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| Analisi de la realitat de partida:
I. 1. Introduccioé

Aquest document és el resultat del Treball final del Master Universitari en
I'Ambit Pablic i Privat, de la Universitat Jaume | de Castello, per al curs 2018-19, dins
del qual hem cursat l'itinerari d'Agent d'lgualtat. Com a resultat d'aquest itinerari, hem
desenvolupat unes practiques formatives al Col-lectiu Lambda de Lesbianes, Gais,
Bisexuals i Transsexuals de Valéncia (recentment renomenat com col-lectiu LGTB+
per la diversitat sexual, de génere i familiar). Malgrat partir d'una socialitzacié de
génere no normativa, el fet de realitzar les practiques a aquesta associacié ens ha
permeés entrar en contacte des d'una perspectiva professional, amb més profunditat,
amb altres realitats, com la de les persones trans* a les que volem dedicar aquesta

guia.

El present treball pretén investigar, sense ser exhaustiu, sobre la construccio
de les persones des del punt de vista del génere i com des d'aquesta concepcio es pot
estar excloent a les persones que transiten i/o no s'acomoden al sistema binari. Es vol
analitzar la normativa vigent, estatal i autondmica, i vore quina resposta dona aquesta
de cara a la igualtat d'oportunitats de dones i homes trans*, en especial de cara a les
primeres, plantejant accions que es podrien tindre en compte (si no estan encara
recollides) de cara a garantir un tracte igualitari fonamentalment des dels ambits
publics de I'educacio i la sanitat fonamentalment, encara que també es faran algunes
recomanacions genériques a tindre en compte en altres com justicia, ocupacio,...
Tenint en compte que el génere serveix de categoria relacional, a més d'identitaria,
volem esbrinar qué passa amb aquelles persones que el desafien, i comprovar quins

recursos s'estan posant al seu abast, de cara a la seua plena inclusi6 ciutadana.

Hem trobat alguna guia al respecte de la Comunitat de Navarra, perd ens
pareix que seria necessari contextualitzar i definir els recursos existents al nostre
territori per tal de generar un document que siga d'utilitat a les persones que es troben
en aquesta situacio i que, tractant també de donar-li veu a les mateixes usuaries dels
serveis, es puga fer un cataleg comprensiu que siga d'utilitat a les persones usuaries i
professionals (que en alguns casos no acaben de tindre clar qué necessita una
persona trans® en el seu context o servei d'intervencid) dels diferents serveis,
incorporant aquelles propostes de millora que considerem que puguen ser
necessaries. Amb aquestes inquietuds encetem el treball que té a les seues mans,

esperem que li resulte profitds.
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I. 2. Context i situacié actual de les realitats trans*

Sense anim de victimitzar a ningl, anem a comencar per fer una analisi si no
tot I'exhaustiva que voldriem, si el més rigorosa que siguem capaces sobre la situacio
de les persones a qué s'adrega aquesta guia. El col-lectiu LGBT és ampliament
discriminat a la nostra societat, arribant a quotes alarmants de violéncia si atenem a
les dades del Ministeri de I'Interior (2017)" que diuen que 19'1% dels casos de delictes
d'odi registrats, 271 incidéncies (i entenem que aquests casos son un percentatge molt
més baix que els que realment succeeixen) es produeixen per orientacio o identitat
sexual 2, sent la tercera causa d'aquests tipus de delictes, per darrere del
racisme/xenofdbia(36'9%, 524 casos registrats) i dels delictes per ideologia (31'4%,
total de 446 casos). Voliem fer també la reflexié que,de la mateixa manera que ser
dona no implica ser feminista, pertanyer a un col-lectiu discriminat no és garantia de no
tindre prejudicis i no posar-los en practica en el nostre dia a dia, cosa implica que
possiblement dins del propi col-lectiu LBTBI es produisquen situacions de
discriminacié. Hem de ser conscients dels nostres processos de socialitzacié en una
cultura patriarcal i cisheteronormativa que, per defecte, genera subjectes masclistes i,
en consequéncia, també amb grans dosis d'LGBTIfobia i en concret, pel cas que ens

ocupa, de transfobia.

Per qué es produeixen aquestes discriminacions estructurals que arriben a
traduir-se en agressions i a constituir-se en un dels principals motius de delicte d'odi?
Anem a l'inici, a les escoles. L'escola és un dels agents de socialitzaci6 de maijor
importancia en el desenvolupament de les persones. Kika Fumero (2017) planteja que
la LGBTfobia esta clarament vinculada al masclisme i que les nostres escoles soén
socialitzadores en els valors hegemonics (masclisme i LGBTfobia, pel que aqui ens
ocupa), i per tant ara per ara encara no son veritablement coeducadores. Aixd fa que
I'alumnat divers visca la seua sexualitat i/o identitat de forma negativa. Segons
linforme de COGAM (2016)° 2 de cada 10 alumnxs LGB reben insults de forma
habitual respecte a la seua orientacid afectivo-sexual, i entre el 70 i el 80% de
I'alumnat LGB escolta reiteradament la seua orientacié afectiva-sexual com un insult al

seu centre educatiu, és per aixd que practicament el 80% de I'alumnat LGB no ha eixit

' Dades del darrer informe de 2017 publicat pel Ministeri a:
http://www.interior.gob.es/documents/10180/7146983/ESTUDIO+INCIDENTES+DELITOS+DE+
ODIO+2017+v3.pdf/5d9f1996-87ee-4e30-bff4-e2c68fade874 (consultat el 1/06/19)

% El terme correcte, que nosaltres utilitzarem, seria identitat de génere, no sexual

* COGAM, (2016). Benitez, E. (Coord.). LGBT-fobia en las aulas 2015. ;Educamos en la
diversidad afectivo-sexual? Madrid: Grupo de Educacién de COGAM. Disponible en:
https://cogameduca.files.wordpress.com/2016/03/1-lgbt-fobia-en-las-aulas-2015-informe-
completo-web.pdf (consultat el 14/03/19)
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de l'armari en el seu periode d'escolaritzacid obligatdoria o primers anys de
postobligatoria®. Save the Children (2016)° constata que un 3'2% de les victimes
d'assetjament i un 4'2% de les de ciberassetjament ho son per la seua orientacio
sexual (o la percepcido d'aquesta que tenen les persones assetjadores, el que

s'anomena intolerancia de génere).

Aquestes situacions es veuen agreujades si tenim en compte la percepcié del
personal docent sobre la diversitat de I'alumnat que, d'acord amb l'informe de José
Ignacio Pichardo (2013), es declara desconeixedor de la preséncia de bisexualitat
(61,2%), de la homoparentalitat (53,6%) i de la transsexualitat (40'4%). Només el
22'3% de l'alumnat enquestat per a l'elaboracié de l'informe citat diu que alguna
vegada s'ha abordat la transsexualitat a classe (front a un 56% que assenyala I'Us de
noves tecnologies, un 49'9% sobre consum responsable i un 257% sobre la
importancia de les empreses). El que no es nomena no existeix en limaginari
col-lectiu, deixant el camp obert a tota mena de prejudicis. Trobem doncs que si bé la
situacio per a l'alumnat LGB no és massa agradable, pot ser fins i tot pitjor per a

I'alumnat trans* que es troba totalment invisibilitzat.

En I'ambit laboral, segons I'enquesta de la FRA®(2012), hi ha una percepci6 de
discriminacié d'un 16% de les persones LGTB (un 33% en cas de les persones trans*),
que s'elevaria a un 31'23% segons l'estudi desenvolupat per la FELGTB i COGAM al
2013’. La situacié de les persones trans*, des del moment en qué verbalitzen la seua
identitat i/o inicien el seu procés de transit, és prou pitjor que la de la resta del
col-lectiu, com observem a les dades de la FRA. Per tot aix0 es produeix un fenomen
d'autosegregacio, de forma que les persones LGBT evitem aquells entorns laborals
que podem percebre com més hostils a priori. A l'estudi dirigit per Concha Gabriel
(2017) es constata tanmateix una major percepcié de discriminacié per part de les
persones trans i, dins d'aquest col-lectiu, una situacido encara més complexa en el cas

de les dones que en els homes trans. Es vinculen les opcions de treball, en especial

*En el cas d'FPB la xifra arriba a un 90'91% a I'estudi citat de COGAM 2016

® SAVE THE CHILDREN (2016). Sastre, Ana (Coord.). Yo a eso no juego. Bullying y
ciberbullying. Madrid: Save the children Espania. Disponible
en:https://www.savethechildren.es/sites/default/files/imce/docs/ yO a eso no_juego.pdf
gconsultat el 14/03/19)

Experiencias de personas LGBT como victimas de la discriminaciéon y los delitos motivados
por prejuicios en la UE y Croacia. European Agency of Fundamental Rights, 2012.Disponible
en: https.//fra.europa.eu/.../fra-2013_Igbt-survey-factsheet es.pdf (consultat el 2/04/19)

"Estudio 2013 sobre discriminacion por orientacion sexual y/o identidad de género en Espafa.
FELGTB i COGAM, 2013. Disponible en;
http://www.felgtb.org/temas/laboral/documentacion/estudios/ i/13773/632/estudio-2013-sobre-
discriminacion-por-orientacion-sexual-y-o-identidad-de-genero-en-espana (consultat el 2/04/19)
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entre els homes trans).
Perd de qué parlem exactament quan parlem d'una persona trans*?

Entenem la identitat sexual com I'elaboracié cognitiva que realitzen els
subjectes partint de la presa de consciéncia de la seva imatge corporal (Martinez
Benlloch i Bonilla Campos, 2000), és a dir, de la seva presa de consciéncia de ser de
sexe femella o mascle, en concordanca (o no) amb els genitals (per tant amb el sexe
d'assignacié en la majoria de casos®), trobem que els subjectes adquireixen aquesta

identitat sexual a edats molt primerenques, sobre els tres o quatre anys.

Qué passa quan un/a xiquet/a no s'identifica amb els seus genitals? Qué passa
sisent que pertany al sexe oposat i creu que els seus genitals canviaran? Tal com
assenyalen Baena et al., la transsexualitat és el “Desig de viure i ser acceptat com a
membre del genere oposat, acompanyat per una sensacié de desconfort o
d'inadequaci6é del sexe anatomic i pel desig de modificar mitjancant metodes
hormonals o quirdrgics el propi cos per fer-ho el més congruent possible amb el
génere preferit’ (Baena et al., 2001, p. 164). No sempre perd es donara aquest desig

de canvi anatdomic, del qué en parlarem més endavant.

Per tant, en esséncia, podriem dir que la principal caracteristica de les
persones transsexuals és la identitat sexual que no és acorde als genitals, que en el
nostre context cultural sén I'element de marcatge que es pren per establir el sexe
d'assignacid, malgrat que aquests, no s6n més que una part més de la sexuaci6 de
lindividu, no sén la “veritat’ sobre el sexe' de la persona. Juga també un paper
fonamental el geénere, tant la identitat com I'expressi6 de génere, entés com la
identificacié amb les prescripcions socials que s'assignen a les persones sobre la base
del seu sexe. Una persona transsexual, seguint amb la logica de la definicié aportada,
assumira unaexpressio de génere concordant al sexe sentit, encara que haja en
alguns casos de reprimir-se per les pressions socials del seu entorn. Aixd pot allargar-
se més o menys, en funcié de la persona i del seu entorn, perd segons declaren estes
mateixes persones, una vegada comencen a tindre una expressié de genere acorde
amb el seu génere sentit, les coses milloren substancialment des del punt de vista

psicologic, en sentir-se coherents amb la seua vivéncia.

® "passabilitat”, fet de poder ser llegida com a persona cissexual, de no aparentar ser
trans*.Terme utilitzat per designar si una persona resulta més o menys "llegible" com a persona
cisgénere

°No sera aixi en cas de persones intersexuals i/o amb genitals poc definits.

%Veure al respecte Nuria Gregori Flor (2006)

Alex Boix del Olmo DNI: 48308720a _
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unic ni estrictament binari, s'estableix el sexe d'assignacio, en funcié de I'observacio
dels genitals externs de la criatura acabada de naixer''. Nuria Gregori (2006)
assenyala, a partir del seu estudi sobre les persones intersexuals, que la cerca de la
coheréncia amb el fet sexual, dins del model sexual normatiu, porta a una

necessitat/obligatorietat de posseir només una de les dues opcions de sexe biologic,

Nivells bioldgics de sexuacid

1. Geneétic: cromosomes XX, XY o també XYY, XXY, X0, XXYY,
mosaicismes,...

2. Gonadal: ovaris, testicles o combinacions de les gonades, o gonades
que no estiguen desenvolupades plenament.

3. Genitals interns: conductes de Wolff o de Miller (en abseéncia
d'androgens o bé de sensibilitat als mateixos). Els de Wolff desenvolupen
els epididims i conductes deferents, mentre els de Miller generen les
fimbries i les trompes de Falopi.

4. Genitals externs. Cap a la vuitena setmana es configuren els llavis
interns i externs, conformant la vulva, o bé es tanca l'escrot i es genera el
penis. Aquest procés pot quedar incomplet i donar lloc a hipospadies o
perispadies, llavis segellats,...

5. Hormonal. Balang entre estrogens i androgens, que tenim totes les
persones en diferents nivells, i que en cas de desajustar-se pot portar a
una virilitzacio

6. Cerebral. Entre el 7° i el 8° mes en funcié de la quantitat d'androgens als
que s'expose el cervell del fetus (sempre i quan hi haja els receptors
pertinents i els enzims funcionen adequadament), es desenvoluparan
caracteristiques dimorfiques: major o menor grossor del cos callés i de les
connexions interhemisfériques, funcions distribuides o focalitzades,
funcionament de I'hipotalem i sistema endocri ciclic o continu,..

Quadre 1. Elaboracio propia a partir de Simon Le Vay (1993) i Sdez i Frago (2017)
que ha de ser coherent amb la identitat de génere i la seua performativitat'’ o rol de

geénere, i al seu torn amb un desig heterosexual, ja que el sistema marca també una
heterosexualitat obligatoria. Quan apareixen situacions que desafien al sistema

actuara el biopoder” i s'intervindra mitjancant I'aparell meédic/rehabilitador per tal de

" Cosa que s'ha de fer en un maxim de 72 hores des del naixement de la criatura

“Mostra o exhibicié publica dels atributs associats a cada génere. Aixi doncs, la performance
del génere femeni implica una determinada vestimenta, gestos afectats, somriure freqiient, un
to de veu determinat,... que és diametralment oposada a la performance masculina.

'* Terme encunyat per Foucault a la seua Historia de la Sexualitat, vol. 1 (1976), per a referir-se
a tots els mecanismes de control politic i médic sobre els cossos biologics, a través de la
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dificultats i/o lesions presents i futures que la intervencié |li comporte a la persona
afectada. Aixi doncs, la intersexualitat s'alca com a repte liminal del sistema
sexe/genere binari ja que demostra, de facto, la seua falta d'ajustament a la realitat de
la biologia humana, mentre les realitatstrans® posen de relleu la possibilitat de transits

a diferents nivells.

Com declaren a la presentacié de la guia sobre transsexualitat de 'AEPS™: "La
transexualidad fundamentalmente es una conquista, es la realizacién de un deseo, el
deseo de ser quien siento que soy. Es un sentimiento, una pasion que impulsa a
algunos seres humanos a transgredir los limites naturales de la realidad de los sexos,
en busca de la realizacion fisica, psiquica y social de la propia identidad, que es
esencialmente identidad sexual”. Es a dir, suposa fer prevaldre el sentiment identitari
sobre la lectura social o sexe d'assignacio, decantant-se la persona per viure conforme
se sent. Quan la identitat sentida i I'assignada coincideixen parlem d'una persona cis-
sexual/génere, quan es produeix una discrepancia entre aquestes dues dimensions és
quan parlarem d'una persona transsexual, transgénere o trans*. Cal matisar també

aquestes diferents etiquetes.

