y tratada desde la primera mitad del siglo XX
por perspectivas biomédicas que la consideran una disforiay que privilegian los aspectos de
intervencidn psiquidtrica, hormonal y quirurgica (Benjamin, 1966). La categoria transexual
surge entonces en contextos médicos donde se diagnostican y definen los sujetos, para
luego ser sometidos a una compleja transformacién corporal con el fin de insertarse en el
orden binario masculino/femenino. A diferencia de ello, las personas trans afirmaban:

“Soy una mujer en un cuerpo de hombre”.(Entrevista 7)

En este sentido, una de las principales fuerzas universalmente descritas como un factor que
afecta fuertemente la salud de las personas trans es el estigma asociado a la variacién y no
conformidad de género.

En las culturas patriarcales, en las que la masculinidad se considera de “alto valor”, las
personas que se atreven a traspasar los limites de género tienden a ser vistas con desdén.
En nuestra sociedad los avances médicos han permitido -por lo menos a las que tienen las
posibilidades econdmicas- que las personas trans puedan construir y acceder a aquel
cuerpo que anhelaban y que sentian como propio, pero que les ha sido negado. De otra,
crea experiencias transexuales especificas al definir y delimitar una identidad y, como diria
Foucault (1976) aludiendo al poder productor y las técnicas de construccién del sujeto al
producir sujetos que se insertan en estos parametros para ser reconocidos como
“verdaderos transexuales” y acceder asi a los procedimientos que desean realizarse para
modificar sus cuerpos, transformandose en la actualidad en un comercio.

También estd relacionada con la biomedicina en la medida que legitima el empleo de
practicas clinicas hormono quirdrgicas en hombres y mujeres que estan en desacuerdo con
sus cuerpos, con la finalidad de aliviar esta discordancia entre su identidad de género y su
corporalidad y poder gozar del reconocimiento de uno de los dos géneros tradicionalmente

200




aceptados, por lo tanto, generalmente aspiran a invisibilizarse entre hombres y mujeres

considerados como los “normales y naturales”. La invisibilidad total y continua es algo
bastante dificil de lograr debido a que algunos rastros por minimos que sean podran
significar el cuestionamiento social del género.

La Antropologia ofrece otra visién para comprender el modo en que la medicina y algunas
personas trans conciben la transexualidad. El proceso transexualizador es entendido como
un rito de paso, mediante el cual, la persona dentro del marco binario de género pasa de un
lugar a otrologrando la aceptacién social gracias a la supuesta “normalidad” corporal.

Sin embargo, esta construccidn parece ser mas evidente en el caso de las personas trans,
quienes cuestionan la supuesta naturalidad de la coincidencia socialmente impuesta entre
sexo bioldgico y género cultural en sus configuraciones identitarias. Estas identidades
transgéneras se construyen de diversas maneras, a partir de intervenciones en el cuerpo, de
transformaciones fisicas que algunas veces son atendidas por los sistemas de salud y otras
veces se desarrollan en las periferias de este sistema, mediante la automedicacién de
hormonas y la realizacion de procedimientos riesgosos de transformacién corporal, como
implantes de senosy gluteos con aceites de cocinay siliconasindustriales.

Para Beatriz Preciado (2008), el momento actual del capitalismo impone una intervencion
constante y cada vez mas profunda en los cuerpos desarrollandose a escala planetaria una
economia encarnada en la que cada vez mas nos insertamos en el negocio del nuevo
milenio: la gestion politica y técnica del cuerpo, del sexo y de la sexualidad”. De tal manera
nuestro cuerpo se ha transformado histéricamente en un “tecno cuerpo”, “ni organismo, ni
maquina”, sino “una entidad tecno-viva multi-conectada que incorpora tecnologia”, esto
claramente es reflejado por las entrevistadas:

“Cuando era joven queria cambiar mi cuerpo y todo lo que hacia me Illevaba a eso”
(Entrevista 01)

“Cuando era chica una nifia, sofiaba con usar un vestido y que nadie se burlara que mimama
sesintiera feliz de verme linda” (Entrevista 01)

“Estoy contenta con lo que veo en mi espejo, a lo largo de la vida logre todos mis objetivos”
(Entrevista07)

“Misuefio es irme a vivir a Bs Asy hacerme el cuerpo” (Entrevista 08)

Tanto los hombres como las mujeres construyen sus géneros y se insertan en una serie de
normatividades que definen en nuestra sociedad los limites, las jerarquias, los espacios y las
estéticas masculinas y femeninas; “No se nace mujer, llega una a serlo” afirmo Simone de
Beauvoiren 1949.

