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Muchas formas de transexualidad:
diferencias de ser mujer transexual y de
ser mujer transgénero

Many forms of transsexuality: differences of being a

transsexual woman and being transgender woman

Janet Noseda Gutiérrez’

Resumen

Se investigaron las diferencias en las narrativas de
mujeres transexuales y transgénero, con énfasis en los significados
de género, sexualidad y cuerpo. La muestra estuvo compuesta por
diez participantes (cinco mujeres transexuales y cinco mujeres
transgénero) a las cuales se les entrevist6 con el método de relatos de
vida, siendo analizados los datos a través del anilisis de contenido.
Los resultados arrojaron que la transexualidad es mds amplia de lo
que plantea el DSM 1V, ya que no todas las personas transexuales
rechazan el cuerpo, como es el caso de las personas transgénero. Se
hacen necesarias mds investigaciones acerca de la transexualidad,
junto con discutir la responsabilidad ética de la Psicologfa en el pase

para cambio de sexo.

Palabras clave: transexuales, transgéneros, género, sexualidad.

Abstract

We investigated the differences in the narratives of trans-
sexuals and transgender women, with emphasis on the meanings of
gender, sexuality and body. The sample consisted of ten participants
(five transsexual women and five transgender woman) who where
interviewed using the life stories method, the data being analyzed
through content analysis. The results showed that transsexuality is wi-

der than what is proposed by DSM 1V, as not all transsexual people
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reject the body, wich is the case of transgender people. Further inves-
tigations are necessary regarding transsexuality, along with discussing

the ethical responsibility of Psychology in the pass for sex change.

Key words: transsexuals, transsgenders, gender, sexuality.

Segtn el Manual Estadistico y Diagndstico de los Trastornos Menta-
les de la Asociacién Americana de Psiquiatria: DSM IV (Asociacién Ame-
ricana de Psiquiatria [APA], 1994) y la Clasificacion Internacional de las
Enfermedades de la Organizacién Mundial de la Salud: CIE 10 (Organiza-
cién Mundial de la Salud [OMS], 1992), la transexualidad serfa una en-
fermedad mental, especificamente un trastorno de la identidad de género,
que se caracterizarfa por una incongruencia entre la identidad de género y
el sexo genital. Se manifestaria por variados sintomas, tales como identifi-
carse con el género contrario, deseo de cambiar de sexo, sentirse encerra-
do en un cuerpo erréneo y presentar conductas fébicas hacia los propios
genitales. Soley-Beltran (2009) senala que la construccién de la identidad
de género comenzaria en la primera infancia a través de la repeticién de
los roles de género social. Esta identidad de género se desarrollaria a través
del sentimiento de pertenencia a uno u otro género y la observacién del
cuerpo sexuado, consoliddndose finalmente con la designacién social de
género que se brinda a través de los otros, siendo que los demds pueden
dar una respuesta de aprobacién del género/cuerpo o de rechazo. Butler
(1990) indica que este proceso seria completamente cultural y que no exis-
tirfa un ndcleo biolégico o una naturalidad en la emergencia del género.
En el caso de la transexualidad el desarrollo del género serfa igual que en la
heterosexualidad, esto es, a través de las performances del género, pero con
la diferencia que en el caso de la persona transexual, se desarrollarfa una
incongruencia entre la identidad de género y el sexo genital que surge en
el momento de la observacion del cuerpo sexuado con la comparacién de
otros cuerpos, junto con la respuesta social de rechazo, donde la sociedad
enviarfa un claro y fuerte mensaje: cuerpo erréneo. La necesidad de con-

formar identidad coherente, harfa que las personas transexuales desearan
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remover los genitales, buscando una l6gica de género y cuerpo desde la
normativa social aprendida.

Los estudios sobre transexualidad son escasos y tienden a realizar-
se desde una perspectiva cientifica patologizadora, centrdndose exclusiva-
mente en la vivencia asociada a la cirugia de cambio de sexo, perdiéndose
asi los ricos significados que componen el mundo transexual, disminuyén-
dolo solo a un acto quirtrgico (Stone, 1993).

En los Manuales de Psiquiatrfa y Salud Mental se especifica que
la caracteristica de mayor importancia en la transexualidad serfa el deseo
de cambio de sexo y el rechazo ante el cuerpo (APA, 1994). Sin embargo,
no todas las personas transexuales desearfan cambiarse de sexo ni estarfan
incémodas con sus genitales. Existe una categoria de personas dentro de la
transexualidad conocidas como transgénero, que se sentirfan identificadas
con el género contrario al de su sexo genital pero no desearian modificarlo
(la cursiva es mia) (Mejia, 2006). No obstante, el transgenerismo es escasa-
mente conocido por la Psicologia y no aparece en el DSM-IV (APA, 1994),
ni tampoco en el CIE 10 (OMS, 1992), siendo que en estos manuales solo
se describe la transexualidad como un profundo malestar a la corporalidad.
Pero tal como sefiala Bento (2009), no habria ninguna correlacién lineal
entre transexualidad y rechazo del cuerpo, considerando que en sus inves-
tigaciones encontré que muchas mujeres transexuales encontraban mara-
villosas ciertas partes de sus cuerpos y no las removian: “Las narrativas de
este estudio presentan una multiplicidad de experiencias, expectativas y
subjetividades que van mucho mis alld de la caracterizacion universal de la
persona transexual” (Bento, 2009, p. 96).