Trans* seria la més ampla de totes elles, en incorporar qualsevol persona que,
d'una o altra manera, sent una disconformitat amb el sexe/génere assignat i actua en
conseqléncia amb major o menor contundéncia. Aqui podriem incloure persones que
no se senten comodes amb l'etiqueta de dona/home i que decideixen mostrar-se
conforme se senten, siga aquest sentiment de dona/home binaria o bé com a persones
no binaries (dona-home fluida, per exemple, o no-dona, no-home o qualsevol altra
combinacio no binaria), incorporant, o no, modificacions hormonals i/o quirirgiques per

tal d'adequar el seu cos a la seua identitat.

La diferéncia entre transgenerisme i transsexualitat és el nivell d'utilitzacio de
tecnologies biomédiques per a la modificacié del cos en funcié de la identitat. Quan
una persona només fa modificacions més "superficials", mitjangcant hormonacié i/o
retocs estétics, parlariem de persona transgénere, mentre que si es fa una cirurgia de

reassignacié genital (CRG") ja es parlaria de transsexual, entenent que realitza un

Farmacia, Cirurgia, Ortopédia i demés disciplines i tecnologies que busquen "normalitzar" les
diversitats.

Asociacion Estatal de Profesionales de la Sexologia. Guia de
Transexualidad.https://www.aeps.es/recursos/materiales-de-intervencion/ (Consultada el
24/06/19)

“També anomenada Cirurgia de Reassignacié Sexual. En el cas de la dona transsexual es
practicaria una vaginoplastia, per habilitar una neovagina a partir dels teixits genitals previs,
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ser coherent amb la propia identitat i aconseguir que la resta de persones ens tracten
conforme nosaltres ens sentim, ja que l'opcié inversa (sentir-nos com els demés ens
veuen) és absolutament inviable, a més de generar un patiment enorme en la persona

que ho intenta.

A aquest respecte voldriem incidir en qué tant el transgenerisme com la
transsexualitat, (d'aqui endavant parlarem de trans*,com a genéric incloent persones
trans binaries i no binaries, i només especificarem si ho veiem necessari), NO sén cap
tipus de malaltia i, per tant, NO requereixen cap tipus de tractament. Com diuen des
del GATT' (Grup d'Atenci6 a Temes Trans), el transgenerisme i la transsexualitat "no
sOn cap malaltia o trastorn sind una circumstancia que requereix una atencié medica
especifica i especialitzada quan les mateixes persones trans aixi ho decideixen".
Només quan la persona ho demana, i fins on la persona ho demane, es faran
necessaries les intervencions médiques del tipus que la persona decidisca. Aixd no
ens pot tampoc portar a pensar com professionals que les intervencions sén
accessories. La persona que les demana és perqué les necessita, la cosa és que tant
els processos com els ritmes soén individuals, aixi que mai trobarem dues persones
que seguisquen exactament el mateix procés en el mateix ordre, i amb la mateixa

temporitzacio.

Des del GATT posen el paral-lelisme de I'embaras. Es una circumstancia
personal que no sempre requereix atencié medica, pero si ho fa, ha de rebre-la de
forma especifica i especialitzada. Tot i aixi, a cap professional de la medecina se li
passa pel cap plantejar I'embaras com una situacié patoldgica. De la mateixa manera,
cap professional d'ambit sanitari o social hauria de plantejar-se les realitats trans* com
una patologia o trastorn que requerisca una intervencio, més enlla de que la propia

persona, per tal de sentir-se millor, vulga sotmetre's a alguna.

En el seu procés, pot anar variant la identitat sentida per la persona. De la
mateixa manera que no podem fixar una edat d'inici de les realitats trans* (ara per ara
ja s'estan atenent casos al voltant dels 3 anys, pero hi ha gent que s'adona i comencga
el seu procés a edats avancgades, als 40, 50 o0 més anys), tampoc cap persona cis ha
de determinar si una personatrans® ho és o ho deixa de ser en algun moment. Algunes

persones trans, en especial les binaries, deixen d'autopercebre's com trans* en el

mentre que en el cas de I'home transsexual es fa metaidoioplastia o una fal-loplastia, per
generar un penis a partir dels teixits genitals i de pell, generalment del brag.
' Aquesta informacio la donen a la plana web del collectiu Lambda, a l'apartat del
GATThttps://lambdavalencia.org/es/participa/trans/ (consultada el 29/06/19)
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cas particular. D'altres persones trans*, binaries o no, es reivindiquen com tal tota la
seua vida, amb independéncia de les modificacions que decidisquen, o no, portar

endavant.

Recordem que la identitat de génere és un fenomen psicologic que només pot
definir la mateixa persona. Cap professional o persona diferent del propi subjecte, per
molta relacié d'afinitat o consanguinitat que tinga amb ell/a/e, encara que siga ell/la
seu/a progenitor/a, pot definir la identitat de génere d'una persona per ella. Com diu
Silverio Saez (2005): "La identidad de género es fija, inmutable, e irreversible por
cualquier medio médico o psicologico. Tambien sabemos que existe un solo medio
para determinar tu identidad de género: jPreguntandotelal Tu género es una
percepcion: Solo tu conoces con seguridad cual es, y nadie mas puede decirtelo" (en
Mercedes Garcia Ruiz coord, 2005, p.25). En primer lloc sempre esta la questié de
definir-se com a persona, i la dignitat inherent que correspon a aquest fet'’. Amb
absoluta independéncia de la identitat de génere que tinga la persona, que si no tenim
clara li hauriem de preguntar, no mai intentar endevinar o pressuposar segons els
nostres parametres socials, el tracte ha de ser igualment respectués en qualsevol

circumstancia.

Derivat de I'anterior, si una persona decideix o no fer-se visible com a persona
trans* és una decisié Unica i exclusivament seua. La visibilitat, siga en aquest ambit
com en altres de l'esfera intima, com l'estat seroldgic o l'orientacié sexual, passa
perqué la propia persona decidisca visibilitzar-se. Es un atemptat a la seua intimitat, si
no és per una estricta motivacio d'intervencioé professional (en el cas de tractaments
meédics o farmacologics, per exemple), visibilitzar publicament a una persona com
trans* si no ens ho ha demanat expressament. Com a contrapart, la passabilitat o
cispassingno ha de ser en cap cas motiu per discriminar a cap persona. Aixd depén de
molts factors que la societat no ha de jutjar en cap cas, per tal de no vulnerar el principi

d'igualtat.

Abans de concloure aquest apartat, considerem imprescindible reflexionar
sobre la despatologitzacié del col-lectiu, com a reivindicacié i com a pauta basica per
tal de plantejar un acompanyament professional i coherent des dels diferents ambits i

serveis publics. En els ultims anys s'ha produit un moviment de reivindicacid, en

" Recordem que la dignitat és el primer dret fonamental de les persones, reconegut com a tal a
la Constitucioé Espanyola al seu article 10.
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manual DSM'®.
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Seguint els plantejaments de constructivisme social de Michel Foucault (1976),
podem considerar la transsexualitat un fenomen que es crea al nostre entorn
occidental a partir dels escrits del metge alemany Magnus Hirschfield, que al 1923
parla de "Elischer Transsexualisms”, transsexualisme psiquic o de I'anima, distingint-
ho de la intersexualitat, encara que no del transvestisme ni de 'homosexualitat. Aquest
terme, que no arriba a un segle d'antiguitat, s'incorpora plenament al discurs meédic-
psiquiatric amb el llibre de Harry Benjamin, The Transsexual Phenomenon (1966) i
serveix per classificar i treure de la "normalitat" als subjectes que transiten i/o no
s'ajusten a les prescripcions de génere, i es prescriu la seua avaluacio i tractament

clinic.

No deixa de ser curiés ja que, si fem una mirada transcultural trobem que la
transsexualitat, tot i que no puguem afirmar taxativament que siga un fet universal'es
troba de diferents maneres en moltes cultures arreu del mén. Entre els navajos es
reconeixen tres sexes fisics: els hermafrodites (amb genitals ambigus), les dones i els
homes. A més es poden ostentar diversos géneres: masculi, femeni i nadle
(corresponent als hermafrodites). Quant al tercer genere es descompon al seu torn en
veritables nadle i falsos nadle (dones o homes bioldgics, que sense ambigtitat genital

ostenten aquest estatus) (Anne Bolin 1996:237).

Les tradicions dos-esperits (berdache, en certes tribus amerindies), segons
Anne Bolin (1996) suposen un clar desafiament a la conceptualitzacié Occidental del
sexe i el génere ja que permeten, als integrants de les societats que les mantenen,
alterar el seu génere amb un simple canvi de vestimenta (cas dels xanith a Oman) o
de la seva activitat laboral (com els mahu tahitians). A més aquests canvis poden ser

intermitents i anar alternant-se al llarg de la vida de l'individu.

A india també es troben sistemes sexe/génere alternatius: els Hijras i les
Sadhin (Serena Nanda, 2000). Els Hijras sén subjectes voluntariament intersexuats, ni
homes ni femelles, ni homes ni dones. Estérils per definicié, ja que per aconseguir

aquest estat se sotmeten a un ritual d'ablacié dels genitals masculins. No per aixd sén

“®Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, editat per I'Associacié Americana de
Psiquiatria (APA). Es el manual de referéncia per a diagnosticar de forma homogénia els
trastorns psico-psiquiatrics.

Més que res perqué els universals antropologics sén molt complexos de constatar, per la
diversitat de solucions i contextos culturals de la raga humana.
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reservats a ells unicament. El cas de les Sadhin resulta també de gran interés; son
dones que renuncien voluntariament a casar-se, que rebutgen el matrimoni i
transcendeixen la sexualitat. En renunciar a aquests aspectes adquireixen vestimentes
masculines i la possibilitat d'exercir certs treballs i activitats exercides unicament pels
homes, sense perdre per aix0 les activitats que les sén propies en la seua cultura. No
volem estendre'ns en aquest aspecte, perd voliem mostrar que el discurs psiquiatric no
és I'lnica manera de legitimar I'existéncia de persones que no s'ajusten a les normes

del sistema sexe/génere.

La patologitzacio, que suposa integrar la transsexualitat al discurs meédic, pareix
que esta seguint un procés analeg al que va seguir I'hnomosexualitat, que recordem va
ser considerada trastorn psiquiatric fins al 17 de maig de 1990 amb la revisio per part
de la OMS del CIE 10%. De la mateixa manera, progressivament s'estan fent intents i
pressions, tant per part del moviment LGTBIQ+ com per moltes persones
professionals dels ambits sanitaris i socials que treballen directament amb aquestes
persones, per qué la transsexualitat i les realitats trans* en general deixen de
contemplar-se com a trastorn, anomalia o qualsevol altre sindnim eufemistic de
malaltia, i passen a veure's com una part més de la diversitat humana, tal com ja hem

comentat que es fa en altres cultures arreu del moén.

El 21 d'octubre de 2009 es celebra el primer dia internacional d'accié per la
despatologitzacio trans, que en 2012 es transforma en plataforma per tal de pressionar
de cara a la revisi6 de la DSM que s'havia de publicar al 2013. Aquest esforg no arriba
a ser del tot exitdos ja que, com comenten Luis Fernando i Luis Eduardo Jaramillo
(2015), el DSM 5 ha canviat la terminologia perd es manté el significat. Hem passat de
"Trastorn de la identitat de génere" a "disforia de génere". Podriem dir que es tracta
del mateix gos amb diferent collar, ja que en el fons es continua codificant com un
trastorn, amb els seus criteris diagnostics, que provoca un malestar significatiu en la
persona, i que, per tant, requereix d'una intervencié clinica per part d'un equip

especialitzat. No obstant aixd,el canvi de paradigma s'esta deixant sentir i a la

*El Catélogo Internacional de Enfermedades és el manual de referéncia que edita
I'Organitzacié Mundial de la Salut per tal d'estandarditzar mitjangant codis i criteris estadistics
els diagnostics de qualsevol tipus de malaltia. L'APA, ja havia extret 'homosexualitat com a
categoria diagnostica a la revisié del DSM Il en 1973, i al DSM IIl en 1990 només apareixia la
mencié de 'homosexualitat egodistonica, com un problema d'autoacceptacié. Més informacio a:
https://ca.wikipedia.org/wiki/Dia_Internacional _Contra_I'Homof%C3%B2bia, la_Transf%C3%B
2bia_i_la_Bif%C3%B2bia(consultada 3/07/19)
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publicacié del CIE 112!, al juny de I'any passat(2018) si s'han fet canvis veritablement

significatius.

Per a comencar, a diferéncia del DSM que manté el terme "disforia", que
etimoldgicament remet a la idea de portar malament una cosa, en aquest cas el
genere, i clinicament és sindnim d'un estat d'anim baix, associat a depressio, a la nova
edicié del CIE trobem que la etiqueta que refereix a les realitat trans*,"discordancga de
génere", penja axioldogicament del codi 17 o entitat pare "condicions relacionades amb
la salut sexual". No es vincula a malalties o disfuncions sexuals sind que es nomena
com una condicid més, que pot apareixer en la infancia, adolescéncia o maduresa, i
que consisteix en una divergéncia entre el sexe assignat i el génere sentit. Esperem
que proximament deixen de fer-se referéncia a estes situacions i comence a pensar-se

en elles com una realitat més dels éssers humans.
I. 3. Marc normatiu general a I'Estat i a la Comunitat

Abans d'entrar en normativa directament aplicable, tenint en compte l'actual
situacio sociopolitica, cal també recordar que la igualtat de les persones LGTBIQ+ esta
emparada a l'article primer de la Declaracié Universal de Drets Humans de I'ONU,
1948, que diu "Tots els éssers humans neixen lliures i iguals en dignitat i en drets. Sén
dotats de rad i de consciencia, i han de comportar-se fraternalment els uns amb els
altres”. Més concretament, en |'ambit internacional, també val a dir que la Declaracié
Universal dels Drets Sexuals?® contempla especificament com a dret nimero 4 el dret
a l'equitat sexual. Aquest dret es refereix a loposicio a totes les formes de
discriminacio per raé de sexe, genere, orientacio sexual, edat, éetnia, classe social,
religié i limitacio fisica o emocional. Més endavant, en 2008, la ONU també recollira
aquest aspecte a la seua Declaracié sobre orientacié sexual i identitat de génere,
reafirmant I'article primer de la Declaracioé de Drets Humans i instant a tots els Estats a
assegurar una proteccié de les persones amb independéncia de la seua orientacié i/o
identitat de génere. Tot i que la situacid internacional dels drets LGTBI és prou
lamentable, com a minim, sobre paper, podriem dir que si tenim un marc d'empara

internacional que justifica que els estats desenvolupen normes per aconseguir una

! Disponible a:
https://icd.who.int/browse11/I-m/es#/http%3a%2f%2fid.who.int%2ficd % 2fentity%2f411470068
Consultat el 5/07/19

2 Elaborada al Xl Congrés Mundial de Sexologia a Valéncia, al 1997. Disponible a:
http://www.felgtb.org/rs/328/d112d6ad-54ec-438b-9358-
4483f9e98868/64c/fd/1/filename/declaracion-universal-de-los-derechos-sexuales.pdf Consultat
el 6/07/19.
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per a les persones trans®*.

La Constitucié espanyola representa el marc fonamental de tot I'ordenament
juridic del nostre Estat. A aquest text trobem clares referéncies a la igualtat com a
valor juridic (article 1.1), bé a protegir per les administracions publiques (art. 9.2) i dret
fonamental de tota la ciutadania (art. 14). Revisarem a continuacié aquestes nocions,
que li donen rad de ser a qualsevol accio que perseguisca fer efectiva la igualtat entre

les persones.