La imagen es fundamental en las experiencias. Algunas personas pasan mucho tiempo de
sus vidas en un quirdfano, en posoperatorios y recuperandose de las intervenciones, para
ellas es fundamental pasar como mujeres, no ser reconocidas como trans y por esto no
descuidan ningun detalle que requiera feminizacién.
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Algunos relatos de vida de las entrevistadas estan marcados por el hecho comun de haber

vivido su identidad como un hecho desgarrado, desgarrador, excluyente y cruento que las
lanzé a una vida siempre azarosa, ndmada, marcada por el sefialamiento y la violencia
desde los distintos ambitos de su desenvolvimiento existencial con su familia, en el colegio,
enlostrabajos e instituciones, siempre asediadas por lainmediatez de la supervivencia.

Las experiencias de las personas trans, de su salud y bienestar, de acceso y utilizacién de los
servicios de salud no pueden entenderse sin tener en cuenta el contexto sociocultural en el
queviven.

Las personas trans pueden conservar deliberadamente sus genitales y algunos caracteres
secundarios, ya que desde su perspectiva tanto el cuerpo como la identidad de género son
constructos sociales, es posible encontrar los efectos sociales, identitarios, emocionales
que traen consigo las intervenciones y transformaciones corporales, por lo tanto, son
susceptibles de reconstruirse constantemente.

Son comunes las intervenciones para, “moldear” biotecnolégicamente un cuerpo para
hacerlo mas cercano a sus expectativas de feminidad, como pueden ser cirugias de senos,
de gluteos y de feminizacién del rostro, que incluyen nariz, pémulos, mentdn que en la
mayoria de los casos estos tienen costos econdmicos que no todas puede acceder (Pérez,
2013), comose lo evidencia en las palabras de las entrevistadas, como se podrd ver también
en las imagenes presentadas por los archivos de la memoria Trans en Argentina . Algunas
trans con pechos muy grandes pueden ser reacias a hacer ejercicio debido alaincomodidad
fisica o la sensacion de malestar al usar ropa deportiva ajustada. Por el contrario, algunas,
no se dan cuenta de las demandas metabdlicas aumentadas al tomar testosterona. Las
pacientes que tienen dificultades en aumentar de peso o masa muscular presentan
sintomas como, fatiga o ansiedad, debido a un déficit de vitaminas, calorias vy
micronutrientes en la dieta. Las mujeres trans pueden presentar trastornos de la
alimentacion tales como la anorexia, o pueden consumir en forma intencionada menos
caloriasde las necesarias para mantener una estructura delgada.

En la provincia de Jujuy hasta hace ocho meses aproximadamente, no contaban con el
acceso a los servicios de salud. Dada la falta de servicios adecuados de apoyo al proceso de
transicién las personas trans suelen recurrir a varios métodos, como son la
autoadministracidon de inyecciones de silicona y otros materiales de relleno de tejidos
blandos con aceite de silicona de grado médico o industrial, aceites lubricantes, selladores
de masilla, aceite de bebé y una variedad de otras sustancias en sus pomulos, labios,
caderas, nalgas, muslos, mamas. Estas inyecciones son administradas por médicos sin
escrupulos en las llamadas “fiestas de bombeo”, donde las mujeres trans son inyectadas
con estas sustancias, con técnicas insuficientemente estériles. Los riesgos asociados con
estos procedimientos incluyen infecciones locales y sistémicas, la formacién de émbolos, la

formacion dolorosa de granulomas, y un sindrome inflamatorio sistémico que puede ser
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fatal. También uno de los mas frecuentes es el empleo de hormonas y, en particular, de las

lamadas “hormonas sexuales” que tienen efectos feminizantes (estrégenos) o
masculinizantes (andrégenos). Si bien es cierto que el efecto de estas sustancias consigue
varios de los cambios deseados, su empleo no estd exento de riesgos y de efectos
colaterales que pueden afectar seriamente la salud. (Salazary Villayzan, 2010)

Por tal motivo se ven afectadas por una carga desproporcionada de enfermedad, invalidez
en edad adulta o la angustia causada por la incongruencia entre la identidad de géneroy la
apariencia corporal conocido con anterioridad como disforia de género pueden tener un
fuerte impacto negativo en la salud y el bienestar de las personas trans u otros riesgos que
les impiden el pleno disfrute del derecho humano a la salud y otros derechos humanos
relacionados. Entre ellos, las personas trans representan una poblacién particularmente
desfavorecida. Por un lado, las necesidades y demandas de las personas trans han sido
tradicionalmente desatendidas por los prestadores de servicios de salud, lo que lleva a una
carencia de servicios de salud adecuados.