En Chile, no existen estudios publicados sobre las personas trans-
género (se revisé el listado de Tesis en el Colegio de Psiclogos, 2008). En
el dmbito transexual, hay unos pocos estudios, pero que se enfocan solo en
la vivencia de cambio de sexo. Sin embargo, desde aproximadamente el afo
1990 los organismos de diversidades sexuales han incluido a las personas
transgénero como una clasificacién mds en sus categorias LGBT: lesbia-
nas, gays, bisexuales y trans (Movimiento Unificado de Minorias Sexuales
[MUMS], 2008). Dentro de lo trans se encontrarian muchas formas de ser

persona trans, CoOmo son: transexuales, que desearfan una cirugia de reasig-
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nacién sexual; transgénero, que no desearfan una cirugfa de reasignaciéon
sexual; transformistas, que realizarfan una actuacién artistica del género
contrario por algunas horas, sin sentirse pertenecientes a dicho género;
y personas intersex, nacidas con ambos sexos (MUMS, 2008). Como se
puede apreciar, lo trans es extenso y lo entenderemos en este estudio como
el grupo que abarca a las cuatro categorias anteriormente expuestas, siendo
que nos referiremos también a la transexualidad como ese todo. La visién
de transexualidad en esta investigacién es amplia, entendiendo que existen
muchos tipos de transexualidad y que el rechazo a los genitales es tan solo
uno de ellos, pudiendo, o no, estar presente como caracteristica. Por lo tan-
to, el objetivo del estudio fue describir las subjetividades de transgéneros
y transexuales femeninas entre 25 y 40 anos de la Regién Metropolitana
de Santiago (RM) de Chile, centrdindonos en las diferencias entre ambos
grupos.

En Chile, existen aproximadamente 2.000 personas trans, de los
cuales se estima que la mitad serfan transgéneros (Movimiento de Integra-
cién y Liberacién Homosexual [MOVILH], 2008). El transgenerismo se
caracteriza por tener distintos significados de género y sexo, en donde no
solo existirfa el binomio hombre/mujer. El género para las personas trans-
género, serfa infinito, pléstico y flexible, como también el cuerpo, y no
deben necesariamente corresponderse uno con otro segin patrones cultu-
rales de solo dos clases. Asi, las personas transgénero se identifican con un
género, pero se sienten satisfechas con sus genitales originales, creando una
l6gica de sexualidad diferente (Rodriguez, 2003). La légica de género y de
cuerpo del transgenerismo pareciera adecuarse a la 16gica de las teorias post
feministas gueer (del inglés “raro”), que surgen desde las minorifas sexuales
que se apropian de los insultos recibidos (“ser raro”) para utilizarlos de for-
ma contestataria a la sociedad, abogando por la inexistencia del concepto
género y cuestionando la dualidad hombre/mujer. Consideran entonces
ineficaz luchar por los derechos del uno o el otro, siendo que en el caso
de los cuerpos transexuales operados, se estarfa cediendo y reforzando las
exigencias sociales (Preciado, 2005). Butler (1990) sefiala que el sexo geni-
tal serfa creado por el género y no al revés —el género por el sexo genital-,

como lo habian planteado autores biologicistas (Preciado, 2008). Como
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explica Bourdieu (2000), el cuerpo se caracterizaria por ser una sustancia
pldstica y extremadamente flexible ante los significados sociales, ademds de
cambiante a través de las distintas etapas histéricas de la sociedad.

En Chile, el género solo puede ser cambiado de forma legal cuan-
do una persona senala, a través de informes y exdmenes médicos, que es
intersex, es decir, posee drganos sexuales de ambos sexos. Cuando esto su-
cede, el médico al observar presencia de ambos 6rganos sexuales, o un pene
atrofiado en el caso de hombres, le pregunta a los padres cual género desea-
ran poner al recién nacido y, luego, ese sujeto podrd interponer en la corte
que el género asignado fue un error (Alvarez, Ciceres & Castafieda, 2003).
En el caso de las personas transexuales, solo pueden cambiar el género de
forma legal cuando se hayan realizado cirugia de cambio de sexo y ello sea
constatado en el instituto médico legal a través de la observacién directa
de dicha cirugfa, dejando constancia fotografica de ello. Las mujeres tran-
sexuales que no hayan sido operadas no pueden cambiar su identidad de
género en la cédula de identidad, por lo que socialmente son visibilizadas
como hombres. Esto las violentaria y les traerfa diversos problemas para
insertarse socialmente (MOVILH, 2008). El problema no solo radica en
la obligatoriedad del cambio de sexo, sino que para poder hacerlo es nece-
sario ademds obtener un pase psiquidtrico que acredite la transexualidad
y una psicoterapia previa de dos afos (OMS, 1992). Considerando que
la poblacién trans tendria importantes carencias econémicas debido a la
falta de oportunidad laboral (MOVILH, 2008), esto seria una barrera para
optar a la cirugfa de reasignacién sexual. Ademds, como se ha sefialado, no
todas las personas trans rechazan su cuerpo y las que no lo hacen, deben
conformarse con el género que las discrimina en su cédula de identidad y
para todos los efectos legales (Stone, 1993).

En el caso de las personas transgénero, al no estar disconformes
con su cuerpo y no desear someterse a reasignacion sexual, no serfan can-
didatas para ser consideradas transexuales y por ende, no tienen opcién
de cambiar legalmente su género. Esto tiene como consecuencia que estas
personas, en su mayoria, no pueden acceder a puestos de trabajo y se dedi-
carfan al ejercicio de la prostitucién (MUMS, 2008). Al parecer, existiria

un control social sobre los cuerpos, condicionando su legalidad y el acceso
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a oportunidades laborales a la cirugia de reasignacion sexual, para asi ob-
tener cuerpos heterosexuales. Foucault (1980) llamaria a esto biopolitica,
lo cual serfa el ejercicio del poder y control social para administrar los
cuerpos, siendo asi que se controlan los limites de la creacion de la sociedad
y sus términos a través de los limites corporales. Para ello, se utilizaria el
dmbito médico, el legal y farmacéutico. Del Val (2008) sefiala que espe-
cialmente el cuerpo transexual serfa observado y castigado por representar
el quiebre de la dualidad sexo y género social, obligdndolo entonces a la
heterosexualizacién a través de la reasignacién sexual.