En el moment d'elaborar la Constitucid, es planteja la igualtat com a valor
superior de l'ordenament juridic de I'Estat (article 1.1), amb la qual cosa qualsevol
disposicié normativa d'ordre inferior ha de tindre present no generar cap tipus de
situacid de discriminacié i/o de forma directa o indirecta a les seues disposicions
provocar circumstancies que puguen donar peu a generar desigualtats. Els poders
publics son els garant d'aquesta igualtat que haura de ser real i efectiva (article 9.2),
havent de remoure qualsevol obstacle per a aquesta, i fomentant la participacié en tots
els ambits de la vida politica, econdmica, social i cultural tant de les persones
individuals com dels grups als quals s'inclouen. Aix0 es reforga més encara
juridicament en establir, a l'article 14, que cap persona pot rebre cap tipus de
discriminacio pel seu sexe o qualsevol altra condicié o circumstancia personal o social
(per exemple la seua orientacié sexual i/o identitat de génere), entenent doncs que

totes les persones al nostre Estat hem de ser iguals davant la llei.

L'Estatut d'Autonomia de Pais Valencia (LO 5/1982 modificat per la LO 1/2006)
recull la igualtat de condicions entre dones i homes® en diferents contextos de vida
(article 11) i en especial en l'accés al treball digne (art. 80) i s'arroga com a
responsabilitat dels poders publics vetllar per la proteccio i respecte dels drets i deures
de totes les persones recollits a la Constitucié Espanyola (art.8.2). Recordem que com
tenim un marc de competéncies transferides és I'Autonomia qui ha de prestar la major

part de serveis basics a la ciutadania.

En vista del caracter estructural de la discriminacid6 a la nostra societat
patriarcal, es fa necessari passat un temps, i una vegada constatada la insuficiéncia

del manament constitucional d'igualtat, el desenvolupament del principi, valor i dret

% Qui legisla no contempla persones trans* i molt menys aquelles persones no binaries que no
acceptarien que se les aplique l'etiqueta de dona o home, encara que entenem tenen la
mateixa empara normativa per assimilacio.
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i homes. Aquesta desenvolupa al llarg del seu articulat conceptes d'analisi critic de
diferents realitats i entorns, aixi com mesures concretes per tal de fer front al
masclisme que es troba profunda i profusament arrelat al nostre sistema social, i que
té una vinculacio clara i directa amb I'homofobia i la transfobia. Aquesta norma és la
base per a l'articulacié d'accions com el master d'igualtat, que tracta de generar

actuacions que facen de la igualtat una realitat.

El primer que hem d'aclarir, seguint la LO 3/2007 és qué s'entén pel principi
d'igualtat que, segons la norma, suposa eradicar qualsevol tipus de discriminacio
directa o indirecta, per rad de sexe, parant especial cura a les derivades d'assumpcié
d'obligacions familiars i/o per I'estat civil de la persona. Tot i que puga pareixer una
questido accessoria, és convenient també indagar en qualsevol entorn en qué es
desenvolupen relacions de poder, siga pels vincles laborals, com per les possibilitats
d'accés a carrecs de responsabilitat, al voltant de les possibilitats, mesures i protocols

per fer front a I'assetjament sexual i per rad de sexe (definits a l'article 7).

Un punt d'inflexid, encara que insuficient, el va marcar la Llei 3/2007,
reguladora de la rectificacio registral de la mencié relativa al sexe de les persones. Per
a les persones cis no suposa cap inconvenient, ni parem especial atencid, al fet de
mostrar el DNI ni de marcar el nostre sexe/génere a tot arreu (segons quins formularis
demanen una cosa o altra, perd generalment utilitzen els termes errdniament, com si
foren sindnims). Qué passa quan no coincideix la mencio de sexe que figura al teu DNI
amb la teua expressio de génere? Com a minim et miraran amb estrany i depenent de
la sensibilitat i/o educacié de la persona que mire el teu document pot mostrar-se
empatica i preguntar-te quin és el teu nom real (sentit) i tractar de resoldre la situacié,
o bé ser burdcrata i tractar-te pel nom registral®®, amb el maltractament institucional
que aixo pot comportar si la persona es troba en un moment en qué és més sensible a
aquest aspecte o bé si aixd es fa en un entorn public, per exemple en una crida per a

un examen o en la cua d'atenci6 primaria de salut.

A diferencia de la normativa anterior, que requeria haver-se sotmés a
tractaments hormonals i a la CRG i demostrar amb un informe clinic no només que la

persona vivia conforme al génere sentit, siné que havia transformat el seu cos tot el

**La seua perspectiva, com comentem a la nota anterior, tampoc té en compte persones trans*
ni no binaries.

®les persones trans* parlen del deadname com el nom registral que no senten com propi. En
molts casos té una connotacio negativa, perqué s'associa amb una identitat imposada i amb un
procés de transicid que, ara per ara, acostuma a ser prou dur ja que el context social no
I'afavoreix.
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demana el diagnostic, seguint la terminologia del DSM, de disforia de genere (article
4.1 a), i que la persona seguisca un tractament medic de 2 anys, pero deixa la porta
oberta, mitjangant informe clinic, a que no es faga cap tractament especific (ni
hormonal ni CRG) quan es puguen al-legar motius de salut o edat que impossibiliten
aquests. En la practica, aquesta finestra legal deixa la possibilitat a qué les persones
puguen autodeterminar el seu procés de transicio, tot i que han de portar un seguiment
clinic de dos anys, del qual parlarem més endavant en l'apartat de I'ambit sanitari, i

aconseguir de tota manera el seu canvi de mencio registral de sexe.

Entrant en ambit autondmic, fa només dos anys s'aprova la llei 8/2017 integral
del reconeixement del dret a la identitat i a I'expressid de genere a la Comunitat
Valenciana. Aquesta reconeix a l'article 5 els drets que reproduim literalment a

continuacio, com a marc fonamental per al col-lectiu d'intervencié d'aquesta guia.

- sense la necessitat de prova psicoldgica o metgessa. |
l b) Al lliure desenvolupament de la personalitat d’acord amb la seua identitat .
i expressidé de génere. |

- ¢) A ser tractades de conformitat a la seua identitat de génere en tots els |
| ambits publics i privats.

| d) Que es respecte i protegisca la seua integritat fisica i psiquica, aixi com
les seues decisions en relacio a la seua identitat i expressio de genere. |

e) A rebre de la Generalitat una atencio integral i adequada a les seues :
i necessitats médiques, psicoldgiques, juridiques, educatives, socials, |
- laborals i culturals en referéncia al desenvolupament de la seua identitat i :
i expressio de génere. I

f) Que es protegisca I'exercici efectiu de la seua llibertat i a no patir |
discriminacié per motiu d’identitat o expressié de génere en tots els ambits -
i de la vida. I

Quadre 2. Drets de les persones trans* reconeguts a la llei 8/2017 de la Generalitat Valenciana

Per tal de fer una realitat aquests drets, es plantegen algunes mesures
necessaries en diferents ambits, com I'administratiu (titol 1ll i capitol IX del titol 1V),
sanitari (capitol | del titol 1V), educatiu (cap. Il del mateix titol), laboral i de la
responsabilitat social (cap. lll), social (cap. V), familiar (cap. V), col-lectiu jove i de
persones majors (cap. VI), oci, cultura, esport, cooperacié internacional i comunicacio

(cap. VII), seguretat i emergéncies (cap. VIII). Com veiem, sera necessari articular
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persones trans* en tots els ambits en els que l'administracid brinda serveis a la
ciutadania. Com ja sabem, una cosa és la norma i altra ben diferent és la seua
aplicacié. Caldra molta concrecié d'aquesta i molta sensibilitzacié i formacié a tot el
personal de les distintes administracions publiques per tal de garantir plenament els

drets de les persones trans* en tots els ambits esmentats.

Aquesta llei desenvolupa alguns dels seus aspectes al decret 102/2018, del 27
de juliol, en especial la questié administrativa, ja que hi ha un enfrontament de dificil
solucié entre la norma autonomica i la llei estatal 3/2007 que mencionavem
anteriorment. L'estatal es troba prou desactualitzada respecte a les realitats trans* i tot
el recorregut que s'ha realitzat pel que fa a la despatologitzacio. Per aixd no contempla
l'autodeterminacio prevista a l'article 5 a) de la norma autonomica. Com a solucié de
consens, en el periode en el qual la norma estatal no permet el canvi de mencié
registral (es parla de 2 anys, que es poden fer eterns per a moltes persones quan ja
comencen a rebre un tractament o seguiment clinic, perd pensem que hi ha un periode
previ, que poden ser mesos 0 anys, fins prendre la decisié d'anar a la Unitat d'ldentitat
de Génere), el decret 102/2018 proporciona la possibilitat al seu article 4 de generar
una documentacié administrativa valida a tota la Comunitat Valenciana, amb les dades
personals sentides. Aquest decret també articula serveis d'assessorament i suport a
les persones trans* (article 27), alguns protocols atencionals (articles 28 i 29), i marca
les directrius per a la posada en marxa del Consell Consultiu Trans*, que entre altres
funcions (recollides totes a l'art. 14), planteja la formulaci® de propostes i
recomanacions per a l'adaptacio dels serveis publics a la realitat de les persones
trans* (lletra d), i per tal de fomentar la igualtat, la llibertat, el benestar i la inclusio
social de totes les persones trans*. S'ha de valorar que es pose en mans de les
mateixes persones elaborar aquestes propostes, abandonant els plantejaments

paternalistes que acostumen a caracteritzar a I'Administracio.

La Llei d'lgualtat LGBTI (llei 23/2018, de 29 de novembre) és un marc més
geneéric, perd que també recull i impacta sobre les persones trans*. Es dedica un
capitol, el lll, a les persones amb variacions intersexuals, o amb diferéncies en el
desenvolupament sexual. Per una questié totalment diferent, pensem que aquestes
persones també entrarien al paraigies ample de realitats trans*. Aquesta llei pretén
apoderar a tot el col-lectiu, incloure'l com ciutadania de ple dret, i protegir en especial
la vulneracié dels seues drets articulant infraccions i sancions quan aquests no soén

respectats tant per persones fisiques com juridiques.
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I. 4. Finalitat i posicionament d'aquesta guia

La transsexualitat i les realitats trans*, tal com esperem haver posat de relleu al
llarg dels punts anteriors, posen de manifest la diversitat de les persones i I'opressio,
vulnerabilitati dolor que pot generar un sistema, pretesament de benestar, si és

normatiu i no té veritablement en compte aquesta diversitat del fet huma.

Volem que la seua lectura contribuisca a un major enteniment per part de totes
les persones, professionals d'algun dels ambits abordats o bé ciutadanes
interessades, a les que arriben aquestes pagines d'una cosa molt simple i complexa
alhora. En algunes ocasions el sexe/génere sentit per una persona és diferent del que
la societat li ha pogut assignar. En aquests casos, en compte d'obrar com s'ha fet de
forma tradicional imposant el judici social, el que demanem, en consonancia a l'actual
normativa vigent i a l'evidéncia cientifica en aquest tema, és el maxim respecte a
l'autodeterminacié i autoclassificacidé de la persona, sense importar la lectura externa
que puguem fer d'ella. Hem de flexibilitzar els nostres esquemes mentals i acceptar,
perqué és una realitat, que una dona pot tindre penis i barba, o un home vagina i pits
prominents, o una persona no sentir-se ni dona ni home. No és cosa de ningu, més
que de les persones mateixes, determinar quin és el seu sexe, i expressar el génere

que consideren més acorde amb el seu sentiment.

Obviament no volem caure en posicions paternalistes, ni parlar en nom de
terceres persones, per aixd0 hem consultat amb informadores clau, tant persones trans*
com professionals de diferents ambits d'intervencio, per tal de garantir el rigor en les
recomanacions proporcionades als seglents apartats, que no son receptes ni
preveuen totes les situacions de tensid que es poden generar en tots els entorns
concrets en els quals es pot moure una persona trans*. Esperem Unicament que
servisca per reflexionar i plantejar possibilitats, per tal que les persones professionals,
que son les que més saben del que fan, tinguen en compte d'adaptar-se a un tipus
més d'usuaries, de la mateixa manera que adaptem els serveis que donem si

treballem amb criatures d'escassa edat o amb gent gran.

També som conscients de la fugacitat del coneixement en la societat que el
socidleg polonés Zygmunt Bauman anomena liquida només comengar el nou mil-lenni.
Els activismes LGTBIQ+, la recerca cientifica i els avangos normatius provoquen que
les definicions utilitzades i els serveis i recursos de qué parlem aqui queden
desactualitzats en un periode de temps probablement molt curt. Esperem només
contribuir un poc en aquest breu interval a generar entorns més inclusius i

respectuosos amb la diversitat.
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Il. Ambits especifics i recursos:
Il. 1. Aspectes generals

Qualsevol persona professional dels serveis publics hauria de tindre present
que la atencioé que es déna des d'aquests ha de ser plenament respectuosa amb totes
les persones, amb independéncia de la seua orientacio o identitat sexual i/o de génere.
Les institucions i les persones professionals que per a elles hi treballen tenen una
responsabilitat moral i legal en promoure el benestar de la ciutadania® i aixd suposa,
en el tema que ens ocupa, acompanyar adequadament a les persones trans*, des de
qualsevol ambit i/o servei, amb les maximes garanties de professionalitat i respecte. Al
primer apartat d'aquesta guia hem tractat de justificar normativa i tedricament aquesta
questié. Passarem a continuacio a veure algunes recomanacions generals a tindre en
compte en qualsevol ambit d'intervencio, i després ens endinsarem en un parell d'ells
que tenen especial incidéncia en la vida de la ciutadania: I'ambit sanitari i I'educatiu.

Esperem que et resulte d'utilitat.

Els principis de Yogyakarta, sobre I'aplicacié de la legislacié internacional de
drets humans en relacio amb I'orientacio sexual i la identitat de génere, presentats al
Consell de Drets Humans de la ONU al Ginebra (Suissa) al 2007 afirmen que "amb
independéncia de qualsevol classificaciéo que afirme el contrari, 'orientacié sexual i la
identitat de génere d'una persona no son, en si mateixa, condicions médiques i no
hauran de ser tractades, curades o suprimides"?. Per tant, amb independéncia del
moment en qué ens trobem amb una persona trans*, hem de tindre ben clar que si la
persona demana alguna atencid, no és per cap tipus de patologia o trastorn (recorda el
que hem parlat anteriorment sobre la despatologitzacio) sind que esta patint una
vulneracié dels seus drets basics, que li comporta patiment, i que en alguns casos
requerira, si la persona ho decideix, intervencions de diferents tipus de les que

parlarem més endavant.

Les persones trans* son les que han patit historicament (i continuen patint
actualment) major vulneracié dels seus drets i oportunitats, en sentit subjectiu i
objectiu, per una questid absolutament intima com és la identitat. Hem de tindre molta
cura en el seu acompanyament per no caure en la transfobia estructural en la que hem

sigut educades totes les persones en la nostra cultura cisheteropatriarcal i actuar per

% Recordem que a l'article 1.1 de la CE "Espanya es constitueix com un Estat social i
democratic de Dret,..." aquesta declaracié implica que hi ha una preocupacié expressa per
atendre i impulsar el benestar de tota la ciutadania, per aixd es generen els serveis publics.

o Principi 18, proteccié contra abusos medics, p. 25, disponible a: https://www.refworld.org/cgi-
bin/texis/vix/rwmain/opendocpdf.pdf?reldoc=y&docid=48244e9f2 Consultat I'11/07/2019
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seu nom, el primer, quan tractem amb persones, és escoltar-les i generar un ambient
en el qual es puguen expressar lliurement per facilitar que afloren les demandes o

necessitats que puguen tindre de nosaltres.

Diuen les feministes que alld que no es nomena no existeix, amb la qual cosa
anem a comengcar per nomenar adequadament a la persona que tenim (o no) davant.
El més normal sera que utilitzem el seu nom, amb el qual s'identifiquen, amb
independéncia del nom que puga aparéixer en cap tipus de llistat, document o
programa de gestié que utilitzem a la feina. Igual que totes les persones podem tindre
abreviatures o malnoms que ens fan sentir més comodes, o potser tenim un segon
nom que no utilitzem perqué no ens sentim identificades amb ell, el nom sentit per a

una persona trans* és un element fonamental.