El estigma asociado alano conformidad de género, es decir, las divergencias de lasnormasy
expectativas sociales tradicionalmente asociadas con el sexo asignado al nacer, genera que
las personas trans se encuentren en riesgo de experimentar niveles altos y crénicos de
estrés, asociado atasas desproporcionadas de problemas tales como depresién, ansiedad y
tendenciasy conductas suicidas. (Bocktingy Coleman, 2007)

Al mismo tiempo, las personas trans se enfrentan a altos niveles de transfobia en la forma
de discriminacidn, estigmatizacion, violencia, enjuiciamiento e, incluso, extorsion por parte
de las autoridades. Esta situacion contribuye de forma directa y significativa a su
vulnerabilidad, y crea obstaculos al acceso alos servicios de salud.

Prostitucion Trans

Debido a sus construcciones identitarias y a su historia de exclusiones la prostitucion es el
Unico medio disponible a las travestis para sobrevivir. Muchas mujeres trans en la provincia
de Jujuy se ven imposibilitadas al acceso a diversos espacios laborales y estan destinadas a
ciertos trabajos especificos como son: la prostitucidon, peluqueria y modistas. Las personas
trans, al salirse del esquema naturalizado y esencialista de lo femenino y lo masculino,
experimentan violencias y marginaciones tanto sociales como laborales. Generalmente
cuando asumen su identidad de género a edades tempranas no tienen acceso a la
educacién, imposibilitando su insercion posterior en el mercado laboral.

Las posiciones de marginalidad en el espacio social generan capitales sociales, Bourdieu lo
denomina habitus, también se configura a través de los capitales. Al actuar en
determinadas estructuras sociales -materiales y simbdlicas, desarrolla distintas formas de
capital -econdmico, cultural, social- se convierten en capital simbdlico, es decir, en capital
reconocido y legitimo, en significacién publicamente reconocida del poder, de la posicidon
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ocupada, de las posesiones y de los privilegios. Bourdieu, en su libro Razones priacticas,

afirma: “El capital simbdlico es cualquier propiedad (cualquier tipo de capital fisico,
econdmico, cultural, social) cuando es percibida por agentes sociales cuyas categorias de
percepcién son de tal naturaleza que les permiten conocerla (distinguirla) y reconocerla,
conferirle un valor” (Bourdieu, 1994). Capital econémico -dinero, bienes materiales,
ingresos-, capital cultural -titulos educativos, competencias culturales- y capital social -
relaciones sociales, amistades, titulos nobiliarios-, generalmente aparecen
interrelacionados. Asi se pudo reflejar en varias entrevistadas que tuvieron que ejercer la
prostitucion:

“Trabajo enla calle desde los 15 afios” (Entrevista 02)

“Ahora no me dedico a nada, hago la calle” (Entrevista 03)

“Yo creo que todas pasamos por la calle primero, es muy dificil ser trans en esta sociedad que
noteintegra.” (Entrevista 04)

“En un principio me prostitui hasta que me hice las operaciones ahora trabajo como
cualquier persona normal” (Entrevista 07)

“Trabajé desde los 15 afios en la calle e hice un monton de cosas para salir adelante”
(Entrevista 08)

En el caso de las personas trans se puede observar esta coincidencia de capitales, muy
relacionada con las formas que poseen las experiencias identitarias y con los procesos
histéricos de discriminacion, marginaciony migracion de su lugar de origen.

Las migraciones es una caracteristica comun de un elevado nimero de mujeres en
busqueda de mejores oportunidades laborales donde suinsercién al mercado de trabajo se
da en condiciones de marcada desigualdad. Como resultado de la marginalidad y la
discriminacidn estas personas se ven obligadas a ejercer la prostitucion, y por tal motivo el
trabajo sexual como unfactor de riesgo significativo en su salud.