Esta investigacién pretende ser un aporte para lograr un acer-
camiento a la comunidad trans desde la no patologizacién y desde la
apertura a la posibilidad de distintos tipos de género, distintos tipos de
cuerpo y de sexualidad, rescatando estos significados y sus vivencias, in-
vestigando acerca del transgenerismo como una forma diferente de tran-

sexualidad.
Meétodo

La metodologia de esta investigacion es cualitativa y su diseno es
no experimental transaccional. El objetivo fue rescatar los significados de
forma acuciosa y profunda desde el punto de vista de las entrevistadas, ase-
gurando densidad metodoldgica (Strauss & Corbin, 2002) y describiendo
si es que existian diferencias entre transexuales y transgéneros. Se ocupé la
triangulacién de autores (Strauss & Corbin, 2002) con la profesora guia

del estudio, como también con las entrevistadas.
Definicion de muestra

La muestra se compuso de cinco mujeres transexuales y cinco
mujeres transgénero, debido a que fue el nimero con el cual se logré sa-
turacion tedrica para ambos grupos. Las caracteristicas de la muestra se
crearon en base a los criterios de transexualidad del DSM IV (APA, 1994),
pero sumando el no desear someterse a cirugia de reasignacion sexual y

quitando la variable de estar a disgusto con el propio cuerpo, para poder
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acceder a personas transgénero. Asi, el criterio de seleccién de la muestra
fue: sentirse pertenecientes al género contrario, desear, o no, someterse a
cirugfa de reasignacién sexual, tener entre 25 y 40 afos y vivir en la RM
de Santiago de Chile, pudiendo, o no, estar disconforme con el propio
cuerpo. El tipo de muestra corresponde a muestreo guiado tedricamente
(Strauss & Corbin, 2002).

Se logré un primer acercamiento a la muestra contactando al drea
trans del Movimiento Unificado por las Minorfas Sexuales de Santiago
(MUMS?), donde se obtuvieron los datos de una persona trans, la cual
fue contactada y aceptd ser la primera entrevistada. Esta persona realizé el
contacto con otras mujeres transexuales y transgéneros que accedieron a

entrevistarse y asi sucesivamente, hasta lograr la saturacién teérica.
Técnica de recoleccion de la informacion

La técnica de recoleccién de datos fueron los Relatos de Vida,
en donde se contacté a cada entrevistada telefénicamente y se solicité su
participacién en el estudio, para posteriormente llevar a cabo la entrevista
en la casa de la entrevistada o en algtin lugar publico a convenir. Las entre-
vistas fueron dos a tres por persona, grabadas por voz, con una duracién
aproximada de una hora y media cada una. La actitud intenté ser respe-
tuosa y sin prejuicios, generando preguntas abiertas acerca de la historia de

vida de cada persona y sus vivencias.
Técnica de andlisis de los datos

La técnica utilizada fue la de andlisis de contenido, donde se
transcribieron fielmente las entrevistas para luego ser codificadas y asi ge-
nerar categorias, hasta lograr la saturacién tedrica. Se escogié esta técnica
por considerarse la mds adecuada para rescatar el significado de las viven-
cias por parte de las propias entrevistadas de forma rica y profunda. Cada

categoria fue descrita, para luego analizarlas y compararlas con la teorfa.

2 Agradezco a MUMS por su cooperacién en este estudio y afable acogida.
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Criterios éticos

Se estipularon criterios éticos a seguir fielmente, como fueron:
realizar la entrevista previa firma de un consentimiento informado que ex-
plicaba el objetivo del estudio y que se cambiarian los nombres por seudé-
nimos, guardando la identidad en la confidencialidad. También se aclaré
que los datos serfan compartidos en el dmbito cientifico, donde probable-
mente la investigacion seria publicada. Se entregé el nombre y contacto de
la investigadora a cargo y la institucién que representaba. Solo se procedié
a la entrevista una vez que a la persona se le explicaron estos antecedentes

y dio su consentimiento por escrito.
Resultados

A partir del proceso de codificacion realizado de manera emergen-
te con el material extraido de las entrevistas, se generaron categorias que a
continuacién se describen, destacando las diferencias entre transgéneros y

transexuales en cada una de ellas.
Identidad de género

Tanto transexuales como transgéneros sefialaron identificarse
como mujeres, sin embargo, hacen una diferencia entre ser mujer y ser una
mujer trans, enfatizando en que no son lo mismo. Ellas indicaron que a pe-
sar de realizarse cirugfa de reasignacién sexual, implantarse senos y tomar
hormonas, nunca serfan una mujer, puesto que habia ciertas condicionan-
tes bioldgicas que no podrian conseguir, tales como dar a luz o menstruar.
Indican que el concepto de mujer puede ser el de mujer bioldgica, aquella
que nace con genitales femeninos, y el de mujer trans, aquella que se cons-

truye como una mujer. Ambas son diferentes.

Yo puedo vestirme como una mujer y no se me nota... pero al

lado tuyo si me veo diferente. Yo soy mds gruesa que td, de otra
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contextura y tengo otra voz. Yo sé que nunca voy a poder ser una
mujer. Seria una locura pensar eso. Yo soy una mujer, pero trans

(Camila).

Se observé una importante diferencia entre transexuales y transgé-
neros en este punto. Transexuales intentaban modificar el cuerpo para pa-
recerse lo més posible a una mujer bioldgica, inclusive con cirugia de rea-
signacién sexual, significando el pene con horror, como algo que estorbaba
y que no deberia estar ahi. Transgéneros aceptaban el pene como parte del
cuerpo de una mujer trans, manipuldndolo y masturbdndose con frecuen-
cia, a diferencia de transexuales, quienes intentaban tocar el pene lo menos
posible y no masturbarse. Aunque cabe destacar que algunas entrevistadas
transexuales sefialaron que muchas mujeres transexuales mentian acerca de
no masturbarse, para poder caber dentro de la categoria de transexualidad
del DSM-1V vy ser consideradas “transexuales de verdad”, sintiendo culpa
si admitfan placer con el pene.