Si trobem una discrepancia entre el nom que figura a la documentacié i
I'aparenca de la persona que tenim davant és tan simple com preguntar, des del
respecte i I'humilitat: "Disculpa, pareix que hi ha una errada, com et diuen?" o "Com
vols que et diga?". Si el nom ens resulta ambigu, com pot passar amb Alex, Pau, o
molts altres, també podem incidir i demanar amb quin génere vol que ens referim.
Potser et resulta un poc estrany de primeres pero sera la forma més facil i respectuosa
d'eixir de dubtes. Evitem en tot cas utilitzar el deadname, com ja hem comentat
préviament, si no és imprescindible o la persona ens autoritza a fer-ho, ja que moltes
vegades es viu com una agressio, per la falta de reconeixement de la propia identitat
que implica usar un nom imposat i no sentit. Si es tracta d'una persona no binaria
podria dir-nos que no se sent comoda amb cap génere i que prefereix terminacio en -e
0 en -i per als adjectius. Pot ser molt complicat si no estem acostumades, pero és la
forma de donar un tracte respectuds. Intentem fer-ho i demanem disculpes si ens

equivoquem. La persona ho agraira.

De la mateixa manera, si atenem telefonicament no hauriem de qliestionar el to
o timbre de veu de la persona amb la qual parlem. Si una persona es presenta com
Rosa, per molt greu que sone la seua veu no questionarem el seu nom. A la inversa, si
nosaltres telefonem algl anomenat Carlos, perd en respondre ens diu que el seu nom
és "Neus" ens adrecarem a la persona amb el nom que ens indica i si és possible ho

consignarem a la seua fitxa per evitar errades posteriors.

Si hem de parlar d'aquesta persona amb altres, en especial per transmetre
informacio rellevant per al seu acompanyament, també hem de tindre clar que si diem

que algu és una xiqueta o una dona trans®, estem parlant d'una xiqueta o una dona
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d'un xiquet o home trans*, parlem d'una persona que en naixer fou assignat com
xiqueta (probablement amb vagina). Si una persona en créixer s'identifica amb el sexe
que li van assignar en naixer, parlem de dona o home cis (cissexual o cisgénere). Es
completament indiferent quina siga la seua aparenga i, dbviament quins siguen els
seus genitals actualment, sempre ens hauriem de referir a les persones en funci6 de

com se senten/identifiquen. La resta no és cosa nostra.

No hem de barrejar ni confondre la identitat sexual o de génere amb I'orientacio
del desig de les persones. Una persona trans*, amb independéncia de que siga dona,
home o persona no binaria, pot sentir desig cap a qualsevol sexe/génere, sent per tant
lesbiana (si és dona i li agraden les dones), bisexual, gai (si és home i li agraden els

homes), skoliosexual®®

, pansexual, demisexual,... 0 heterosexual. L'orientacié sexual
es refereix a qué ens agrada, no a qué ens sentim o, dit d'altra manera, com ens
identifiquem. Jo puc ser dona trans* o cissexual i lesbiana, bisexual, heterosexual o

qualsevol altra orientacié. Nota a retenir: orientacio # identitat sexual o de génere.

Hauriem també d'evitar discursos de rebuig al cos i idealitzacié del canvi, en
especial si estem treballant amb persones que han iniciat recentment (o estan pensant
en fer-ho) algun tipus d'intervencié hormonal o quirdrgica, o si treballem amb infancia o
adolescéncia. Recorda que és una decisid personal, i que en el cas de tractaments
meédics, sempre comporten riscos importants i/o efectes secundaris que s'han de
valorar amb una persona especialista. Si li diem a una persona que tal o qual cosa
millorara quan comence a hormonar-se i després hi ha motius meédics que ho
contraindiquen, haurem reforcat una expectativa inassolible per a la persona,
generant-li més patiment innecessari. Tots els cossos son bells tal qual sén i el desig

de canviar-los ha de ser una decisio personal, no una imposicié social.

Hi ha dos processos diferents que poden travessar (0 no) les persones trans®,
en especial les binaries, sempre cada una al seu propi ritme, i que requeriran especial
atencio per a un bon acompanyament. Ens referim a la transicid social i a la transicio

médica, que explicarem amb més deteniment a continuacio.

Quan parlem de fer una transicié social ens estem referint en primer lloc a que
la persona arribe a ser conscient de qué la seua identitat sentida discrepa de

I'assignada en naixer. Recorda que aixd pot passar a la primera infancia o a la tercera

Sobre aquest terme es pot consultar més informacio a:
https://www.biobiochile.cl/noticias/2015/10/30/skoliosexual-conoce-el-significado-de-esta-
desconocida-orientacion-sexual.shtml Consultada I'11/07/19
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sense amagar-se®®, comengant a explicar al seu entorn que la seua identitat sentida no
és l'assignada, que tothom coneix. Més endavant (poden ser dies, mesos o anys
després, 0 no passar mai), €s possible que la persona decidisca comengar a mostrar-
se i viure en alguns o tots els ambits de la seua vida conforme el seu sexe/génere, la
qual cosa exigeix un canvi de tracte i un reconeixement en els demés per tal de
respectar la seua identitat. Aix0 es pot acompanyar, o no, de canvis en la
indumentaria, en l'aspecte fisic extern mitjancant maquillatge, afaitat o no del pel
facial,... perd amb independéncia de les tecnologies de génere que es decidisca la
persona a posar en marxa, la questio és que aquesta transicio social suposa un reclam
de legitimitat, per part de la persona, a la gent que l'envolta, per tal de ser tractada

conforme ella se sent i es viu.

A diferéncia de la transici6 médica, de la que parlarem després, aquesta
transicié social no es pot prescriure per part de cap professional. Es un procés que
encetara la persona quan se senta suficientment apoderada i arropada pel seu entorn.
Es per aixd, que moltes persones més grans han comencat els seus transits a edats
avancgades, perqué no veien factible fer-ho abans. Pensa que al nostre Estat, fins als
primers anys de democracia (i uns quants després), expressar qualsevol divergéncia
sexual o de génere suposava automaticament ser empresonada i maltractada a
I'empara de la llei de "vagos i maleantes", que fou posteriorment substituida al 1970
per la llei de perillositat i rehabilitacioé social, que no es derogaria completament dins al
23 de novembre de 1995%. A altres paisos la situacié és encara deplorable®' i per aixod
trobem també migracions i demandes d'asil/refugi perqué persones LGBTI, i en
especial persones trans*, sén hostejades, empresonades i fins i tot perseguides i
assassinades per fer aquesta transicid social i viure conforme se senten. No és una

questio baladi en absolut.

?|a qual cosa en el cas de persones LGB s'ha popularitzat com "eixir de I'armari”, és a dir,
explicar al teu entorn l'orientacié del teu desig. Curiosament les persones heterosexuals no ho
fan, perqué tothom entén, mentre no es demostre el contrari, que tota persona ha de ser
hetero. Adrienne Rich (1978) anomena a aquest fenomen "I'heterosexualitat obligatoria". De la
mateixa manera, la cisnorma entén que tothom és cissexual mentre no es demostre el contrari,
per aix0 es fa necessaria aquesta "eixida de l'armari" trans*, mentre mai ens questionem o
preguntem sobre la identitat de la gent que ens envolta. Assumim el seu sexe/génere en funcié
de I'observacio externa.

**Sobre I'evolucié historica de les normes repressives de la dissidéncia sexual i de génere al
nostre Estat val la pena fer una mirada a l'article publicat el 26/12/2018 al Periddico:
https://www.elperiodico.cat/ca/societat/20181226/espanya-compleix-40-anys-eliminacio-delicte-
dhomosexualitat-llei-perillositat-social-7214507 Consultat el 10/07/19.

' Es pot revisar la situacié normativa a cada pais a les analisis periddiques que publica la lliga
internacional LGTBI (ILGA en anglées). L'Ultim informe publicat al respecte és de 2017:
https://ilga.org/downloads/ILGA_Trans_Legal Mapping Report 2017 ENG.pdf Consultat el
12/07/19.
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La transici6 médica consisteix en un compendi d'intervencions més o menys
agressives amb el cos, per tal d'acomodar-lo a la identitat sentida. Recordem que no
totes les persones trans* voldran sotmetre's a intervencions mediques, ni totes les
persones que si que volen, necessariament passaran per totes les que ofereix I'actual
sistema de salut publica o privada. Es una qiiesti® molt personal i que es veu
condicionada també per I'estat de salut de la persona: estat general, quadres médics

anteriors i presents, nivells hormonals, risc cardiovascular,...

Que una persona es vulga sotmetre a més o menys intervencions meédiques, o
que no se'n faga cap, no té cap influéncia sobre que siga més o menys dona o home.
La identitat és purament subjectiva, ja ho hem comentat, i per tant no és quantificable
ni objectivable en funcié d'intervencions externes i/o del resultat d'aquestes. Puc ser
igual de dona tenint penis o vulva, sent més alta o més baixa i tenint la veu més greu o
més aguda. També tenint 0 no barba i/o més o menys musculatura. L'Unic element que

decideix la meua identitat és com me sent jo.

En cas de voler comencar una transicié meédica que no té cap destinacié unica
ni definitiva, sind que depén de cada persona, si que és necessari posar-se en mans
de professionals experts i expertes que aconsellen i orienten sense generar
expectatives irreals, que siguen clares sobre els possibles efectes secundaris i
adversos que es poden produir a consequéncia de cada intervenciod, i que estiguen
disponibles per atendre qualsevol incidéncia que es produisca, previsible o no, a partir

de les intervencions que la persona ha decidit seguir. A aquestes dedicarem el

seguent apartat.

RECORDA

Escolta activament, de forma empatica i amb respecte a la persona que tens

al

[

davant, o al teléfon, en especial si tens sospites que puga ser trans™.

|

Davant del dubte pregunta com vol ser tractada.

[

al

[

Evita qlestionar la seua identitat remarcant el seu deadname, en especial davant

d'altres persones. Utilitza sempre el nom sentit.

al

[

Una dona/xiqueta trans* és una dona que fou assignada com xiquet en naixer. Un

home/xiquet trans* és un home a qui assignaren com xiqueta en naixer.

al

[

Identitat i orientacid sexual sén dues dimensions completament independents

entre si, no les hem de confondre ni barrejar.

L]

Els processos de transicio, tant social com médica, depenen de cada persona. No

es poden aturar, forgar ni accelerar, i arriben on cada una vol.
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II. 2.. Ambit sanitari

AcO no és una guia clinica, per tant només anem a fer alguns aclariments
generals sobre qliestions genériques sobre aquest ambit que qualsevol persona, i en
especial aquelles que treballen en ambit sanitari,que es trobe amb persones trans*

hauria de tindre en compte.

Per tal d'elaborar aquest apartat volem agrair la col-laboracié desinteressada
d'En Felipe Hurtado Murillo, psicodleg clinic i sexdleg, membre de la Unitat d'ldentitat de
Génere (d'aqui endavant la nomenarem com UIG) dependent de I'hospital Universitari
Doctor Peset de Valéncia, qui ens va concedir una entrevista® per tal d'aclarir diversos
aspectes sobre aquesta unitat i el tracte que reben les persones trans* des de la

mateixa.

El primer que volem recalcar, tot i que a s'ha dit, és que les realitats trans* NO
s6n una malaltia, perd en cas de demanar atencié sanitaria®, aquesta ha de ser
especialitzada. Per aix0 hem de tindre clar que al sistema sanitari public de la
Comunitat Valenciana comptem amb tres UIGs, una per provincia, on equips
interdisciplinars de professionals de la psicologia, sexologia, endocrinologia, urologia,
ginecologia i cirurgia plastica podran respondre qualsevol dubte, i realitzar les
intervencions pertinents a demanda de la persona i que s'estimen médicament viables

i estiguen incloses a la cartera publica de salut.

UIG Castell6 -> Hospital General Universitari Castellé. Avd Benicassim 128, TIf: 964725000

UIG Valéncia -> Hospital Universitari Dr Peset. C/Gaspar Aguilar 90, TIf: 961622300

UIG Alacant -> Hospital General Universitari Alacant. C/Pintor Baeza 11, TIf: 965933000

Ara per ara, segons ens explica Felipe, la gran majoria d'intervencions tant
farmacologiques (hormonals) com quirdrgiques, com el seguiment psicoldgic necessari
quan s'emprenen aquestes actuacions, estan cobertes per la cartera publica a la
nostra Comunitat, cosa que no és comuna a tot el territori estatal, de forma que es
genera un greuge comparatiu molt significatiu, en funcié del lloc de naixement o de

residéncia de les persones, i que arriba a provocar migracions (internes i externes) a la

32 Adjuntem com annexes el gui6 de I'entrevista realitzada el passat 9/07/19 i el consentiment
informat signat per la persona interessada.
% Obviament si la demanda d'atencio esta vinculada a la condicié trans* i no a qualsevol
malaltia comuna o situacio de salut general
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recerca d'una atencié integral que cobrisca les seues necessitats. A partir de la llei

8/2017, s'expliciten les cobertures seguents:

Article 15.3 Llei 8/2017

a) Assessorament sexologic.

b) Terapia farmacologica i hormonal en el procés de transicid6 cap al genere sentit. En cas de
desabastiment farmacologic, la conselleria competent en matéria de sanitat garantira I'accés als
medicaments necessaris, inclosa I'opcidé de farmacia hospitalaria.

c) Tractaments quirurgics de cirurgia d’exeresi de mama i de genitals, d’'implant de protesis mamaries i
reconstructiva de genitals i altres tractaments médics o quirdrgics per a la modificacié corporal que
asseguren la seua congruéncia amb la identitat de génere de la persona, inclosos els necessaris per a la
modificacié del to i el timbre de veu quan es requerisquen.

d) Suport psicologic durant les fases d’hormonacio i cirurgies, per a portar a bon terme el procés de
transicio cap al génere sentit i 'adheréncia al tractament hormonal.

e) Accés a les tecniques de reproduccio assistida, incloent-hi com a beneficiaries a totes les persones
trans amb capacitat gestant i les seues parelles, en les mateixes condicions que la resta de persones
usuaries.

f) Accés a les técniques de congelacié de teixit gonadal i cel-lules reproductives per a la seua futura
recuperacio, en les mateixes condicions que la resta de persones usuaries, abans de l'inici de qualsevol
tractament que puga comprometre la seua capacitat reproductora. La cartera de serveis oferida
s’actualitzara adaptant-se a I'avang del coneixement cientific, sent la conselleria competent en materia de
sanitat la responsable de la seua actualitzacio.

g) Accés al material de protesi necessari que requerisca la persona trans per a dur a terme el procés de

transicio.

Generalment es parla d'una gradacio d'intervencions en sentit ascendent, com
si es tractara d'una escala, que la persona va pujant gradualment segons es troba
preparada, i sempre i quan haja realitzat amb éxit el tractament anterior. La progressio
seria generalment com representem a aquest grafic, pero cal recordar que els passos
no sempre seran els mateixos ni tothom ha d'arribar necessariament a cap punt de

I'escala. e eI MR e 2

Canvis
d'indumentaria
Terapia Hormonal
Cirurgies no genitals

Grafic 1. Elaboracié propia
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meés riscos sanitaris, per tant és molt important que la persona estiga en perfectes
condicions, tant psicologiques com fisiques, per tal d'afrontar les diverses
intervencions. Hi ha alguns passos que son irreversibles, per aixd també la presa de
decisions ha de ser meditada i recolzada des d'una persona professional de la
Psicologia/Sexologia clinica. Els resultats del procés tindran major passabilitat quant
abans comencen, per aix0 es pot considerar un éxit (en especial de cara a les
persones trans*) el fet d'iniciar els tractaments i intervencions cada vegada a edats

meés primerenques.