Otros problemas de salud identificados por las personas trans asociados a las dificultades
de trabajar en la calle en condiciones extremas son: problemas dermatoldgicos
(erupciones, prurito, pustulas, infestaciones parasitarias) como resultado del uso de
prendas de vestir y rellenos hechos de fibras sintéticas, sudoracidn excesiva y la falta de
acceso a los servicios bdsicos de higiene, problemas dentales, problemas de suefio,
problemas de nutricién (incluyendo anorexia, bulimia y desnutricidn), heridas, incluyendo
las consecuentes de la violencia sexual y especificos asociados al trabajo sexual,
consecuencias fisicas y psiquicas de la intimidacion (bullying), el acoso y la transfobia.

A mi entender estos son sintomas de reproduccién de la desigualdad y la marginalidad
propia del orden social, que podria pensarse a partir de la teoria de Bourdieu sobre los
capitales sociales, los habitus, el espacio social y el orden naturalizado del mundo.
Generalmente cuando las trans asumen su identidad de género a edades tempranas no
tienen acceso a la educacién. El asistir a la escuela, el secundario, la universidad, o el
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haberse desempefado en diferentes trabajos en diversas instituciones -tanto privadas

como publicas- implica la construccién de un capital social conformado por relaciones
establecidas con personas que se mueven en estas esferas de la sociedad.

Paraddjicamente las personas trans se ven vulneradas en muchos de sus derechos, son
objeto de violencia fisica, verbal y psicoldgica que aln en la actualidad se encuentran casi
en unatotal desproteccion por parte del Estado y de las instituciones.

La implementacion de la Ley de Identidad de Género en Argentina brinda en algunos casos
respeto, inclusion y el reconocimiento legal de la diversidad sexual. Como son de un sector
privilegiado, de aquellas personas que por su aceptacion familiar principalmente tuvieron
mayor acceso a la educacién y la salud, que les permitieron desarrollarse fuera del circulo
expuesto de la prostitucién. Estos privilegios, opciones o beneficios, son fundamentales en
lavidasocial de las personas.

En las entrevistas desarrolladas se pudo observar se encuentran ubicadas en puntos
analogos del espacio social. Tres mujeres trans de 62 afios, 47 afios y 34 aios con estudios
terciarios y/o universitarios con condiciones de vida diferente al colectivo, donde afirman
qgue su capital simbdlico formé parte del crecimiento que tuvieron e influye
significativamente en la calidad de vida y expectativa de vida que tienen.

Al contrario de aquellas personas que no acceden a los diferentes sistemas (salud,
educacion) y por tal motivo se ven expuestas permanente con el Unico objetivo en sus vidas
que es lograr la imagen femenina, especifica, voluptuosa y curvilinea socialmente
impuesta.

Proyeccion de vida

Desde la Biologia se mencionan los ciclos vitales, culturalmente se categoriza por edades,
por ejemplo, para el ingreso a la escuela, desde la Psicologia Evolutiva se hace referencia a
ciclos evolutivos, primerainfancia, infancia, juventud, adultez y vejez.

Las historias de vida cotidiana de las personas trans, estan atravesadas por insistentes
procesos de violencia y estigmatizacién que las convierte en personas fuertemente
vulnerables. Luchar no solo con la reapropiacidn de sus cuerpos para que estén en sintonia
con su ideal, sino también sortear a diario las batallas con los prejuicios sociales que
encasillan dichas identidades y cuerpos en un lugar de lo que podriamos llamar lo abyecto,
nocién acufiada por Julia Kristeva (1988) y retomada por Butler (2002)

Las mujeres trans mayores, estan doblemente discriminadas: transfobia y edadismo, lo que
aumenta la vulneracién y exclusién social. Aparte existe un agravante y es que el promedio
de expectativa de vida de las mujeres trans en América Latina es de 35 afios, lo cual refleja
gue muchas mueren asesinadas. (OEA 2015)

Como cifra significativa en relacidn a la expectativa de vida en la provincia de Jujuy, de un
total de 165 personas trans censadas, el 68% oscila entre los 14 y 34 ainos de edad, un 10%
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entre 35 y 39 aflos y un 22% mas de 40 afios. En consecuencia, alarma muchas mas la

situacidn ya que a pesar de que pasaron 14 afios desde el primer estudio realizado por ATTA
en el afio 2004, las cifran no varian, y comprueban que en la actualidad la expectativa de
vida de las personas trans en nuestra provincia es de 35 afios. (DIPEC-2017-2018)

Fueron perseguidas, apresadas, maltratadas.” La vida de las mujeres trans es muy dificil.
Durante muchos afios solo se podia trabajar de prostituta, pero unavez que el cuerpo ya no
es valorado, quedamos solas, sin familias y en la calle”, narraba Malva Solis en una
entrevista, una mujer trans de 90 afios que fallecid en 2015 en el sector de mujeres de un
hogar de ancianos de Buenos Aires, durante un acto de reconocimiento organizado poco
antes de su muerte por la Direccién Nacional de Adultos Mayores de la Secretaria de
Desarrollo Social.

