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Highlights

« La mayoria de las personas trans resaltan la importancia del uso del nombre social como una sefal de respeto hacia su
identidad de género. No obstante, y en menor medida, alin persisten algunas actitudes discriminatorias de parte de los
enfermeros.

« Las personas trans enfrentan barreras significativas para acceder a una atenciéon médica adecuada, incluida la falta de servicios
especificos para su comunidad.

« En la percepcion de calidad de los cuidados a personas trans, influye entre otros factores, la edad de los profesionales de
enfermeria que los entregan.

« Los profesionales de enfermeria muestran respeto a la identidad de género de sus pacientes durante la entrega de cuidados,
sin embargo, se identifican falta de conocimiento en tematicas de género.

Revista Cuidarte Resumen

Introduccion: Las personas trans, requieren de cuidados particulares y
especificos, asi también, el trato equitativo e igualitario corresponde a
una obligacidn ética para enfermeria. En los centros de salud, la relacion
de cuidados entre enfermeros y pacientes trans permanece aun sin
explorar en su totalidad. Objetivo: Develar el cuidado de enfermeria
percibido por personas trans en los centros de salud chilenos. Materiales
y Métodos: Estudio cualitativo, con base a un disefio fenomenolégico
segun Alfred Schutz. Los datos se recolectaron por una entrevista en
profundidad realizada a través de Google Meet, posteriormente para
el andlisis de los datos se siguieron las orientaciones que sugiere la
fenomenologia social. Para resguardar la credibilidad, consistencia
y precisiéon de los resultados, se utilizaron los criterios de rigor de
Lincoln y Guba. Resultados: Los datos se saturaron con 9 participantes
provenientes de diferentes regiones de Chile. De la investigacion
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emergieron 4 temas que describen la percepcion de las personas trans
en relacién con el cuidado de enfermeria recibido: Caracteristicas de
un cuidado humanizado; Cuidado en perspectiva ético-legal; Factores
facilitadores para el cuidado y Factores obstaculizadores para el
cuidado. Discusion: Se encontraron hallazgos expuestos en otros
estudios, como la necesidad de formacion en género para enfermeria
y los desafios y barreras estructurales que enfrentan las personas trans;
por el contrario, se destacan practicas de cuidado trans competentes y
con respeto a la identidad de género que difieren respecto a lo referido
por otros estudios. Conclusiones: El cuidado enfermero percibido por
personas trans es un fenémeno complejo, influido por diversos factores
personales, experiencias, sentimientos y emociones que configuran la
percepcion y calidad de este.
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Nursing care as perceived by trans persons: a phenomenological approach
Abstract

Introduction: Trans persons require particular and specific care, as well as equitable and egalitarian
treatment corresponds to an ethical obligation for nurses. In health centers, the care relationship
between nurses and trans patients remains unexplored in its entirety. Objective: To unveil the
nursing care perceived by trans persons in Chilean health centers. Materials and Methods:
Qualitative study, based on a phenomenological design according to Alfred Schutz. The data were
collected through an in-depth interview conducted through Google Meet, then for the analysis
of the data, the guidelines suggested by social phenomenology were followed. To safeguard the
credibility, consistency and accuracy of the results, Lincoln and Guba's criteria of rigor were used.
Results: The data were saturated with 9 participants from different regions of Chile. Four themes
emerged from the research that describe the perception of trans persons in relation to the nursing
care received: characteristics of humanized care; care in an ethical-legal perspective; facilitating
factors for care and hindering factors for care. Discussion: Findings exposed in other studies were
found, such as the need for gender training for nurses and the challenges and structural barriers
faced by trans people; on the contrary, competent trans care practices and with respect to gender
identity that differ from those referred to by other studies are highlighted. Conclusions: Nursing
care perceived by trans persons is a complex phenomenon, influenced by various personal
factors, experiences, feelings and emotions that shape the perception and quality of care.

Keywords: Nursing Care; Nursing; Gender Identity; Qualitative Research; Transgender Persons.