En el cas de les hormonacions® el procés comenca, quan és possible, per
prendre inhibidors de les hormones propies. En cas de menors es recomana fer-ho a
la fase 2 de Tanner, per evitar el desenvolupament dels caracters sexuals secundaris.
En segon termini, una vegada bloquejada la secrecié hormonal propia, s'administren
les hormones propies del sexe sentit (estrogens en les xiquetes/dones trans®,
testosterona en els xiquets/homes trans®), per potenciar I'aparicié i desenvolupament
dels caracters sexuals secundaris del sexe sentit. Aquest procés no obstant t& molts
possibles efectes adversos, que en alguns casos faran inviable el seu manteniment a
llarg termini, per aix0 és molt important el seguiment especialitzat. En el cas de
persones adultes, es recomana® comencar la hormonacié abans de fer la transicio
social total, ja que d'aquesta manera s'incrementa significativament la passabilitat de la
persona i és menys probable que siga sotmesa a situacions de discriminacié per
relacionar-se i presentar-se en el seu sexe sentit, per aquelles persones que no estan

sensibilitzades.

A quines cirurgies es pot sotmetre una persona trans* exactament?>®

Aixd obviament depén en primer lloc del sexe/génere sentit. A la literatura
internacional es parla de trans MTF o FTM®. Ens pareix més respectuds parlar
directament del sexe sentit per la persona, aixi que ho farem d'aquesta manera. Farem

una descripcié somera, ja que en tot cas, com ja s'ha dit, les diferents intervencions i/o

* No aprofundirem en detalls sobre I'normonacid, per no ser aquesta una guia clinica, pero
recomanen la lectura del seguent article, de les doctores Itxaso Rica, Gema Grau, Amaia
Rodriguez [ Amaia Vela (2015), a qui estiga interessada:
https://www.endocrinologiapediatrica.org/revistas/P1-E17/P1-E17-S737-A324.pdf Consultat el
12/07/19.

®Ala guia del Grupo de Trabajo para el abordaje integral de la atencién a personas
transexuales (2016).

% Per a aquesta somera descripcié ens basem en la pagina del doctor lvan Mafero, per la
seua dilatada trajectoria https://www.cirugiadegenero.com/ (consultada el 12/07/19)

*"Male to Female o Female to Male, posant en primer lloc el sexe assignat i en segon lloc en
sexe sentit
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pertinents.
Cirurgies de dones trans*

Cirurgies no genitals: feminitzacié facial (rinoplastia, mentoplastia, tiroplastia -

eliminacié de la nou d'Adam-), augment de pit, depilacio laser, lipoescultures.

Cirurgia _de reassignacid:vaginoplastia per inversi6 peneana, aprofitant els

teixits i la pell del penis, o per transplantament rectosigmoidal pediculat
(colovaginoplastia), quan la pacient t¢ un penis que no permetra aconseguir

suficient profunditat en la neovagina per a possibilitar la penetracio.
Cirurgies d'homes trans*

Cirurgies no genitals: masculinitzacio facial (rinoplastia, mentoplastia),

mastectomia, increment de pectorals si convé, lipoescultures.

Cirurgia de reassignacio: histerectomia i annexectomia, per eliminar uter, ovaris

i trompes.Metaidoioplastia, consisteix en la creacié d'un micropenis (de 3 a 6
cm) a partir del clitoris hipertrofiat per 'hormonacio, que permet orinar dempeus
i estimulaci6 erotica perd no arriba a possibilitar la penetracié. Fal-loplastia amb
pell i teixit de I'avantbrag, aconsegueix un major resultat estétic (i sia més es fa
una protesi a posterior sera possible la penetracié), pero no té la sensibilitat de
I'opcié anterior.
Com qualsevol intervencié quirtrgica, aquestes requeriran preparacio, en les
més complexes un periode d'hospitalitzacid, convalescéncia posterior variable, i poden
tindre resultats no desitjats i complicacions. Sempre s'hauran d'estudiar en cada cas

concret i fer un seguiment especialitzat.

Felipe ens comenta que en més de 10 anys que porta treballant a la UIG ha
pogut apreciar un canvi de perfil de persona usuaria molt significatiu. En els seus inicis
el perfil tipus d'usuaria de la UIG era dona, de mitjana edat (40 o més anys), amb una
historia de patiment personal molt forta, molt de rebuig social, generalment sense cap
(0o amb molt poc) suport familiar i/o social, i que portaven en molts casos prou de
temps autotractant-se en especial pel que fa a les hormones. Ara ens diu que quant al
génere la cosa esta prou equilibrada, que el perfil de pacient és molt més jove (cada
vegada atenen meés persones menors d'edat, sent el grup de menys de 17 anys el que
registra més quantitat d'incidéncies de casos trans*) i que la majoria de casos tenen

molt bon suport social, si més no familiar.
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tractaments derivats de la pressié social. Encara que finalment és una decisio de la
persona, si que cal tindre clar que hi ha un paper molt important de I'entorn en qué es
visca el cos bioldgic amb més o menys naturalitat. Tal com diuen a la guia del govern
basc (2016:23), amb les intervencions mediques "Se frata de aproximar los rasgos
fisicos (adecuando los caracteres sexuales primarios y secundarios) al sexo sentido,
pero ¢;hasta donde?, ;hasta lo maximo posible? No, hasta donde quiera, segun la
necesidad sentida, cada persona. Porque el grado de conformidad o de rechazo de
cada persona con Sus propios genitales y con sus caracteres sexuales secundarios es
variable". No volem posar fora de la persona la decisid, ni deslegitimar sobre el seu
malestar, perd entenem esperable que si anem eliminant els missatges de "viure en un

cos erroni", "estar tancat en un cos que correspon" i coses per l'estil, és probable que

disminuisca la disforia®® corporal o genital de les persones trans.

En el cas d'atendre a una persona que manifesta requerir tractament per una
condicio trans*, s'haura de cursar la derivacioé corresponent, incidint en qué la UIG és
una unitat de referéncia perd no és una unitat de salut mental o que atenga cap tipus
de trastorn, simplement sén les persones especialistes en questions d'identitat sexual i
de génere, de la mateixa manera que pediatria és el servei de referéncia per a la
infancia. Una vegada constatada la condicid, procediran des de la mateixa UIG a
acomodar la documentacio sanitaria personal (targeta SIP) a la identitat sentida. Les
interconsultes son un dels aspectes a tindre en compte segons, Felipe Hurtado, ja que
quan les persones son derivades d'altres serveis de salut de vegades hi ha dificultats,

en especial de tipus administratiu.

Si hi ha una hospitalitzacié, o s'atén a una persona des dels serveis
d'urgéncies, caldra tindre en compte la seua condicié i preservar al maxim la seua
privacitat. En cas de compartir habitaci6 amb altres pacients, cuidar al maxim el
manteniment de la intimitat de la persona. S'han d'evitar les exploracions
innecessaries, i qualsevol accié que puga exposar a la persona a altres pacients i/o
professionals de forma inadequada. Parar especial atencié, per exemple, a les crides a
la sala d'espera a als box d'urgéncies. Caldra doncs consignar en la seua historia la
condicio de la persona, per ser tinguda en compte per tot el personal que hi intervinga

en la planta o servei, adregar-nos a ella en el seu génere sentit, pel seu nom i, en cas

%8 Utilitzem aquest terme com a simptoma, com sindnim de malestar. No volem indicar amb
aixd cap tipus de patologia, sind que una questio referida per moltes persones trans*, que en
alguns casos remet i en altres les porta a realitzar-se cirurgies diverses, €s precisament un
malestar i/o falta d'acceptacié derivats de I'observacié del seu propi cos i, en especial, dels
seus genitals.
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d'haver algun servei on hi haja alguna separacio per géneres, dObviament ubicarem a la
persona a l'area o instal-lacions corresponents al seu genere sentit. Si hi haguera
instal-lacions comunes, per exemple vestuaris per al gimnas de rehabilitacio, i la
persona demana un espai de privacitat, hauriem de buscar un espai on poguera

canviar-se de roba sense exposar-se, si aixi ho demana.

Per ultim, voldriem apuntar un parell d'aspectes més. Cal millorar la coordinacio
entre tots els sistemes publics de benestar per a la ciutadania. Sobre una persona
trans* (i/o el seu entorn familiar) poden estar intervenint simultaniament sistema
sanitari, serveis socials, serveis educatius (si €s menor o t¢ menors a carrec),... Cal
una major coordinacio, per tal d'evitar que la persona haja de repetir una i altra vegada
la seua historia i posar en coneixement de totes les professionals que I'atenen la seua
condicio. Aixd en part s'evitara amb la documentacié acreditativa provisional regulada
pel decret 102/2018 (capitol Il), perd com a membres dels diferents sistemes hem de

fer el que estiga en les nostres mans per tal de facilitar aquesta coordinacio.

D'altra banda, com a professionals, hem de buscar reforcar els nostres
coneixements sobre tot alld que pot millorar I'atencié que oferim a les persones que
atenem. Si treballes en atencié primaria, hospitalaria, emergéncies o qualsevol servei
sanitari en el que, abans o després pots entrar en contacte amb persones trans*, seria
recomanable que busques formacié al respecte, per garantir un tracte veritablement

professional i satisfactori a tota la ciutadania.

RECORDA

Les persones trans* NO sén malaltes, encara que requerisquen en alguns casos

{_

serveis sanitaris especialitzats.

al

[

Tenim una UIG per provincia, on s'ofereix una atencié integral a qui ho demana.

|

Evita reforcar els discursos d'aversio al propi cos i/o idealitzar la terapia hormonal

[

o les cirurgies estétiques o de reassignacio genital. Aquestes ni son senzilles ni

son aptes per a tothom.

|

Si dones algun tractament (en especial hormonals), informa molt bé sobre efectes

[

adversos i qué passa/s'ha de fer si s'oblida una presa.

|

Quines intervencions assumir és una decisié de la persona, amb el suport de les

[

especialistes que pertoquen.

|

En l'atencid a persones trans* hem de tindre especial cura amb exposar-les,

[

procurant sempre i en tot moment mantindre la seua intimitat.

Si desconeixes un tema o no et trobes molt segura, busca formacio al respecte.

f
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Il. 3. Ambit educatiu

Tal com hem comentat a l'inici de la guia, la identitat sexual comenca a
configurar-se entre els 3 i els 7 anys, aixi com els manaments de génere associats a
cada sexe bioldogic, des d'una perspectiva binaria i patriarcal en el cas del nostre
entorn cultural. Sera a partir dels 7 anys aproximadament quan es pren constancia de
la invariabilitat del sexe i el que podem es comengar a flexibilitzar la nostra expressio
de génere si realment la feminitat o masculinitat hegemodnica no acaba de quadrar amb
nosaltres. Hi ha tot un ventall de possibilitats de géneres més o menys estereotipats,

fins arribar als géneres no binaris.

Conforme les criatures van creixent i madurant, s'adonen de la seua
identificacié o discrepancia amb el sexe assignat i aquesta questié sera decisiva per
estructurar la seua identitat trans* o cissexual. Amb independéncia d'aquesta identitat,
si qualsevol criatura mostra una expressio de génere divergent la resposta de I'entorn
modulara la seua possibilitat d'expressar-se amb naturalitat o bé haver de comencar a
fingir, a fer coses que no vol fer (jocs, vestimentes, actituds,...) i amb aixd trobara que
cada vegada que deixa de fer allo que voldria 0 es posa una mascara per evitar les
sancions socials, va incrementant les seues tensions interiors fins arribar de vegades a
limits insostenibles. Thalia amb 17 anys, Ekai amb 16, Alan amb 17, i moltxs altres
persones no aguanten la pressié de la transfobia que pateixen des de molt joves, en
funcié del moment en qué inicien el transit social, i finalitzen la seua vida quan estava
recent estrenada. En alguns mitjans de comunicacié® hem pogut arribar a llegir que no
son suicidis, sén assassinats socials. Tot i estar més o menys d'acord, la questié és
qué podem fer per evitar que aixd continue succeint. Qué pot fer el sistema educatiu

per protegir un alumnat que és potencialment vulnerable?*.

Diversos estudis apunten a que no son casos aillats, sind que l'assetjament
escolar homofobic pot tindre consequéncies severes sobre la salut mental de les
seues victimes (Pichardo, 2012), aquelles persones que sén o pareixen ser LGTB.
S'ha trobat també correlacio positiva entre assetjament homofobic i suicidi (Generelo
et al., 2012). Cal doncs que l'ambit educatiu reaccione de forma contundent al

respecte, a totes les seues etapes i nivells i prenga la diversitat sexual, de génere i

% Noticia del suicidi de Thalia https://www.publico.es/sociedad/transfobia-suicidio-adolescente-
trans-conmociona-mostoles-son-asesinatos-sociales-e-institucionales.html Consultada el
15/07/19

*9Volem matisar. El fet de ser trans* no converteix a la persona en vulnerable per se. La
vulnerabilitat es deriva de l'entorn, que pot ser un estressor de primer ordre, si no €s
respectuosa amb la diversitat, o bé una xarxa de suport en els casos en que si que ho és. De
nosaltres, que som part de I'entorn, depén que esdevinga una cosa o altra.
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valorar i no discriminar a aquelles persones que son diverses en aquest aspecte, com

ho poden ser en qualsevol altre.

Com planteja Ricardo Huerta (2016) hem de "transeducar", és a dir, aprofitar la
evidenciaque per la seua existéencia ens aporten les persones trans* sobre la
mal-leabilitat del sistema sexe/génere. En paraules de l'autor a la sinopsis del seu
llibre "El riquisimo panorama trans esta revolucionando y poniendo en duda muchos
de los escenarios de intransigencia en que nos habiamos movido anteriormente”. Hem
d'aprofitar el qliestionament del sistema que provoquen les realitats trans* per enriquir
el sistema educatiu. Hem d'anar més enlla dels binarismes i, tal com proposa Nelson
M. Rodriguez (2012), tendir a una pedagogia de la trans generositat, és a dir, mostrar
totes les possibilitats de cossos, de articulacions de génere, d'identitats diverses,... per
tal de possibilitar que l'alumnat aprecie el seu cos i la seua identitat com fonts
d'inacabable devenir, no com productes tancats (amb més o menys encaix en

I'estandard binari) i inamovibles.

A la nostra Comunitat, tenim la gran sort de comptar amb normativa que directa
i indirectament protegeix i empara a l'alumnat trans*. Tanmateix, possibilita al
professorat que vol i ha de treballar la diversitat afectivo-sexual i d'identitat, a tindre un
marc justificatiu per a les seues accions. Recordem que pel que fa a normativa
educativa estatal, la LOE (2/2006), modificada per la Llei 8/2013, continua el treball
transversal del respecte a la diversitat afectiu-sexual encetat per la LOGSE (1/1990) al
seu article 2.3.c. on propugna com a principi de I'activitat educativa la igualtat efectiva
entre els sexes i el rebuig a qualsevol tipus de discriminacié, entenem també que

inclou la transfobia i/o homofobia en sentit ample.

En comprendre la especial vulnerabilitat del col-lectiu trans*, s'aprova al
desembre de 2016 a la Comunitat Valenciana el que ha arribat a conéixer-se com el
"protocol trans*", és a dir, Instruccié del 15 de desembre de 2016, del director general
de Politica Educativa, per la qual s’estableix el protocol d’acompanyament per a
garantir el dret a la identitat de génere, I'expressié de génere i la intersexualitat.
Aquesta instruccidé educativa articula de forma molt senzilla i practica la resposta a
donar des de qualsevol centre o nivell educatiu. Més endavant la reprendrem per

clarificar les accions a desenvolupar en I'ambit educatiu.