La CIDH refiere que existe un vinculo entre exclusién, discriminacién y la corta expectativa
de vida; la violencia y discriminacién inicia a temprana edad, debido a expresar sus
identidades de género diversas son expulsadas de sus hogares, colegios, familias y
comunidades, lo que conlleva a que se enfrenten a “pobreza, exclusion social y altas tasas
de inaccesibilidad a la vivienda, presionandolas a trabajar en economias informales
altamente criminalizadas, como el trabajo sexual o el sexo por supervivencia. Como
consecuencia, las mujeres trans son perfiladas por la policia como peligrosas, haciéndolas
mas vulnerables al abuso policial, a la criminalizacién y a ser encarceladas” (Comision
Interamericana de Derechos Humanos, (CIDH, 2015). Asi mismo, la exclusién dificulta el
acceso al sistema de salud, lo que afecta directamente a aquellas para quienes la
modificacién de su cuerpo es parte de su construccion de identidad, ya que encuentran una
barrera para acceder a las transformaciones corporales de calidad y supervisadas
medicamente, y su ausencia genera complicaciones de salud que pueden conllevar a la
muerte, de esta forma: “... el ciclo de pobreza y exclusién en el cual estdn inmersas las
mujeres trans las hace mas vulnerables a la muerte y a la violencia de parte de agentes
estatalesy no estatales” (Comision Interamericana de Derechos Humanos, 2015).
Fernandez en sus investigaciones de psicologia menciona que las mayores dificultades que
presentan las personas transexuales en su envejecimiento son principalmente dos, el
deteriorofisico, debido a que la atencidn en salud no es adecuada a sus necesidades y por el
contexto tan pobre en el que envejecen, refiriéndose a sentimientos de soledad, debido ala
influencia de estereotipos negativos que se tienen frente a las personas mayores, unido al
rechazo por sertrans. (Fernandez, 2010).

Envejecer siendo transexual ya de por si constituye un logro. A mediados de 2014, la
Fundacion Huésped y la Asociacion de Travestis, Transexuales y Transgéneros de la
Argentina (ATTTA) dieron a conocer un estudio que revelaba que la expectativa de vida de
las personastrans es de 35 afios y que 6 de cada 10 viven alguna situacién de discriminacion

social. Enlamismalinea, el informe nacional sobre la situacién de las travestis, transexuales
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y transgéneros, de la Asociacion de la Lucha por la Identidad Travesti, Transexual (ALITT),

aseguraba en 2007 que solo el 5% de las travestis supera los 41 afios de vida y que el 80%
sobrevive con la prostitucién. (Fundacion Huésped 2014)

Las personas trans que llegan a la vejez, en muchos casos lo hacen en soledad, enfermos y
padeciendo las consecuencias de la desigualdad educativa, laboral y social. También viven
en mucha soledad, ya que anteriormente no pudieron tener hijos, porque no se les
permitia, o porque no existia la ley de matrimonio igualitario, o simplemente porque
tenian que ocultarse, entonces en la actualidad tienen pocas redes de contencién y esto es
un problema porque son fundamentales en la vejez, afirma Mdnica Roqué, directora del
Centro de Estudios sobre Derechos Humanos de las Personas Mayores, quien estuvo a
cargo, hasta 2015, de la Direccidon Nacional de Adultos Mayores del Ministerio de Desarrollo
Social.