Cuidados de enfermagem percebidos por pessoas trans: uma abordagem
fenomenoldgica

Resumo

Introducao: As pessoas trans necessitam de cuidados particulares e especificos, da mesma forma,
o tratamento equitativo e igualitario corresponde a uma obrigacdo ética da enfermagem. Nos
centros de saude, a relacao de cuidado entre enfermeiros e pacientes trans permanece inexplorada
em sua totalidade. Objetivo: Desvelar os cuidados de enfermagem percebidos pelas pessoas trans
nos centros de saude chilenos. Materiais e Métodos: Estudo qualitativo, baseado num desenho
fenomenoloégico segundo Alfred Schutz. Os dados foram coletados por meio de entrevista em
profundidade realizada por meio do Google Meet, posteriormente foram seguidas as diretrizes
sugeridas pela fenomenologia social para andlise dos dados. Para salvaguardar a credibilidade,
consisténcia e precisao dos resultados foram utilizados os critérios de rigor de Lincoln e Guba.
Resultados: Os dados foram saturados com 9 participantes de diferentes regides do Chile. Da
pesquisa emergiram 4 assuntos que descrevem a percepcao das pessoas trans em relacdo ao
cuidado de enfermagem recebido: Caracteristicas do cuidado humanizado; cuidado na perspectiva
ético-legal; fatores facilitadores do cuidado e Fatores dificultadores do cuidado. Discussao: Foram
encontrados achados apresentados em outros estudos, como a necessidade de formacao de género
para a enfermagem e os desafios e barreiras estruturais enfrentadas pelas pessoas trans; pelo
contrario, destacam-se praticas competentes de cuidado trans no que diz respeito a identidade
de género que diferem do relatado por outros estudos. Conclusées: O cuidado de enfermagem
percebido pelas pessoas trans é um fendbmeno complexo, influenciado por diversos fatores
pessoais, experiéncias, sentimentos e emocbdes que moldam a sua percepcao e qualidade.

Palavras-Chave: Cuidados de Enfermagem; Enfermagem; Identidade de Género; Pesquisa Qualitativa;
Pessoas Transgénero.
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Introduccion

A nivel mundial, se estima que 25 millones de personas se identifican como transgénero y de género
no binario’, lo que ha motivado a los estados a implementar estrategias, politicas y normativas para
garantizar el derechoy la proteccion de la identidad de género de las personas trans (personas cuya
identidad de género, no es congruente con su sexo asignado al nacer), promoviendo la igualdad y
el respeto a la diversidad**.

Pese a estas incipientes medidas antidiscriminacion, aun hoy la victimizacidon sistémica de las
personas trans se extiende a paises de ingresos altos, medios y bajos, asi como a muchos contextos
culturales globales’. Independiente de la ubicacién geografica, las personas transgénero existen
dentro de contextos sociales que las estigmatizan®.

En la mayoria de los paises sudamericanos existe algun tipo de ley contra la discriminacién, sin
embargo, no cuentan con mecanismos efectivos para hacer cumplir estas leyes’. Particularmente
en la realidad de Chile, diferentes organizaciones que representan los movimientos por los
derechos de las disidencias sexuales han criticado al Estado, por no hacerse cargo de prevenir la
discriminacion, pese a la existencia de incipientes intervenciones publicas®, como la Ley N°21.120
de 2018, que reconoce el Derecho a la Identidad de Género®.

Durante el 2012, el Ministerio de Salud de Chile difunde la Circular N°21 la cual insta a los
establecimientos de salud de la red, a garantizar el buen trato y el respeto por la dignidad de las
personas trans'’. No obstante a esta estrategia, pasados 5 anos, el 95,00% de las personas trans,
declara que durante la atencién en los centros de salud se han sentido cuestionados sobre su
identidad de género'’, probablemente por el desconocimiento de sus necesidades, lo que dificulta
la asistencia de estos usuarios'.

Las personas trans, requieren de cuidados de enfermeria particulares y especificos, no solo
desde una mirada no patologizante, sino que, ademas, dentro del marco legal vigente, donde la
concepcién del cuidado enfermero con base a un enfoque de derechos humanos, entiende que el
acceso a lasaludy el trato equitativo e igualitario a todas las personas es un derecho social basico'.