Poc després d'aquesta Instruccio, s'aprova per a refermar-la la Llei 8/2017, de
7 dabril, de la Generalitat, integral del reconeixement del dret a la identitat i a

I'expressio de génere a la Comunitat Valenciana, que dedica un capitol del titol 11l a les
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siguen espais plenament respectuosos amb la diversitat sexual, de génere i familiar*',
encomana (art 21.2) incloure als Projectes Educatius de Centre les mesures pertinents
per fer efectiva la no-discriminacié per DSGF i planteja al sistema educatiu valencia
que incloga com a contingut curricular en tots els nivells educatius "el respecte i la
proteccié del dret a la identitat de génere, expressido de génere, diversitat sexual i
familiar en qualsevol dels seus aspectes" (art.23.1).La Llei 23/2018, de 29 de
novembre, de la Generalitat, d’'igualtat de les persones LGTBI segueix la mateixa linia
en I'ambit educatiu (articles 21 al 25), fent prou incidéncia a més en la questié del
registre i mesures preventives, d'acompanyament i intervencié en casos d'LGBTfobia
(art. 22.2).

El Pla Director de coeducacid, aprovat al 2018 també contempla al seu eix 3,
sobre el curriculum escolar, que s'ha de revisar en clau coeducativa, proposa
incorporar i posar en valor la DSGF (accié 2). Cosa que també es contempla a I'accio 1

de I'eix 6 sobre valors democratics i drets humans.

El decret 104/2018, de 27 de juliol, del Consell, pel qual es desenvolupen els
principis d’equitat i d’inclusié en el sistema educatiu valencia, assumeix tot alld
contemplat a la llei 8/2017, entenent doncs que una escola inclusiva, també ho ha de
ser amb la DSGF. De la mateixa manera, la disposicié addicional quarta de l'ordre
20/2019, de 30 d’abril, de la Conselleria d’Educacio, Investigacid, Cultura i Esport, per
la qual es regula I'organitzacié de la resposta educativa per a la inclusié de I'alumnat
en els centres docents sostinguts amb fons publics del sistema educatiu valencia,
concreta el decret anterior i reafirma que "tots els centres docents han de
desenvolupar les accions previstes en el capitol Ill de la Llei 23/2018, de 29 de
novembre, de la Generalitat, d’igualtat de les persones LGTBI, a fi de garantir I'exercici
dels drets fonamentals i la no-discriminacié per motius d’orientacié sexual, identitat de

genere, expressio de génere, desenvolupament sexual o grup familiar".

Aixi doncs podem observar que hi ha una recent i clara intencié normativa de
protegir, valorar i acompanyar la DSGF que podem trobar als centres educatius, aixi
com d'incloure aquest aspecte en els continguts educatius dels diferents nivells i

etapes. En paraules de Raquel (Lucas) Platero (2014:33) "Es importante darnos

*' D'ara endavant utilitzarem I'acronim DSGF per referir-nos a tot aquest conjunt de realitats
que engloben tant les questions personals de l'alumnat, com de les seues families, amb
independéncia del grau de consanguinitat i/o afinitat, entenent la familia com un concepte
ample i que no necessariament coincideix amb la unitat de convivéncia de les persones
menors.
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cuenta que incluso cuando nos negamos a abordar estos temas, o decimos «espera a
ser mas mayor», ya estamos realizando una acciéon pedagobgica —aunque con un
impacto negativo." En pedagogia importa tant el que fem i diem com el que no fem ni
diem. Un silenci inadequat transmet un missatge clar a les criatures, el tema no s'ha de

tocar, és tabu.

Qué podem (i hem de) fer des dels centres educatius? En primer lloc, si tenim
algun possible cas d'alumnat trans* hauriem d'activar el protocol d'actuacié per a
garantir el dret a la identitat de génere, I'expressié de génere i la intersexualitat (el
"protocol trans*" de la Instruccié 15/2016. Reproduim Unicament el diagrama de flux

amb la sintesi d'actuacions ja que el podem trobar facilment al DOGCV*2.

7. DIAGRAMA DE FLUX

r
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Aszolir Ia plena inclusié social

Es molt important, i aixi ens ho remarca Daniel Civera, técnic del PREVI amb
qui tenim l'oportunitat de parlar del protocol, comencgar per activar el protocol. No
necessariament perqué hi haja cap tipus de situacié de violéncia, que en origen és la
funcié del PREVI, sin6 perqué d'una banda, aixi donem a conéixer de forma andnima

el cas*als serveis educatius pertinents (UAI**, Inspeccié de zona i DG corresponent),

*2 Numero 7944, del 27/12/2016, també en diversos enllagos de Conselleria d'Educacié o en
I|n|a https://www.dogv.gva.es/datos/2016/12/27/pdf/2016_10425.pdf (Consultat 18/07/19)

® Fins ara no sabem realment quina és la incidéncia i prevalenga de menors trans* ja que
aquest és el primer curs en qué s'han registrat les dades amb una categoria propia i es
depuraran en un informe estadistic

* Unitat d'Atenci6 i Intervencio. Regulades per I'Ordre 3/2017, de 6 de febrer, de la Conselleria
d’Educacid, Investigacio, Cultura i Esport, per la qual es constitueixen les unitats d’atencid i
intervencié del Pla de prevencié de la violencia i promocié de la convivencia (PREVI) i
s’estableix el procediment per al seu funcionament.
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deixem constancia de qué el centre estad acomplint amb la Instrucci6 i, en cas de
sol-licitar una intervencio ja estaran avisats. Que consignem que al centre hi ha un
possible cas no implica, ni que donem les dades de la persona concreta, ni que
establim cap intervencié determinada, simplement que ens hem assabentat per la
propia persona, per observacio directa, o per algun/a familiar que hi ha un possible cas
d'intersexualitat, identitat o expressi6 de génere divergent. Si necessitem
assessorament al respecte, podem contactar amb el PREVI i/o amb la UAI de la nostra
provincia.

O 20 900000

UAI Castello ->Correu: uai_previ_ cas@gva.es, TIf: 964333891

UAI Valéncia ->Correu: uai_previ_ val@gva.es, TIf: 961271406
UIG Alacant ->Correu: uai_previ_ali@gva.es, TIf: 965935048

Aquestes persones que mostren una identitat o expressié de génere divergent
son especial i potencialment vulnerables en I'entorn escolar, per aixd haurem d'actuar
amb cautela, sense exposar-les a la resta de companyes i companys i sense
intervindre quan no és necessari, ja que pot es podria empitjorar la situacio. En
primera instancia només hem d'observar, fer un seguiment de la persona sense
estridéncies (és a dir, sense posar un focus sobre ella per a qué tothom entenga que li
passa alguna cosa) i, en tot cas, desenvolupar acciones de centre que sensibilitzen a
la Comunitat educativa amb la DSGF. Aquestes accions les hauriem de prendre
sempre i en qualsevol cas des de les coordinacions CIC*, cosa que des de la
perspectiva de Daniel Civera, esta millorant molt la convivéncia en els centres per a
I'alumnat LGBTI+. A mesura que la persona (o si és menor les persones que tinguen la
seua tutoria legal)vaja demanant canvis en funcié de la seua transicié social
(adequacié de tota la documentacié interna al canvi de nom, uUs d'instal-lacions
consistents amb el seu génere sentit, Us de la vestimenta acorde al seu géenere i els
que puguen sorgir), anirem desenvolupant les mesures organitzatives, educatives o

extraordinaries que pertoquen.

Al seguent quadre trobem les mesures educatives ordinaries (apartat 6.3.3 del
protocol) que caldria desenvolupar sempre que es faga una deteccio d'algun possible

cas trans* entre el nostre alumnat. Cal també reflexionar si no hauriem d'implementar

4 Aquesta figura de Coordinacié d'lgualtat i Convivéncia apareix per primera vegada a les
Instruccions d'lnici del Curs 2016-2017, on s'estableixen les seues funcions a l'article 10.2. A
les instruccions d'aquest proxim curs 19-20, entre altres, s'atribueix (art. 3.7.5.1.b) a aquesta
coordinacié implementar les accions previstes a l'article 24 de la llei 23/2018.

Alex Boix del OImo DNI: 48308720a




la majoria d'elles en qualsevol cas, per tal de garantir que tots els centres educatius

TFM -Master Universitari en Igualtat i Génere en I'Ambit Public i Privat, UJI, Curs 2018—19’

soén plenament respectuosos amb la DSGF.

Apartat 6.3.3 de la Instruccié 15/2016

v Es dissenyaran els projectes educatius des del principi general del respecte a la
llibertat i als drets humans, entre els quals, el dret a expressar i desenvolupar la
identitat sentida.

v'  Els reglaments, plans i programes de centre es configuraran des dels principis de la
inclusioé educativa.

v/ S’evitara la realitzacioé d’activitats diferenciades per géneres. Si es produeix en algun
cas aquesta diferenciacio, el professorat tindra en consideracié el génere amb qué
I’alumne o alumna se sent identificat.

v/ Es garantira la coordinacié dels membres del claustre i de I'equip docent per a dur
endavant les actuacions escaients, després d’haver detectat un possible cas
d’identitat de génere divergent.

v Es tindra una cura especial en la configuracié del grup-classe de referéncia de
I’alumnat en procés de transicié de génere, de manera que afavorisca la inclusié de
I’alumne o I'alumna, tot respectant-ne la integritat de la seua xarxa social.

v'  Les persones adultes faran us d'un llenguatge inclusiu, igualitari i respectués amb la
diversitat. No es permetran usos lingiiistics discriminatoris ni actituds arrelades que
puguen ser denigrants cap a les persones trans, ni considerar-les falsament
innocues.

v Les explicacions sobre el desenvolupament sexual de I'ésser inclouran totes les
possibilitats anatomiques existents i no es permetran explicacions que puguen ser
discriminatories i estigmatizants cap a les persones amb intersexualitats.

v/ S’evitara articular discursos basats en estereotips o que pressuposen l'assignacio
d’un génere o una orientacié sexual determinats pel sexe bioldgic. Es practicara la
tolerancia zero davant qualsevol conducta que atempte contra les particularitats
anatomiques i reproductives i la integritat de la persona objecte de possible
assetjament.

v' Es promouran models de masculinitat igualitaris contraposats als models masclistes

i de dominacié imperants en la societat.

En alguns casos comptats caldra posar en marxa mesures extraordinaries per
situacions de transfobia en I'entorn escolar o familiar, que també estan previstos al
protocol. Hem de tenir present que els centres educatius sempre han de vetllar pel bé
superior del menor, com queda recollit en tota la legislacié internacional i estatal sobre
el tema, i que aquest bé juridic queda per damunt del dret a la informacié que puga
tindre un/a familiar si tenim constancia manifesta de qué aquesta informacié

perjudicara a la persona menor. Tanmateix, si es detectara una desproteccié manifesta
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consequeéncia.

Segurament trobarem persones dins de la nostra Comunitat educativa que
plantegen que un/a menor, a segons quines edats, és massa jove per fer un transit i
que aix0 podria perjudicar-la/o. Hi ha poca evidéncia ara per ara al respecte, pero
segons la guia del Govern Basc (2016) quan es fa alguna intervencié sanitaria en
persones menors trans* prepubers, cap decisié terapéutica és irreversible. Les
primeres intervencions sense retorn comencarien a partir de I'adolescéncia, quan la la
persisténcia de la condicié trans* a l'edat adulta és generalitzada. No obstant aixo,
segons l'estudi d'Olson et ali (2016), citat a la mateixa guia, les persones menors
trans™ recolzades pel seu entorn familiar i que fan el transit social, tenen index de
psicopatologia associada molt similars a la poblacié general, amb la qual cosa la
conclusio logica és que hauriem de donar tot el suport que siga possible a aquestes
transicions, per molt primerenques que resulten, respectant sempre els ritmes de les

persones menors i/o les seues families.

En qualsevol cas, com apunta Raquel (Lucas) Platero (2014:30), el génere a la
infantesa no sempre respon a patrons binaris, amb independéncia de que s'arribe o no
a una situacié trans* posterior. S6n (som) les persones adultes de I'entorn les que ens
plantegem si hem de corregir o no aquelles conductes i/o actituds divergents i les que,
amb el seu (nostre) silenci, mirada, expressi6 facial i corporal, fins i tot de vegades
verbal, poden (podem) reprimir i reajustar als rigids parametres socials o donar suport

a una expressio més de la diversitat humana.

La funcio dels centres educatius, dbviament no és posar etiquetes i classificar

I'alumnat com normal i divergent*

, sind identificar els obstacles de I'entorn per tal de
garantir la igualtat d'oportunitats i la plena inclusié de tot I'alumnat, amb independéncia
de les seues caracteristiques personals o familiars. No hem de descuidar per aixo la
consignacié al PREVI de qualsevol sospita fonamentada de possible cas trans*, pero
el que ens hauria de preocupar veritablement és la resposta educativa que es pot
donar, i dotar als centres d'un adequat pla d'igualtat i convivéncia que siga realment
util per aconseguir que totes les persones es puguen sentir incloses i representades al
centre educatiu. Platero (2014) també assenyala que a dia de hui encara no tenim al

nostre abast materials i recursos educatius que aporten suficients imatges trans®

*® Que no deixa de ser una forma suau, politicament correcta, de dir anormal, incorrecte,
desviat o qualsevol altre sindbnim més pejoratiu. Educar no és classificar, siné ser conscients de
les caracteristiques individuals per donar una millor resposta.
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positives i plurals. Es cert perd que aixd esta canviant, i cada vegada en trobem més i
de millor qualitat®’, i sempre podem nosaltres mateixes anar generant aquests
materials que ara per ara no s'acostumen a trobar entre els recursos educatius més

generalitzats.

No podem deixar de fer mencid, dins I'ambit educatiu, al paper de la formacié
del professorat®®, per aconseguir que els centres siguen més inclusius en general i
amb la DSGF en particular. Tant des de les accions de formacié autdbnoma (que es
poden portar a terme des d'un o diversos centres, si considerem que és interessant o
necessari per les casuistiques que atenem) com des del centre de formacid, innovacio
i recursos per al professorat, CEFIRE, especific, en aquest cas el d'Educacio Inclusiva,
o territorial, en funcié de la ubicacidé del centre, podem aconseguir la formacié que
necessitem, per part de persones expertes en DSGF per tal de donar la resposta

educativa optima que tot I'alumnat mereix.

RECORDA

m Els centres educatius haurien de mostrar i apreciar la diversitat de cossos i

d'expressions de génere no normatives, evitant models estereotipats.

|

Utilitza sempre un llenguatge inclusiu amb la diversitat de génere, visibilitza les

[

circumstancies no binaries quan toques temes socials, bioldgics en qué puguen

vindre al cas.

m Si tens una sospita fonamentada d'un possible cas trans* parla amb I'equip

directiu i que faga la incidéncia anonima al registre PREVI.

al

En cas de dubtes sobre la posada en marxa del protocol de la Instruccié 15/2016,

f

poseu-vos en contacte amb el personal técnic del PREVI o de la UAI
corresponent a la vostra provincia.

E Si treballant temes de DSGF algu et fa una pregunta incomoda o que no saps
respondre, sigues honest/a i emplaga la resposta a altre moment en qué pugues
haver fet la consulta pertinent. No respondre o donar respostes térboles pot
generar sentiments contradictoris en I'alumnat.

[ Si penses que necessites (0 el teu claustre) formacio respecte a temes de DSGF,

parla amb la persona coordinadora de formacié del centre i valoreu, amb

I'assessora del vostre CEFIRE quina és la millor opci6 formativa.