La forma de construir la identidad de género en una persona trans
comenzarfa con la observacién del cuerpo sexuado y su incongruencia
entre dicho cuerpo y el género con el que se identifica. Para lograr salir
de esta disyuntiva y continuar con la construccién de la identidad, la
persona podria optar por remover el sexo o por aceptarlo como parte de
un cuerpo que es diferente. Bento (2009) expresa que ante la disyuntiva
social que sefiala el género y cuerpo heterosexual y binominal, las personas
transexuales podrian optar por decidir remover los genitales o aceptar
un cuerpo diferente, con el objetivo de construir identidad de género.
El amar u odiar el cuerpo serfa una forma de resolver un problema de
identidad de género propiciado exclusivamente por las narrativas sociales
de normalidad.

La identidad de género femenina comienza a construirse en la
temprana infancia tanto en transexuales como en transgéneros, vivenciando
el género sin cuestionamientos ni sensacién de incoherencia, recordando
una primera infancia con satisfaccién y libertad, estado que se quiebra ante

el primer encuentro social de gran importancia: la escuela.
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Etapa escolar

La culpa y la sensacién de ser erréneas comienzan al inicio de la
etapa escolar, al compararse con otros nifios y nifias que se burlan, siendo
que ademds desde el colegio se quejan con los padres o se les hace saber
su preocupacién por una “preocupante feminidad”. Becerra-Fernindez
(2003) sefiala que en el proceso de identidad sexual existe un primer mo-
mento que se define por cémo el sujeto se identifica, hombre o mujer, y un
segundo momento en que ello es ratificado, o no, por los otros. En el caso
de la transexualidad, cuando los otros rechazan la identidad de género del
sujeto, primaria el como se siente este por sobre lo que sefala la sociedad
como correcto, aunque con el dolor emocional y conflicto que ello con-
llevaria.

En la etapa escolar, los padres se horrorizan, castigan e intentan
masculinizar a la persona trans, mientras que los compaferos (hombres
especialmente) la atacan, se burlan y desprecian. Es por este acoso
constante que la mayoria de las personas trans no terminaria la educacién
media.

Existe el recuerdo de la etapa escolar de un ser ambiguo, ni hete-

rosexual ni homosexual, con confusién y sensacién de anormalidad.

Yo recuerdo que no entendia qué me pasaba, por qué yo era asi.
No me sentia hombre, tampoco gay, porque yo no era un hombre
que le gustaran los hombres... era una mujer encerrada en un
cuerpo de hombre... no me juntaba con nadie, porque no encaja-

ba con las nifias y tampoco con los nifios (Andrea).
“Salir del closer”

Esta etapa comienza con el “darse cuenta’, que se entiende como
el momento en que se toma conciencia de la orientacién sexual y, en el caso
de las personas trans, de su transexualidad (Preciado, 2008). Esta etapa
comenzarfa con la lectura y busqueda de informacién, donde se llegaria

a la definicién de transexualidad, lo que les harfa sentido. Este momento
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para las mujeres transexuales brinda alivio e identidad al sentirse parte de
una definicién, comenzando a buscar a otras personas transexuales con las
cuales compartir. En el caso de las personas transgénero, la definicién no
brinda completa satisfaccidn, pues no sienten deseo de cambiar de sexo ni
rechazo hacia el propio cuerpo, pero si se identificarian con sentirse perte-
necientes al género contrario.

Comienza entonces la construccién de la identidad trans, esto es,
la mujer trans: su nombre (que generalmente es el nombre de pila en ver-
sién femenina), forma de vestir y ciertas caracteristicas de personalidad. En
la construccién del cuerpo participan otras personas trans que sirven de
mentoras, de este modo la informacién de como ingerir hormonas, dénde
conseguirlas, cémo obtener la mejor operacion al mejor precio es pasada
de trans en trans. El cuerpo comienza a construirse con una flexibilidad
y plasticidad que llama mucho la atencién. Las hormonas son ingeridas
tanto por transexuales como por transgéneros para feminizar el cuerpo,
logrando con ellas aumento de busto y aparicién de botén mamario, re-
dondeamiento de caderas, disminucién del vello, afinacién de la voz y
menor capacidad de ereccién del pene, lo cual representa un alivio para
las personas transexuales, pero un problema para las personas transgénero,
que disfrutan de los placeres genitales. Es por esta razén que las personas
transgénero descansan por periodos mayores de tiempo de las hormonas
que las personas transexuales, ya que requieren de la ereccidn del pene para
la prostitucién. El promedio de pastillas ingeridas es de 6 a 8 comprimidos
diarios y son conseguidas de forma clandestina, sin supervisién médica.
Fueron recurrentes las historias de trombosis por hormonas y de necrosis
por inyeccién de silicona industrial.

El cuerpo transexual antes de la cirugfa es vivido con poca liber-
tad, donde hay que rellenar el sostén con esponjas y estar preocupadas de
no realizar movimientos violentos para que no se caigan, ademds de tener
que esconder el pene con cinta adhesiva, utilizando mucha ropa interior.
En el caso de transgéneros se sienten satisfechas con un cuerpo que pueda
tener mamas y pene, comprendiendo que son cuerpos diferentes y que ten-
drian doble fuente de placer: “Una mujer biolégica no puede tener pene,

pero una mujer trans si puede” (Karen).
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En las personas trans, el cuerpo se maneja de forma consciente
segun los significados sociales de género, modificindolo y manejdndolo
hasta obtener los resultados deseados. Esto produce satisfaccién final,
donde los resultados suelen superar sus expectativas. Comienzan a recibir
piropos en la calle o son llamadas por primera vez en término femenino
por otras personas: “Yo ahora recibia piropos en la calle... ya no era el
maricén del colegio, era una mujer voluptuosa, con pechugas y todo”
(Carmen).