En todo el mundo, las personas trans estan expuestas a violaciones de los derechos humanos,
como la discriminacién social y laboral, la criminalizacién, la patologizacién y la exposicién a la
violencia transfébica. Para las organizaciones que defienden sus derechos, existe una relacion,
entre estas violaciones de derechos humanos y el modelo médico occidental contemporaneo de
transexualidad, que psicopatologiza las expresiones e identidades de género, que difieren de las
expectativas sociales relacionadas con el sexo asignado al nacer'.

La poblacién trans es especialmente vulnerable a las disparidades e inequidades en salud en
comparacion con las personas cisgénero (personas cuya identidad de género, es congruente con su
sexo asignado al nacer), experimentando tasas mas altas de trastornos de salud mental, trastornos
alimentarios, consumo de tabaco y alcohol, infecciones de transmision sexual, asi también, la
marginacion, el estigma y la discriminacion, son mayores en esta poblacion' .

Desde una mirada ética del cuidado, tanto el Consejo Internacional de Enfermeras como el Colegio
de Enfermeras de Chile, plantean en sus respectivos cédigos de ética, que los profesionales de
enfermeria promuevan entornos en los que se reconozcan y respeten los derechos humanos,
los valores, las costumbres, las creencias religiosas y espirituales de las personas, familias y
comunidades'”'8,
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En consecuencia, con esta perspectiva ética, los profesionales de enfermeria se presentan como
entes sanitarios de gran relevancia. Son responsables de brindar cuidados directos en los centros de
salud, poseen la capacidad de tomar decisiones sobre la planificacion, ejecucion y administracion
de estos cuidados y estan comprometidos con la provisiéon de una atencion integral. Ademas de
desempenar un papel fundamental en la lucha por la equidad y la justicia en la atencion sanitaria,
asi como en la reduccién de las disparidades en salud'>. También, deben proteger la privacidad y
comunicarse utilizando los pronombres de género de los pacientes, para proporcionar una atencién
trans competente; y desde la mirada clinica, deben tener ademas, conocimientos adecuados sobre
las necesidades de salud de estos pacientes'.

La fenomenologia social de Alfred Schutz y su teoria de accion social exploran como las personas
experimentan y entienden la realidad desde sus propias perspectivas. Este enfoque conceptualiza
toda accién como un comportamiento motivado, dividiendo estas motivaciones en dos categorias:
"motivos para" y "motivos por qué". Los "motivos para" representan las motivaciones relacionadas
con el futuro, explicando el propésito detras de una accion especifica, mientras que los "motivos
por qué" se refieren a las experiencias pasadas que influyen en el comportamiento del individuo?.

Paralelamente, para Schutz, la configuracion particular del sujeto estd determinada por la
intersubjetividad, que constituye una caracteristica esencial del mundo social. El “aqui” se define

porque se reconoce un “alli”, donde esta el otro. El sujeto puede percibir la realidad poniéndose en
el lugar del otro?'.

La fenomenologia social de Schutz resulta Gtil para interpretar los significados de las motivaciones
y expectativas compartidas por las personas trans. Asi, desde esta perspectiva fenomenoldgica, el
cuidado de enfermeria se revela como una experiencia entre enfermeros y pacientes, trascendiendo
los limites de los sistemas y niveles de atencién.

Estos sistemas de salud se esfuerzan por proporcionar un cuidado de calidad en distintos
aspectos, como el cuidado directo (estado de salud), indirecto (recursos), percibido (percepcién
del individuo y familia) y demostrado (indicadores), los que son medidos a través de indicadores
como la satisfaccion usuaria. Sin embargo, se observa una disminucién en la percepcion de la
relacién entre el profesional de la salud y el usuario, asi como en la comprensién y valoracién del
cuidado humanizado. Este cuidado, generalmente se describe con términos como atencién digna,
humanizaciéon como cuidado integral, personalizacién del cuidado y empatia®.