" Un bon exemple, que val la pena visitar és la web de recursos educatius del col-lectiu
Lambda de Valéncia: https://lambdavalencia.org/es/recursos-educativos/

48 Regulada, en les seues diferents modalitats, per la ORDE 65/2012, de 26 d’octubre, de la
Conselleria d’Educacio, Formacio i Ocupacio, que establix el model de formacié permanent del
professorat i el disseny, reconeixement i registre de les activitats formatives.
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Il. 4. Altres ambits

En aquest apartat volem desenvolupar unes breus recomanacions especifiques
per a altres ambits més enlla de I'educacié o la sanitat. Son pinzellades, sense gaire
aprofundiment, perd esperem que puguen també fer-nos reflexionar i mobilitzar-nos a
la acci6. Hem de tindre sempre present que no podem totalitzar ni reduir a les
persones trans* ja que, al igual que qualsevol altre grup huma, alld que més podria
caracteritzar-Ixs com a col-lectiu és la diversitat. En paraules de Platero (2014:22)
"...las vivencias trans* son heterogéneas e «interseccionales». No todas las personas
tienen las mismas experiencias, no adquieren una conciencia de su transexualidad a la
misma edad, no toman las mismas decisiones sobre sus vidas; no todas las rupturas
de las normas de género en la infancia o juventud implican una vida adulta trans®; ni
conciben sus cuerpos de la misma manera. Asi la primera tarea consiste en empezar a
hablar de experiencias trans* en plural'. Per aix0 mateix hem d'incorporar una

mirada sensible a la diversitat*®

alla on treballem i, com ja hem comentat en altre lloc,
tractar de ser el més professionals que siga possible, donant un tracte exquisit a les

persones amb (per a) les quals treballem.

Hem pogut mantindre una entrevista amb Maria Housani i Alan Marin, co-
coordinadores del GATT (Grup d'Assessorament en Temes Trans*) dins del col-lectiu
Lambda de Valéncia. En el cas de Maria, ara formara part de I'equip técnic del recent
estrenat servei ORIENTA®, cosa que també obligara a redefinir les actuacions del
GATT en funcié d'aquelles que siguen assumides pel nou servei dependent de la
Conselleria d'lgualtat i Politiques Inclusives. Aquest prestara atencié integral
especialitzada, informacidé i orientacid, tant personal com telefonica a les persones
LGTBI que ho demanen i/o a familiars o persones properes a elles. En els casos que
siga necessari, també es fara un acompanyament als recursos especialitzats, suport
legal, orientacid laboral i educativa, assessorament en cas de persones migrants i/o
demandants d'asil LGBTI, i atencio i ajuda a victimes de discriminacié i delictes d'odi
per motiu d'LGTBIfobia, aixi com a les victimes de violencia en parella. EI GATT

quedara doncs, en principi, com a espai d'activisme i participacié social en assumir

*® En el cas que ens ocupa hem parlat sobre identitats diverses, perd també hauriem de ser

sensibles cap a moltes altres fonts de diversitat (de génere, étnica, socioeconomica, de
capacitats funcionals, d'edat, religiosa,...) i a | interseccid entre elles. Una persona trans* pot
ser pobra i tindre Sindrome de Down, i el mateix cas sera molt diferent si es tracta d'una dona o
d'un home trans* per exemple.

%0 Aquest servei s'ha presentat oficialment a principis d'aquest mes, mentre es desenvolupava
la present guia, per aixd no podem oferir massa detalls del mateix. Sobre la seua presentacié
oficial en premsa: https://www.europapress.es/comunitat-valenciana/noticia-dos-programas-
igualdad-asesoran-colectivo-Igtbi-menores-gitanos-hacer-efectivos-derechos-
20190701153512.html (Consultat el 20/17/19)
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ORIENTA totes les funcions técniques que fins ara desenvolupava aquest espai de
voluntariat, a falta d'altra resposta a aquestes necessitats. El mateix succeira a les tres
provincies, ja que s'obrira un servei ORIENTA en cadascuna d'elles, gestionades per
diferents entitats que venien prestant serveis de manera més informal, des de I'accié
social i/o el voluntariat. A hores d'ara, com encara no compten amb infraestructura
propia, encara que tot fa suposar que la tindran en breu, aixi que es pot contactar amb

els serveis a través de les entitats que els gestionen a cada provincia.

ORIENTA Castell6 ->CASDA (Associacié Ciutadana contra la SIDA), TIf: 964 213106

ORIENTA Valéncia ->Col-lectiu Lambda, TIf: 963342191

ORIENTA Alacant ->DIVERSITAT LGBTI, TIf: 667 887 447

Des d'aquest serveis especialitzats, les persones trans* trobaran aquells

aspectes que Maria i Alan ens assenyalen com essencials en el tracte professional:

+ Humanitzacié i individualitzacié de I'atencio, preguntant, des de I'humilitat, quan
no es té clar com tractar o adregar-te a algu.

4+ Utilitzacio dels pronoms adequats (sentits) a la persona.

4+ Evitar qualsevol tipus de pressié o direccionament que reforce estereotips de
geénere binaris.

4+ Respectar els temps de les persones i aclarir els dubtes conforme sorgisquen,

tornant sobre els mateixos temes tantes vegades com siga necessari.
Questions a tindre en compte en altres ambits:

1. Mitjans de comunicacid i cultura

La llei 8/2017 planteja com necessari el promocionar el que anomena una
cultura inclusiva (art.37):1. La Generalitat reconeix la identitat i expressié de génere
com a part de la construccié d’una cultura inclusiva, diversa i promotora de drets.
S’adoptaran mesures que garantisquen la visibilitat de la identitat de génere,
I'expressio de génere, la diversitat sexual i familiar, tant en I'ambit autonomic com
local, com a part de la cultura ciutadana, la convivéncia i la construccié de 'expressio
cultural. Entenem que és necessari generar referents valids, diversos i positius de
persones trans* en els mitjans de comunicacio i en la produccié d'elements culturals.
Per actuar correctament en aquest aspecte és molt necessari que es faga una

transmissié molt polida de la informacié i/o imatges que es volen oferir. A aquest
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relacionadas con la Transexualidad"', de la que reproduim traduides i reformulades

algunes consideracions que considerem d'especial interes:

+ Plantejar-se quan realment és necessari expressar que una persona és
trans*, a I'hora de publicar una noticia/informaci6. Si no és necessari per
a la comprensié de la noticia/informacié potser no cal nomenar-ho.

+ Tractar el tema de forma quotidiana, no atribuir-li una excepcionalitat
quan no la tinga.

+ Evitar el morbo, la compassié o el paternalisme.

+ Documentar-se bé abans de transmetre informacié inexacta i
irrespectuosa.

+ Potenciar les fonts directament implicades amb el tema: associacions,
familiars i persones trans*. No parlar per elles ni deixar que una persona
cissexual ho facga.

4+ Si una noticia perjudica els drets d'una persona trans*, procedir a
rectificar-la el més prompte possible.

+ Transmetre una imatge equilibrada de les realitats trans*: no caure en
dramatismes perd no banalitzar els assoliments i avangos del col-lectiu.

4+ Mostrar persones trans* de forma integral i en diferents ambits laborals,

familiars, oci, esport,...

De la mateixa manera, si ens dediquem a l'elaboracié o gestié de productes
culturals (cinema, radio, televisio, web séries,...) caldria que ens preguntem, per
l'impacte que aquests tenen sobre l'imaginari col-lectiu, quines imatges oferim de les
persones trans*. Apareixen als nostres productes? Quins papers hi juguen? Hi ha un
equilibri entre dones i homes trans*? Donem espai a persones no binaries? Hi ha
diversitat de cossos, edats, professions,... entre els personatges trans*? Qui interpreta
als personatges, persones trans* o cis?*? Reflexionar sobre aquestes qiiestions ens
permetra oferir imatges més adequades i riques, ajudant aixi a desmuntar mites i

estereotips.

°1 Aquesta guia, editada al 2010 per la FELGTB, s'hauria d'actualitzar, perd és un bon exemple
de pautes sobre tractament mediatic de temes trans*. Disponible en:
http://www.felgtb.org/rs/97/d112d6ad-54ec-438b-9358-
4483f9e98868/cdf/fd/1/filename/quiatransparamedios.pdf (Consultada: 20/07/2019)

*2 Aixd pot semblar baladi, perd igual que ara ens resultaria ridicul i ofensiu pintar o maquillar a
una persona blanca per que actuara com a persona negra o oriental (cosa que era habitual
anys enrere, quan hi havia menys mobilitat poblacional i menys diversitat étnica al nostre
territori), cal preguntar-se quina legitimitat t¢ una persona cissexual per a representar a una
persona trans*.
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2. Ocupacio

A l'analisi de la realitat ja comentavem que en els moments de realitzar la
transicid social, en especial per a les dones trans*, la situacid6 es complica
considerablement al mercat laboral, segons I'estudi comentat de Concha Gabriel
(2017). Al mateix s'explica també que els plans d'igualtat, que només sén obligatoris
en empreses de més 250 persones treballadores (34% de la massa assalariada
treballa en aquest tipus d'empreses, segon les dades del citat estudi al 2014),
acostumen a no fer cap referéncia a mesures contra la transfobia estructural, ni per tal
de facilitar el transit a qui ho necessita. Resultat d'aquesta situacié: acomiadaments
indeguts, falta de contractacid, mobbing,... persones trans* que queden fora del mercat
laboral.

L'article 26.1 de la llei 23/2018 diu que la Conselleria competent ha de vetllar
per la igualtat de tracte efectiva a les persones LGTBI, i el 26.2 que les empreses "han
d’adoptar mesures dirigides a garantir el seu acceés al treball en condicions d’igualtat,
per merit i capacitat, i evitar qualsevol tipus de discriminacidé." Entenem que haura

d'arribar a ser aixi, pero la realitat actual no és aquesta. Qué podem fer?

+ En la negociacié de convenis col-lectius i/o I'elaboracié de plans d'igualtat cal
incloure, necessariament mesures especifiques de no-discriminacié cap a les
persones trans*, en especial cap a les dones trans™*.

+ Si treballem en serveis d'ocupacié (LABORA, plans locals o entitats privades
d'ocupacid) hem de tindre especial cura en seleccionar a les empreses a qué
adrecem a les persones trans* i de gestionar la seua informacié personal. Si
encara no han pogut modificar el seu nom o mencio registral tractem aquesta
errada administrativa amb l'empresa, sense jutjar ni culpabilitzar a la persona
treballadora.

+ Tractem a la persona treballadora com a treballadora, amb independeéncia de la
seua condicié trans*, fora d'alld que tinga relacio directa amb aquesta.

+ Quan detectem qualsevol situacié de transfobia a una empresa cal informar al

comité d'empresa pertinent, i si convé, a instancies superiors.

3. Justicia i sistema de privacio de llibertat

La finalitat del sistema penitenciari és I'execucio i seguiment de les penes i
mesures penals, atenent a objectius de tractament, reeducacié i rehabilitacio
d'aquelles persones que han comés un delicte /o son jutjades per tal comissio.

Aquesta és l'explicacio de I'administracié penitenciaria que fa el Ministeri de I'Interior a
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Drets Fonamentals, dels quals només sén limitats aquells que es considere a la
persona per la senténcia condemnatoria. No obstant aixd la resta s'han de preservar i
respectar al maxim, com en el cas del dret a la dignitat (art 10 de la CE). Tenint en
compte I'especial vulnerabilitat que potencialment poden tindre les persones trans®, i

més en espais no mixtes, caldria atendre les seguents recomanacions:

+ Amb independéncia de l'aparenca de la persona, una persona trans* hauria de
romandre al modul que corresponga al seu génere sentit, aixi com habilitar
instal-lacions separades, si convé, en el cas de persones no binaries.

+ Per tal d'evitar situacions d'assetjament o abusos motivats per raé del génere,
cal fer un seguiment estret de les persones trans* empresonades.

+ Si es tracta d'una funcionaria de presons, haura de tindre el tracte corresponent

al génere sentit en l'assignacié de moduls i tasques.

4. Esport

L'article 38 de la llei 8/2017 (i posteriorment aix0 s'incorporara també a I'article
35 de la llei 23/2018) diu que la Generalitat vetllara perqué la practica esportiva i
d'activitats fisiques es realitzen en termes d'igualtat, sense discriminacié per motius
d'identitat o expressid de génere. Obviament és molt diferent la practica esportiva
recreativa de la de competicid, tant per la finalitat com pels mitjans per al seu
desenvolupament. No és el mateix correr els caps de setmana per aficié amb amigues
i amics, que tindre una llicencia federativa d'atletisme i competir en proves oficials
classificatories per a la Comunitat, o Estatals o de nivell superior arribat el cas. De tota
manera, qui legisla consigna poc més endavant (38.4) que"Es promoura un esport
inclusiu amb l'objectiu d’eradicar tota forma de discriminacié per motiu de diversitat
sexual, identitat o expressio de genere en els esdeveniments esportius realitzats a la

Comunitat Valenciana". Caldria doncs repensar algunes questions:

+ Seria convenient potenciar els equips mixtes per evitar la segregacié
per génere.

+ En competicions individuals (com a minim les que no es regeixen per
federacions internacionals per ser de nivells baixos) potser caldria
tindre més en compte caracteristiques individuals, algada o pes, que no

pas de génere.

>3 http://www.institucionpenitenciaria.es/web/portal/administracionPenitenciaria/finPrincipios.html
Consultada el 21/07/19
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+ En qualsevol cas, i en especial en esports molt massius (en especial el
futbol), cal prendre accions serioses contra I'LGTBfobia estructural, tant
de les persones que els practiquen, com d'aquelles que assisteixen

com espectadores.

5. Instal-lacions publiques i/o de publica concurréncia

A I'nora de dissenyar instal-lacions adregades a un public general, tant siga des
de serveis publics o privats de publica concurréncia, de forma analoga a les condicions
d'accessibilitat que s'han de tindre en compte per evitar que les persones amb
diversitat funcional queden excloses del seu Us, hauriem de plantejar-nos I'is que
tindran i com fer que aquest siga veritablement inclusiu amb la DSGF. Aixi doncs
convindria reflexionar sobre la necessitat o no d'espais no mixtes, o el tractament que

es fa de la intimitat personal. Algunes propostes al respecte podrien ser:

4+ Que tots els lavabos habilitats per a Us public o de publica concurrencia foren
mixtos. Supressio dels urinaris de paret en favor de més cubicles individuals
amb vater.

4+ Si no es volen eliminar els vestuaris segregats, habilitar espais privats on
canviar-se de roba sense exposici a la resta del vestuari.

+ En el cas dels provadors de roba, si son individuals no cal que estiguen

segregats per génere.
Il. 5. Entitats d'interés

No voldriem finalitzar sense facilitar el contacte amb algunes (no totes) de les
entitats que més o menys directament agrupen a persones trans* al nostre territori o
treballen amb elles i/o les seues families, ja que podran resoldre qualsevol dubte que

tinguem.

Castell6 LGTBI,

Castelld Igtbcastello@gmail.com

964 96 96 13
Chrysallis CV

Col-lectiu Lambda, ) )
valencia@chrysallis.org.es

TIf: 630 818 913

Valéncia -> info@lambdavalencia.org
TIf: 963 342 191

DIVERSITAT
Alacant -> LGBTI, info@diversitat.es
TIf: 667 887 447
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lll. Conclusions

"Y es que todas las personas tenemos derecho a autodeterminarnos mas alla

de las etiquetas que socialmente nos corresponden." (Oscar Guasch, 2006:14)

Hem pogut veure al llarg d'aquesta breu guia que, pel que fa a la questio
normativa, les persones trans* que viuen al nostre territori es troben en un dels millors
mons possibles, tant per la regulacié Estatal com per la Autonomica i els serveis que
tenen al seu abast. Ara bé, totes coneguem, i més les que ens movem en ambits
vinculats a la intervencié social, que una cosa és la igualtat de iure i altra molt diferent
la igualtat de facto. Les dones cissexuals de jure son iguals als homes cissexuals. De
facto sabem que aix0 és una fal-lacia amb totes les lletres, comengant per I'escletxa
salarial, continuant per sostre de vidre que impedeix que assolisquen carrecs de
responsabilitat, el terra apegaldés que veta el seu accés a l'ambit laboral o altres
perversions del sistema, com la precaritzacid de qualsevol entorn productiu una
vegada es feminitza. No hi ha cap norma que explicite que les dones sén menys que
els homes, pero la realitat continua demostrant que fins i tot la seua vida val menys en
I'estructura patriarcal del nostre sistema social. Qué passara doncs amb les persones
que queden fora del sistema? Qué passa amb les que no tenen espai discursiu, ni tan

sols legitimitat per decidir sobre el seu propi cos?