Para poder generar identidad de género, el cuerpo es significado
de forma muy distinta entre transexuales y transgéneros; los primeros lo
viven con sufrimiento y agom’a, en una constante sensaciéon de estar in-
conclusas: “Yo no voy a ser feliz hasta que me saquen esto... es como un
rompecabezas. Hay que sacar lo que sobre y poner lo que falta” (Andrea).
Constanza, en cambio, mujer transgénero, gusta de su cuerpo y la salida
que ha encontrado para su encrucijada es la de aceptacién de un cuerpo
diferente, en un concepto de género diferente: “A mi me gusta mi pene...
te da sensaciones y es rico... soy feliz con lo que Dios me dio”. Esto coin-
cide con lo expuesto por Bento (2009), acerca de las dos salidas que pue-
de escoger una persona trans para construir identidad: remover el pene o
aceptar la corporalidad.

A las personas transgénero no les interesaria tener cabida en la so-
ciedad binominal de hombre y mujer heterosexual. Ellas cuestionan abier-
tamente que tales conceptos existan y suelen participar en organizaciones
sociales para ir en contra de la normalidad de género: “Eso de la mujer
con rosadito y el hombre con azulito es una tontera (risas). A mi no me
interesa esa normalidad. Yo no soy hombre ni soy mujer y estoy feliz asi”
(Carolina).

El argumento transgénero coincide con el de la teoria queer y el
cuestionamiento post feminista hacia los derechos de una mujer que no
existiria y que solo fortaleceria los cimientos de la sociedad heterosexual.
Asi, Preciado (2005) se apropia de los insultos sociales que recibe como
lesbiana con caracteristicas masculinas para llamarse a sf misma “un mons-

truo” e invita a los demds “monstruos” (homosexuales afeminados, transgé-
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neros, lesbianas de raza negra y todo aquel que no tuvo cabida en la lucha
feminista) a unirse y mostrarse con orgullo ante la sociedad, para cambiar
asi c6digos semdnticos de género y cuerpo, normalidad y anormalidad, que
habrian dejado afuera a una poblacién no menor que no encajaria dentro
de la normalidad social. Pareciera ser entonces, que las transgéneros esta-
rian dentro de este discurso post feminista y las transexuales en el discurso
feminista, donde desean ser aceptadas socialmente como una mujer y tener
una conformidad lineal entre sexo y género: “;Cémo voy a ser una mujer

si tengo pene? No pues. Yo quiero ser una mujer completa, con vagina’

(Andrea).
Trabajo e insercion laboral

Las personas transexuales y transgéneros sufrirfan una fuerte dis-
criminacidn laboral, especialmente aquellas que no estdn operadas, ya que
en la cédula de identidad se indica un sexo diferente al género que se obser-
va, provocando rechazo o burlas. Asi, gran cantidad de mujeres trans ter-
mina dedicdndose a la prostitucién. La gran mayoria de estas mujeres son
transgéneros, debido a que los clientes buscan mujeres trans que tengan
pene, rechazando a las que se han sometido a cirugia de reasignacién se-
xual: “Es que si no se buscarian una mina po... el que quiere un travesti es
porque quiere una mujer con pene pues. Tengo amigas que se han operado
y nunca mds encontraron pega. Perdieron todos los clientes” (Constanza).
Asi, al estar ellas a gusto con su pene, las mujeres transgénero pueden lle-
var a cabo este tipo de trabajo, no asi las mujeres transexuales que ven con
horror el que les toquen el pene o que vayan a sufrir una ereccién: “yo una
vez me prostitui por plata... fue horrible... lloré todo el rato porque no
queria penetrar como un hombre” (Andrea).

Una de las mayores razones para desear la cirugia de reasignacién
sexual es que las transexuales podrdn tener mayor oportunidad laboral al
presentar un carnet de identidad que las legitime como mujeres. Mientras
ello no ocurra, sufren una alta marginalidad social y precariedad econémi-

ca. Aquellas operadas relataron una mejoria en este aspecto.
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La cirugia de reasignacion sexual: antes y después

Las mujeres transgénero consideraron que no estaban dispuestas
a operarse, porque perderfan el placer de una parte del cuerpo que serfa
importante para ellas. Ademds, relataban temor a perder sensibilidad geni-
tal y sufrir anorgasmia, mitos recurrentes en la poblacién trans. Llam¢ la
atencién que las mujeres transexuales sabian también de estos mitos, pero
estaban dispuestas a correr ese riesgo, con tal de ser operadas.

Las personas transexuales sufrirfan mucho antes de la cirugia de
reasignacion sexual, principalmente debido al requisito de pase psiquidtri-
co y tratamiento psicolégico de dos anos, lo que significa una espera no
menor que las obliga a vivir con pene. Muchas mentirian a los profesio-
nales para ser diagnosticadas como transexuales y asi obtener el pase, pues
conocen a la perfeccion los criterios diagnésticos. La espera de dos anos,
la incertidumbre y el tener que vivir ese tiempo con el pene las hace sufrir
y desarrollar sintomas ansiosos que varian desde crisis de angustia hasta
atentados contra la propia vida. Debido a la precariedad econémica pre
operacidn, les costarfa mucho poder pagar una psicoterapia por dos anos y
ademds un psiquiatra. Este periodo es vivenciado con rabia y sensacién de
estar siendo juzgadas en algo que les competeria solo a ellas, como seria su

identidad de género. Andrea lo vivencia asi:

A mi me hace sufrir tener que esperar dos afios para poder operar-
me. Ademds, no necesito que alguien mds me diga que soy tran-
sexual. Ellos (psiquiatras) tendrdn sus estudios pero una sabe muy

bien lo que es y yo sé que soy transexual.
Karen, por su parte, lo vive de la siguiente manera:

Lloro todas las noches, porque no tengo plata para pagar un psicé-
logo por dos afos y psiquiatra. Ademds, a los que he ido te tratan
mal, te juzgan, te tratan como enferma mental. Ademds, ;qué saco
con tener el pase si aparte de eso tengo que tener un millén de

pesos para la cirugfa?
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A pesar del alto costo econémico y emocional de la operacién de
sexo, la mayoria de las transexuales logra operarse, ya sea en Chile o en el
extranjero. Una vez operadas, la sintomatologfa ansiosa aumenta atin mds,
ya que viven la nueva vagina con miedo de estropearla. El primer ano post
operatorio, evitan tocarse y masturbarse para evitar infecciones. Ademds,
el principal factor de ansiedad post operacidn, refiere al encuentro sexual.
Las transexuales tienen miedo de tener relaciones sexuales debido al temor
de ser juzgadas por la pareja sexual y ser descubiertas en su transexualidad.
Asi, muchas tenian relaciones sexuales en completo estado etilico en el pri-

mer afio post operatorio. Carmen lo recuerda de la siguiente forma:

Yo las primeras veces me moria de miedo de que el otro me dijera
que la vagina habia quedado mal, que estaba fea... entonces me
curaba o me drogaba para tener relaciones y al otro dia ni me

acordaba con quien habfa estado.

Esta situacién cedi6 posteriormente en todas las entrevistadas, al-
rededor de un afo después de la cirugfa, logrando obtener una vida sexual
satisfactoria. Vartabedian (2007) indica que el cuerpo se construye y se legi-
tima a través del otro, en donde se van repitiendo patrones de género y de
sexualidad social. Esto implica un deseo de aceptacién profundo, ya que es la
propia identidad y valor social los que estarian en juego en la relacién sexual.

Luego de la cirugia de reasignacién sexual, la mayoria de transexua-
les cambia de nombre y de domicilio, para empezar una nueva vida. Ellas
pueden incluso cambiar de ciudad para que nadie las reconozca: “Igual es
penca, porque una vive con miedo y, en el fondo, estd ese fantasma... yo a

veces tengo sueflos con esa otra persona que fui... con el colegio” (Andrea).
Sexualidad

La sexualidad es muy diferente en transexuales y transgéneros. La
sexualidad en transexuales es bastante dolora antes de la operacién sexual.
En general es algo que evitan y que cuando lo hacen, sufren. No quieren

que les toquen el pene y sufren con el placer sexual que podria provocarles
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una ereccién. La eyaculacién es vivida con vergiienza y a escondidas. An-

drea lo vive asi:

Yo antes de estar operada no querfa que me tocaran ahi... Lo
hacfamos con la luz apagada y yo tapada con la sdbana, pendiente
siempre de que no se fuera a correr. Sentia vergiienza y asco de mi
cuerpo y es como cruel porque si tu pareja te toca y te gusta, tienes

una ereccion pero no la disfrutas, al revés.

Asi, los significados de género normativos estdn muy presentes en
las transexuales e influyen en su sexualidad, en donde se espera que sea una
actividad de penetracién y ser penetradas, de un pene y una vagina... de
cuerpos que segun lo que han aprendido, serfa lo normal (Butler, 1990).
Luego de la operacién y del periodo de temor al rechazo, logran tener
una sexualidad plena, descubriendo por primera vez el placer sexual y la
autosatisfaccién, incorporando de forma positiva el cuerpo en una rela-
cién sexual, naciendo por primera vez en sus relatos el discurso del placer.
Tubert (1991), indica que los tabues sociales también dirigen al cuerpo y
al género, en donde los entramados de significado social senalan que una
mujer debe tener un tipo de cuerpo feminizado y debe ser pasiva en el sexo,
esto es, debe ser la penetrada. Segtin Mejia (2006), cuando el cuerpo de
la persona no corresponde a los constructos sociales que nos definen, esto
afecta negativamente a la comodidad en la relacién sexual, no permitiendo
la satisfaccién sexual ni el desarrollo del discurso del placer.

Las mujeres transgéneros presentan significados de sexualidad di-
ferentes a la normativa heterosexual, que les permite tener otras practicas
sexuales y vivir la sexualidad de forma satisfactoria, al aceptar sus cuerpos
dentro de otra légica de género y cuerpo. Ellas disfrutan la sexualidad y
buscan tanto la autosatisfaccién como la satisfacciéon de sus parejas. Indi-
can que sus cuerpos son distintos, con mamas y pene a la vez. Se sienten
cémodas y relatan que por lo general sus parejas también se sienten cémo-
das con ellas. Al no estructurar la sexualidad en torno al binomio hombre/
mujer, no la comprenden en un penetrar y recibir, sino que ellas penetran y

a la vez son penetradas, disfrutando ambas conductas. Constanza sefala:
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Eso de que yo solo soy penetrada es para las mujeres bioldgicas.
Como yo soy trans tengo pene, entonces puedo penetrar también
y es mds rico... yo creo que yo disfruto mds que una mujer, por-

que tengo un placer que ellas no tienen.

Ellas se permiten encontrar nuevas formas de la busqueda del
placer de una manera consciente de ir en contra de la sexualidad hetero
normativa. Karen indica: “el sexo hetero es siper fome po... meter y sacar,
nada mds... nosotras somos libres de tener una sexualidad mucho mis

amplia”.

Discusiones y conclusiones

La transexualidad invita a pensar la posibilidad de que existan
muchos géneros mds que el femenino y el masculino. Al parecer, la concep-
cién del género como dual no tendria mds base que lo cultural, en donde
la sociedad se mantendria a si misma con una concepcién del género y
del cuerpo como naturales y binominales. Sin embargo, los géneros y los
cuerpos serfan muchos, siendo ejemplo de ello el cuerpo transgénero. Al
parecer, hay cuerpos que se escaparian del control de la biopolitica y re-
presentarian cuerpos para ser odiados y repudiados, representando el no
deber ser.