Envejecer siendo trans tiene otras particularidades, en principio es poco comun porque la
mayoria de las personas trans muere entre los 35 y los 40 ainos. De acuerdo con un informe
realizado por la Red de Personas Trans de Latinoamérica, entre las principales causas de
muerte en la comunidad trans se encuentran el VIH, los homicidios transfébicos, los abusos
policiales, la mala atencidn en hospitales y centros de salud, las nulas oportunidades
laborales, el mal uso de silicona industrial, el contexto de pobreza y la violencia social y
politica. También sefiala que las trabajadoras sexuales trans mayores, cuando la actividad
va menguando, no tienen otras opciones que continuar ejerciendo el trabajo sexual;
sostenerse econédmicamente con actividades como la venta ambulante; trabajar en las
organizaciones sociales, y otras posiciones mas extremas como mendigar o incluso decidir
un cambio radical de mujer a varén por necesidad econémica. (Stegman2015)

Otros autores mencionan que, si bien las personas mayores trans tienen las mismas
preocupaciones que la mayoria de las personas, tales como la soledad, la salud, y las
preocupaciones econdmicas, llegan a la vejez en un contexto heteros exista que no acepta
facilmente la diversidad afectivo-sexual, habiendo sufrido diferentes situaciones
(represion, falta de estudios, acoso laboral etc.) que pueden haber dificultado la tener entre
otras cuestiones, una trayectoria laboral y que, al llegar al momento de la jubilacion, caiga
ensituaciones de pobreza (Fernandez-Rouco, Lopéz, & Carcedo, 2012)

Con todo, todavia falta el acompafiamiento de la sociedad en su conjunto. «El gran cambio
cultural no ha sido asimilado por la gran mayoria de la poblacién y seguramente sera
necesario continuar trabajando sobre las raices de la discriminacién. La sociedad rechaza la
sexualidad en la vejez y esto hace que se vea mas expuesta a los maltratos y al abandono en
la atencion y la prevencidn en todos sus aspectos; en los casos de diversidad sexual el
problema es mayor y la carencia y el abandono social se intensifican», asegurd Rozitchner.
(ALGEC-2018).
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Conclusion

Finalmente puedo decir que a través del andlisis de situacion de las personas trans en San

Salvador de Jujuy, las mismas se ubican en un contexto desfavorable, ya que
frecuentemente estan sometidas a episodios de violencia, bullying, exclusidn social y
discriminacién en multiples ambitos como son la salud, educacién, el acceso a un cupo
laboral entre otros, debido a la falta de reconocimiento y respeto por la libre expresién del
género.

Considero que es necesario analizar cada historia individual y desde la educacién para la
salud como disciplina cientifica acompanar en los procesos de fortalecimiento identitario
realizando trabajos de investigacién con el objetivo de brindar herramientas y
posteriormente ponerlas en practica mediante la implementacién de nuevas politicas,
planes y o programas en beneficio de mejorar las condiciones, de posibilidad para la
apropiacidon de recursos de insercién en ambitos laborales, educativos , sociales e
institucionales, que permitan una vida digna y en el descubrimiento y la recuperacién de
potencialidades en cadauna.

Posicionandome en el rol del Educador Para la Salud, considero que el devenir varén, el
devenir mujer es un movimiento atravesado por significaciones histdricas, culturales,
politicas. Estas determinaciones requieren de nuevas herramientas tedricas,
metodoldgicas e ideoldgicas para pensar y abordar la sexualidad en todos los ambitos
educacionales y en todos sus niveles, asi como también implementar politicas de
contencién y acompafamiento con acciones que contribuyan al ejercicio de derechos,
vulnerados desde actitudes discriminatorias, en detrimento de laviolencia que ello implica.
Es importante destacar que el apoyo que las personas trans encuentran en sus seres
significativos como la familia, amigos/as, parejas y pares es indispensable para formar una
red de contencion y seguridad, la cual ayudard a sobrellevar esta realidad frecuentemente
hostil, que afecta generalmente desde edades tempranas de la nifiez, y mediante el mismo
contribuir también al desarrollo de herramientas que les permitan superar tantas
adversidades para ello es necesario revalorizar nuevas concepciones familia fuera de la
heteronormativa, reforzar la autoestima con sus pares mediante el empoderamiento y
mediante actitudes receptivas respecto asus derechos.

También considero necesario revalorizar y reorganizar la atencion en salud con el objetivo
de recibir una atencidn de respetuosa a su identidad de género ya que tiene un impacto
indiscutidamente positivo en sus vidas, para el colectivo es importante contar con el
reconocimiento de sus derechos a vivir y expresar libremente su identidad de género
contribuye a su dignificacion como personas, por lo tanto, también a mejorar su calidad de
vida, por el contrario, cuando no esta presente cabalmente el respeto por su identidad
durante las prestaciones de salud se favorece un contexto de discriminacién y el
menoscabo de su dignidad.
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