Les realitats trans* molesten perqué posen en dubte les bases del sistema
patriarcal. Questionen el binarisme fonamental per a la complementarietat. Posen en
dubte un a priori basic de tot el sistema: I'existéncia tangible (i immutable) de les
realitats definides com dona i home, i amb aixo trontolla fins i tot l'ordenacié del
sistema capitalista modern i el repartiment de tasques reproductives i productives que
ens explicaren a l'escola que apareix amb els primers assentaments humans (i que hui

sabem que no és cert perd encara continuem explicant el mateix a les escoles).

El fet trans* es pot observar, com plantegen les companyxs del grup de
reflexions trans*itories de Mallorca, com crit emancipador que s'alga dins del discurs
sotto voce de l'esclavitud moderna, que totes tenim interioritzat i que cap persona
guestiona. Sempre ha sigut aixi. Les dones fan X i els homes Y. En base a la
diferéncia binaria s'estableixen jerarquies i millor no remenar per no molestar. Arribem
al punt en qué, com diu Miquel Misse, es contempla tot alldb que se'n ix de la norma

Zn

com un "error", "alteracié"o "malaltia", que es podra d'alguna manera "solucionar",
"arreglar" o "curar". Com a minim dissimular fins aconseguir suficient passabilitat per
no cridar I'atencioé i no molestar amb una aparenca no normativa. Es perd la potestat

del propi cos en favor del biopoder que deia Michel Foucault.
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les persones. Mitjancant tecnologies biomédiques podem acomodar els cossos a
I'esquema mental binari de la majoria de la gent, perd els géneres no binaris i els
cossos dissidents segueixen existint, i sébn contemplats com un insult, que no es pot dir
en veu alta. Les persones amb diversitat funcional reclamen accessibilitat universal,
que s'assolira mitjancant I'eliminacié de les barreres de I'entorn, també les actitudinals i
socials. El mateix reclamem des d'aquesta guia per a les persones trans*, aquelles
que amb o sense una diversitat funcional evident, tenen una diversitat sexual i/o de
geénere que les fa quedar al marge. Una societat no sera veritablement inclusiva si no
permet que totes les persones que la conformen puguen gaudir i aportar en igualtat

d'oportunitats a la comunitat a la que pertanyen. Es una qliestié de justicia social.

Per fer aix0 possible crec que queden pendents moltes coses. Jo comencaria
per la formacié inicial de les futures professionals de tots els ambits i nivells (des de
cicles formatius a estudis de postgrau universitari), sense deixar de banda aquelles
persones que ja estan en actiu i que haurien de tindre un reciclatge de formacio
continua que les permeta un tracte adequat a les persones trans* que troben al seu
quefer diari. Caldria acabar de desplegar tots els serveis inclosos a la llei 23/2018, com
els centres residencials d'estada temporal de proteccio per a persones LGTBI en risc
d'exclusié (article 14) i revisar la situacié de les i els menors trans* que es troben en
centres de proteccié (art. 11.1) o també reforma. Si considerem que les dones trans®
se situen en l'espai social "dona" des del moment que se senten com tals, caldria
revisar les exclusions sistematiques que pateixen judicialment de la LO1/2004 de
Mesures de Proteccié Integral Contra la Violéncia de Geénere, o revisar les definicions
de génere que es manegen actualment arran la llei 3/2007 d'igualtat efectiva entre
dones i homes. En qlestions més practiques i immediates, cal millorar la coordinacio
entre serveis publics de la Comunitat (i també amb altres Comunitats i Estats), per

aconseguir sinergies que potencien les intervencions i les facen més eficaces.

Una sola guia no pot exhaurir totes les possibilitats d'ambits i serveis que
requerira una persona trans* al llarg de la vida, no ho pretenem, pero si animar a les
persones professionals d'altres ambits a elaborar guies, manuals d'estil, protocols, tot
alld que puga ser d'utilitat. Hi ha un deure moral i una obligacio legal d'acompanyar de
forma adequada a les persones trans*. No atender, de manera especifica, al colectivo
de personas transexuales implica lesionar cada uno de los cuatro principios basicos de

la bioética: no maleficencia, justicia, beneficencia y autonomia (guia Euskadi, 2016:11)

* Moviment que sorgeix a partir de lI'apoderament de persones amb diversitat funcional i que
lluita per una ciutadania plena, amb igualtat efectiva de drets, oportunitats i obligacions.
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Glossari

La majoria de definicions d'aquest apartat, excepte les que referencien altra font, estan
reproduides i/o adaptades de la Instruccié del 15 de desembre de 2016, del director

general de Politica Educativa.

Diversitat sexual: al-ludeix a la multiplicitat de possibilitats de situar-nos respecte als

nostres desitjos i afectivitats. El questionament de la dicotomia entre la identitat i el
desig com antagonics (m'identifique amb les dones i desitge als homes i viceversa)
permet deconstruir també la preferéncia sexual com una inclinacid natural a

experimentar desig i afecte pel "sexe contrari". (traduit de http://diccionario.cear-

euskadi.org/diversidad-sexual/->consultat el 22/07/19)

Génere: es pot definir com la construccid que la societat elabora a partir de les
interpretacions que fa del sexe biologic. Societats distintes, en époques o contextos
culturals diferents, defineixen i modelen aquesta construccié social del génere, que va
evolucionant. El génere és una construccié social, que es transmet a través dels
agents de socialitzacié (familia, escola, grup d’iguals, mitjans de comunicacio, etc.), es
reprodueix i es transfereix amb un grau d’exigéncia variable, que l'estructura social
determina per als seus integrants. La familia transmet abans que ningu els valors
vigents, i dins d'aquests valors, s’inclouen els rols, comportaments i expectatives que

s'assignen a cada genere i que afecten la identitat de les persones.

Cal reflexionar, com planteja Judith Butler (2007), i no equiparar sexe amb biologia i
génere amb cultura, de forma simplista i binaria. Segons aquesta fildsofa el sexe
també es crea dins de la cultura, no existeix préviament a ella, no és neutral ni
prediscursiu. No es troba situat en un limbe on després la cultura li assigna els
significats de dona o home , o a alldo femeni i masculi, siné que ja esta carregat de

molts significats que es complementen amb el génere.

Heterosexisme o heteronormativitat: es refereix al fet de qué en una determinada

societat s'establisquen les relacions heterosexuals com la norma a seguir. Hui en dia
la societat en la que vivim esta en gran mesura fonamentada en I'heterosexisme, de
forma que se sol pressuposar sempre una orientacio heterosexual i se solen deixar de

costat altre tipus d'orientacions: pansexualitat, skolioexualitat, demisexualitat,... .

Homofdbia: és l'actitud hostil respecte als homosexuals, dones o homes. Es una
repulsa irracional, cap a gais i lesbianes, que tal com la xenofdbia, el racisme o
I'antisemitisme consisteix a assenyalar a l'altre com contrari, inferior o anormal. Se'l

col-loca fora de l'univers comu dels humans (adaptat de Daniel Borrillo, 2000)
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sexe i d'unes caracteristiques de génere, tal i com cada persona la sent i
autodetermina, sense que puga ser definida per tercers, ja siga corresponent 0 no amb

el génere assignat socialment al moment de naixer.

Identitat de génere divergent (o també disconformitat de génere, génere independent o

flexible, o patrons variants de genere):sén termes emprats per a referir-se a aquells

interessos i preferéncies no coincidents amb les normes culturals generalment

acceptades per a cada un dels dos géneres considerats normatius (homes i dones).

LGTBfobia: Referencia de forma genérica el rebuig o por a les lesbianes, gais,

transsexuals i bisexuals. (losu Azqueta, 2014).

Orientacid _sexual:tendéncia d'una persona a sentir atraccid sexual, emocional o

afectiva per les persones del seu mateix génere o d'un altre génere.

Persona cisgénere (o cissexual): s’'usa per a referir-se a les persones la identitat de

geénere de les quals concorda amb el génere/sexe bioldgic assignat en naixer. Antonim

de persona transgénere (o transsexual).

Persona intersexual (amb intersexualitats o amb un desenvolupament sexual diferent

(DSD): es dona quan una persona presenta un conjunt de variacions fora de
I'estandard corporal masculi o femeni, o dit d’'una altra manera, quan una persona naix
amb un cos que no pareix encaixar dins les definicions i pressupostos biomédics i
culturals que estableixen una coheréncia entre sexe cromosomic, gonadal, hormonal i

I'anatomia sexual i/o reproductiva.

Serien dones amb cromosomes XY i testicles, dones sense vagina ni uter, dones amb
un clitoris gran i extern, paregut a un penis, o homes amb un desenvolupament
diferent dels seus genitals, amb cromosomes XX, o fins i tot amb menstruacio. El
terme intersexualitat és un terme controvertit. De fet, la majoria de persones amb
cossos intersexuals o amb un desenvolupament sexual diferent (DSD) no solen
reconeixer-se amb aquestes etiquetes, i fins i tot, les refusen, mentre s'identifiquen

més amb etiquetes diagnodstiques o gnoseoldgiques concretes.

Tindre un cos intersexual no esta relacionat amb tindre una orientacié sexual no
heterosexual ni una identitat sexual transsexual. De fet, una persona amb un cos
intersexual o amb un desenvolupament sexual diferent pot ser heterosexual, bisexual,
lesbiana, gai,... tindre una identitat de génere conforme al sexe assignat (cisgénere) o

identificar-se amb el génere contrari a I'assignat (transgénere).
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una identitat de génere divergent o expressa un rol de genere diferent a I'assignat per
la societat. Aquestes vivencies i identitats de génere poden mostrar una gran varietat
de formes i expressions que, de vegades, reben denominacions especifiques, que aci
no es detallen, a excepcio dels termes transsexual i transgénere. Persona transsexual:
és aquella que naix amb un sexe bioldgic associat a un génere concret, amb el qual no
se sent identificada. Home transsexual: és I'hnome que va naixer amb sexe de femella.

Dona transsexual: és una dona que va naixer amb sexe de mascle.

Persona transgénere: és la persona trans* que no s’identifica amb el génere que se i

pressuposa, perd que no requereix assisténcia meédica per a adequar les seues

caracteristiques fisiques al génere sentit com a propi.

Procés de transicié (o procés de transit): és un procés personal i Unic, d’autoafirmacio

de la propia identitat, diferent en cada cas particular, que persegueix I'adaptacio
progressiva a la identitat de génere viscuda. El moment indicat per iniciar aquest
procés ha de decidir-lo cada persona i contempla la preparacié necessaria per a
assumir tots els canvis a venir, incloent-hi ’hormonacio i les transformacions fisiques

de tot tipus, que la persona decidisca assumir.

Rol de génere (o expressio del génere): es refereix a la vivéncia social del génere en
aspectes com la vestimenta, el llenguatge i altres pautes de comportament que sén
considerades com a masculines, femenines o androgines en una societat i moment

historic concret.

Sexe (biologic):des d’un punt de vista anatomic i fisiologic, el sexe és el conjunt de

trets emprats per a distingir els mascles de les femelles al regne animal, i per tant, en
'espécie humana. Cal tindre en compte, pero, l'existéncia d'éssers vius amb
intersexualitats/DSD, també en I'ambit escolar, i ser conscients que el sexe biologic és

un tret bioldgic complex i sotmés a canvis al llarg de tot el cicle vital d’'una persona.

Transfobia: és un prejudici social, construit culturalment i interioritzat a través de la
socialitzacié. Consisteix en la discriminacié de les persones transsexuals pel fet de
transgredir el binomi sexe/génere assignat socialment al naixer. No obstant aixo, la

transfobia no esta present en totes les cultures ni en tots els moments historics.

Segons algunes fonts (losu Azqueta, 2014) el rebuig o fobia cap a les persones
transsexuals sol ser molt major que en el cas de persones homosexuals i bisexuals,

aixi com I'index d'agressions tant fisiques com verbals.
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Corts Generals de I'Estat Espanyol. Llei Organica 2/2006, d’Educacié. Madrid,
2006. (BOE num. 106, del 4.05.2006)

Corts Generals de I'Estat Espanyol. Llei Organica 8/2013, per a la Millora de la
Qualitat Educativa. (BOE num. 295, del 10.12.2013)

Corts Generals de I'Estat Espanyol. Llei Organica 1/2004 de Mesures de Proteccio
Integral contra la Violencia de Genere. (BOE num. 313, del 29.12.2004)

Corts Generals de I'Estat Espanyol. Llei Organica 3/2007 per a la igualtat efectiva
de dones i homes. (BOE num. 71, del 23.03.2007)

Corts Generals de I'Estat Espanyol. Llei 3/2007 reguladora de la rectificacio registral

de la mencié relativa al sexe de les persones (BOE num. 65, del 16.03.2007)

Presidéncia de la Generalitat Valenciana. Llei 8/2017, de 7 d’abril, de la Generalitat,
integral del reconeixement del dret a la identitat i a l'expressiéo de genere a la
Comunitat Valenciana. (DOGV 8019, de 1'11.04.2017)
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Vicepresidéncia i Conselleria d'lgualtat i Politiques Inclusives. Decret 102/2018, de

TFM -Master Universitari en Igualtat i Génere en I'Ambit Public i Privat, UJI, Curs 2018—19’

27 de juliol, del Consell, de desplegament de la Llei 8/2017, integral del
reconeixement del dret a la identitat i a I'expressié de génere a la Comunitat
Valenciana. (DOGV 8373, del 31.08.2018)

Presidéncia de la Generalitat Valenciana. Llei 23/2018, de 29 de novembre, de la
Generalitat, d’igualtat de les persones LGTBI. (DOGV 8436, del 3.12.2018)

Conselleria d'Educacid, Investigacioé, Cultura i Esport. Instrucci6 del 15 de
desembre de 2016, del director general de Politica Educativa, per la qual s’estableix
el protocol d’acompanyament per a garantir el dret a la identitat de geénere,
I'expressio de genere i la intersexualitat. (DOGV 7944, del 27.12.2016)

Conselleria d'Educacio, Investigacié, Cultura i Esport. Decret 104/2018, de 27 de
juliol, del Consell, pel qual es desenvolupen els principis d’equitat i d’inclusié en el
sistema educatiu valencia (DOGV 8356, del 7.08.2018)

Conselleria d'Educacio, Investigacié, Cultura i Esport. Ordre 20/2019, de 30 d’abril,
de la Conselleria d’Educacio, Investigacio, Cultura i Esport, per la qual es regula
l'organitzacio de la resposta educativa per a la inclusio de I'alumnat en els centres
docents sostinguts amb fons publics del sistema educatiu valencia. (DOGV 8540,
del 3.05.2019)

Conselleria d'Educacio, Investigacié, Cultura i Esport. Orde 65/2012, de 26
d’octubre, de la Conselleria d’Educacio, Formacié i Ocupacio, que establix el model
de formacié permanent del professorat i el disseny, reconeixement i registre de les
activitats formatives. (DOGV 6893, del 31.10.2012)

Conselleria d'Educacio, Investigacid, Cultura i Esport. Ordre 3/2017, de 6 de febrer,
de la Conselleria d’Educacioé, Investigacio, Cultura i Esport, per la qual es
constitueixen les unitats d’atencié i intervencié del Pla de prevencié de la violencia i
promocié de la convivencia (PREVI) i s’estableix el procediment per al seu
funcionament. (DOGV 7980, del 15.02.2017)

Annexes
a) Model de consentiment informat per a la participacio en entrevistes per a la guia
b) Consentiments de les informadores clau signats (escanejats)

c) Guions de les entrevistes desenvolupades
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