No solo existirfan muchos tipos de género, sino que este estudio
concluye que existen muchos mds tipos de transexualidad que la que esta-
blece el DSM 1V (APA, 1994), siendo esta una versién muy acotada (y pa-
tologizadora, por cierto) del ser trans... del trans-gredir, lo que se conoce
como sexo y género. En ello, se concluye que no serfa correcto aseverar que
todas las personas transexuales odiarfan sus cuerpos o desearian la cirugfa
de reasignacién sexual, ya que el cuerpo transexual tendria multiples ex-
presiones y formas.

Asi entonces, lo rescatado en estas entrevistas permite la discusién

para los siguientes topicos:
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Un nuevo C07lf€pl'0 dé’ género

Se concluye que no solo existiria el hombre y la mujer, sino que
también el hombre trans y la mujer trans, lo cual segtn las entrevistadas,
serfan identidades de género diferentes. En el caso de una mujer trans, ella
sabe que no es una mujer y que nunca podrd serlo. Sabe que su cuerpo
es distinto al de una mujer biolégica y que tiene carencias, tales como
concebir, pero que también tendria aspectos a su favor, como la mayor
capacidad de placer al poseer pene, pudiendo penetrar y ser penetrada al
mismo tiempo, permitiéndose una sexualidad mucho mds amplia que la
sexualidad heterosexual. Asi entonces, la persona trans representaria un
quiebre en la dualidad de género sexista y su cuerpo serfa una posibilidad
de cambio semdntico y lucha politica.

La transexualidad no se relacionaria necesariamente con un re-
chazo hacia el cuerpo, tal y como ya lo habia sefialado Bento (2009) en un
estudio anterior, las personas transgénero sefialan sentirse a gusto con el
pene, estando este integrado en su identidad. Cabe destacar que la proble-
madtica del DSM-IV no solo radica en un acotado concepto de transexuali-
dad, sino que ademds presenta al género como posible de ser patolégico si
no se relaciona con los cuerpos de una nica manera. Esto representa tam-
bién una forma de tecnicismo biopolitico. Como lo senala Lauretis (2000),
la construccién de la identidad de género no serfa un dmbito que se realiza
en privado, sino un proceso hegemdnico social en donde, estructuralmente
hablando, no existirfan ni hombres ni mujeres. ;Cémo cabe posibilidad al-
guna de que exista un Trastorno de la Identidad de Género? Esto solo serfa
posible si hay en ello objetivos de control social en el cuerpo y en el género.
Se hace urgente una discusién de este tema, tal como alguna vez tuvo lugar

la discusién de la homosexualidad como trastorno mental (APA, 1994).
Transexualidad

Se concluye que estarfa definida por significados de género de la
sociedad heterosexual, donde el género serfa inicamente binominal y basa-

do en conceptos de naturalidad. Segin Tubert (1991), existiria en el ima-
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ginario colectivo el concepto del género como emergente de la anatomia,
como si la biologia tuviera una masculinidad o una feminidad. La persona
transexual intentarfa modificar su cuerpo para hacerlo coherente en el en-
tramado de estos significados de género, que influirfan y guiarfan todo su
proceso identitario, especialmente en la remocién del pene.

Estos significados de género también influirfan en la forma en
que se comprende la sexualidad. Antes de la cirugia de reasignacién sexual,
la sexualidad no es disfrutada ni explorada. Para una persona transexual
que vive en un entramado de significados de género de la sociedad hete-
rosexual, el pene no tendria sentido, por lo cual se evita la masturbacién y
se vive constantemente con temor a una eventual ereccion. La sexualidad
en pareja también se viviria con vergiienza antes de la cirugfa, donde pare-
ciera reproducirse la norma de la sexualidad heterosexual en la que ciertos
cuerpos penetran y otros son penetrados, concluyéndose, entonces, que
un cuerpo femenino no puede tener pene (Serret, 2009). Asi, los cuerpos
solo deben ser de dos tipos, uniéndose en la relacién sexual con fines re-
productivos.

Finalmente, se concluye que la cirugfa de reasignacién sexual per-
mite mayor coherencia de significados en la persona transexual, mejorando
su auto estima y calidad de vida. Esto se corresponde con lo planteado
por Bento (2009), al sefialar la remocién genital como parte del logro de
identidad en la persona transexual. Asi también, es necesario recordar lo
planteado por Bourdieu (1999), quien sefiala que el cuerpo se co- constru-
ye con la cultura, siendo ambos definidos y modificados constantemente
el uno al otro, lo cual puede relacionarse en la construccién del cuerpo

transexual.
Transgenerismo

Se caracteriza por significados de género distintos al de la persona
transexual, donde el género se entiende como amplio, multiple, cambiante,
flexible, y también el cuerpo, sin tener que existir necesariamente una
correlacién lineal entre ambos, ni tampoco ser solo de dos tipos. Estos

significados de género, que parecen corresponderse con los planteamientos
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post feministas y de la teoria queer, permiten que la identidad de género
se asuma a través de la aceptacién del cuerpo con pene. Este cuerpo, al ser
pldstico, permite la posibilidad de tener mamas y pene al mismo tiempo.
Ello permitirfa vivir lo trans sin sufrimiento ni vergiienza, tomando
el transgénero la opcién que planteé Bento (2009) como solucién al
dilema transexual, de aceptacién de la diferencia corporal para asi lograr
construccion identitaria.

Butler (1990) sefiala que el permitirse cuestionar la existencia
del concepto de género, abriria la posibilidad de actuar del ser humano,
siendo capaz de explorar y desarrollar la sexualidad sin limites dualistas,
la cual tendria un sinfin de posibilidades que bien podrian llevarse a cabo
si no se rigiera por los mandatos sociales del género, pudiendo explorar
el cuerpo como un solo 6rgano erdtico y sin limites de accién. Asi, las
personas transgénero sefialan otros significados de sexualidad basados en
cuerpos diferentes que pueden penetrar y ser penetrados, y donde utilizan
el cuerpo sin barreras prejuiciosas en el acto sexual.

Segin Meler (1999), la sexualidad estaria determinada y
producida por mecanismos de reproduccién de los constructos culturales
de la sociedad que determinarfan qué serfa la sexualidad y cémo vivirla e
inclusive, qué drganos deben participar y de qué manera.

Preciado (2008) propone que para cambiar los significados
sexuales que mantienen el sistema que coarta la libertad de accidn, seria
necesario repensar la sexualidad como un abanico de posibilidades, en
donde el cuerpo completo seria un érgano de placer y ningin lugar
estarfa prohibido de utilizarse. Especialmente se estudia el ano como
6rgano histéricamente prohibido de placer erético y que la autora
propone como lugar que puede ser utilizado como forma de rebelién de

los cuerpos.
La biopolitica en la comunidad trans

Al rescatar las narraciones de las personas transexuales, se hace po-
sible relacionarlas con la teorfa de la anatomopolitica de Foucault (1975),

la cual se define como un control permanente de los cuerpos y de la sexua-
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lidad para mantener la estructura social. En la comunidad trans esto pare-
ciera hacerse carne. El control de los géneros a través de su estipulacién en
un carnet de identidad, imposible de cambiar o de ser autodefinido en la
persona transexual, a no ser que se someta a cirugia de reasignacion sexual,
significarfa ejercer un control sobre los cuerpos para mantener al género
como dual basado en el sexo genital.

Los cuerpos transexuales serfan observados constantemente por
la ciencia como un peligro ante la dualidad de género, y se castigarian con
la marginalidad hasta que no sean “corregidos” a través de la reasignacién
sexual. La ciencia estarfa asegurando que los cuerpos se coincidan con el
objetivo de reproduccién y heterosexualidad, coartando la multiplicidad
de cuerpos y de géneros existentes (Butler, 1990).

Acerca del cambio de nombre legal, este solo puede ocurrir cuan-
do se obtiene un pase psiquidtrico que acredita la transexualidad del suje-
to, con una espera de dos afios en tratamiento psicoldgico para luego ser
operados. Luego, la persona transexual accede al Instituto Médico Legal
donde su vagina es fotografiada (MOVILH, 2008), para cerciorarse que el
género femenino se corresponde con el sexo. Finalmente, con todos estos
antecedentes y con el fallo del juez, se podria acceder al cambio de nombre
y de género (Alvarez, M., Céceres, M. & Castafieda, A., 2003). Bastantes
barreras sociales existirfan en el acceso a la autodeterminacién en el pro-
pio género. Al parecer, los limites del cuerpo si serfan un fiel reflejo de
los limites de la sociedad, como lo sefialara Bourdieu (2000), donde los
limites corporales reflejarian los limites sociales, por lo que si se modifica
uno, también se modifica el otro. Esta serfa la razén por la cual los cuerpos

serfan tan estrictamente vigilados y controlados.

La responsabilidad ética de la Psicologia en el pase psiquidtrico para cambio

de sexo

Esta investigacién ha revelado el sufrimiento que padecen las per-
sonas transexuales en su espera de dos anos para poder optar a la cirugfa
que les brindard mejor autoestima y satisfaccién consigo mismas. A su

vez, evidencia el sufrimiento de las personas transgénero, que al no desear
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reasignacion sexual no pueden optar a cambio de género legal, quedando
destinadas a la marginalidad y a la prostitucién por la discriminacién labo-
ral que ello conlleva. La identidad de género pasaria a ser definida entonces
por la Psiquiatria y la Psicologfa, quienes son las que actualmente juzgarian
si una transexualidad serfa o no auténtica. Esto conllevaria, en muchos
casos, a intentos suicidas en quien estd en espera, altos niveles de ansiedad,
autoagresiones, adicciones y un alejamiento cada vez mds profundo de los
profesionales de la salud mental, a quienes se les significaria con rechazo,
como entes discriminadores y patologizadores que serfan en gran medida
responsables de su dolor por no acceder a cirugia con prontitud, o de vivir
en la extrema pobreza (MUMS, 2008).

En el caso de las personas transexuales que desean cirugia de rea-
signacién sexual, la psicoterapia es impuesta y no cumple con el objetivo
de mejorar la calidad de vida del sujeto ni de disminuir su dolor emocional,
sino que lo aumentaria, considerando la sintomatologia ansiosa depresiva
que desarrollan los postulantes a cirugia en sus dos afios de espera para un
pase psiquidtrico que acredite la transexualidad, en donde son obligados a
convivir con la angustia y vergiienza del pene.

Es urgente un debate ético en el dmbito de la psicologia sobre la
responsabilidad que se tiene en el sufrimiento de las personas transexuales
y transgéneros y sobre en quién reside finalmente la autoridad para definir
el género: ;es la propia persona la que debe auto definirse en su identidad
de género o debe hacerlo la Psicologia y la Psiquiatria?

Para finalizar, se concluye que transexualismo y transgenerismo
son dos categorias distintas que responden a significados de género di-
ferentes. Urge que la psicologia tome posiciéon en la problemadtica trans,
enfocdndose en una poblacién que ha sido poco tomada en cuenta por
esta disciplina, rescatando sus vivencias y significados desde la amplitud
del concepto de transexualidad y desde una comprensién del tema no pa-
tologizadora.

Las limitantes de este estudio refieren a que las entrevistadas son
casi en su totalidad de nivel socioeconémico bajo, por lo cual no se sabe
cémo se vivird la transexualidad y el transgenerismo en personas de cla-

se media alta y alta. También es una limitante el que todas las personas
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transgénero de este estudio ejercen la prostitucién, factor que podria estar
influyendo en su decisién de no desear cirugia de reasignacion sexual por

temor a perder clientes.
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