SegunRamosy Ceballos?, el acto de cuidar en enfermeria establece una relacién enfermero-usuario,
creando afecto, preocupacion y responsabilidades entre ambos. En este sentido, para las autoras,
el cuidado profesional se convierte en sinébnimo de cuidado humanizado. Desde una perspectiva
filosoéfica, el cuidado humanizado en enfermeria implica un compromiso ético con la dignidad y
la singularidad del ser humano, asi como un proceso de autoconocimiento continuo. Ademas,
requiere una reflexién constante sobre los problemas de la interaccién humana, abordandolos
desde un punto de vista ético, social y politico, lo que subraya laimportancia de un enfoque integral
y holistico en la practica profesional.

En este contexto, surge la necesidad de generar evidencia que permita comprender y desarrollar
cuidados de enfermeria pertinentes para este grupo poblacional, a fin de garantizar una atencién
holistica y respetuosa, con sus necesidades y experiencias Unicas. Por consiguiente, el objetivo del
estudio es develar el cuidado de enfermeria percibido por personas trans en los centros de salud
chilenos.
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Materiales y Métodos

Lainvestigacidncorrespondeaunestudio cualitativoconbaseal disefiometodolégicofenomenolégico
desde la mirada social de Alfred Schutz, la cual se basa en comprender la accién de los sujetos en el
mundo social, teniendo como referencia las relaciones intersubjetivas inscritas en sus experiencias
cotidianas®**. La investigacion se realizd bajo la concepcidn del paradigma constructivista.

La técnica para la recoleccién de datos correspondié a una entrevista en profundidad la cual fue
realizada por uno de los investigadores; estudiante de maestria con experiencia en estudios similares.
El investigador no poseia ningun tipo de vinculo con los participantes.

Para el reclutamiento de la muestra, se utilizé la estrategia de informante clave y muestreo intencional,
a través del coordinador de una Oficina de la Diversidad y Disidencias Sexo-Genéricas de un
municipio en Chile, quien aportd con nombres de posibles participantes, los que fueron contactados
via telefénica o correo electrénico. Solo 4 potenciales participantes rechazaron participar del estudio
argumentado desinterés o incomodidad con la tematica.

Los criterios de inclusion fueron: Autoidentificarse como persona trans o no binaria; Ser mayor de 18
anos; Tener experiencias recibiendo cuidados de enfermeria en cualquier centro de salud y nivel de
atencion de salud de Chile (primaria o secundaria). Se excluyeron quienes: se encontraban recibiendo
tratamiento psicoldgico/psiquidtrico por cualquier condicién de salud mental inhabilitante y quienes
manifestaron voluntariamente no querer participar en la investigacion.

La entrevista se realizé entre los meses de agosto y octubre de 2023. Solo 2 participantes solicitaron
realizar la entrevista de forma presencial, los restantes se realizaron a través de la plataforma Google
Meet, por lo que, dada la naturaleza de las plataformas virtuales, no se utilizaron notas de campo.

La pregunta de apertura para la entrevista fue: “;Podrias contarme tus experiencias en relacién al
sistema de salud donde has sido atendido(a)’, seguido de otras preguntas orientadoras como:
“;Podrias contarme alguna experiencia o recuerdo que haya sido significativo de algun enfermero
gue te haya atendido?” o0 “;Qué aspectos de la atencién de enfermeria consideras mas relevantes o

significativos en tu experiencia como persona trans en el sistema de salud?”.

La entrevista se aplicé en unasolasesién, grabada en formato de audioy luego transcrita manualmente
a texto en Microsoft Word. Para resguardar el anonimato, los participantes utilizaron un nombre clave
elegido por ellos. La duraciéon promedio de las entrevistas fue de 35 minutos.

Las entrevistas llevadas a cabo fueron analizadas siguiendo las orientaciones que ha utilizado otros
investigadores socio-fenomenoldgicos?>?. Estas orientaciones comprendieron varias etapas:

1. Lecturas minuciosas y repetidas de cada entrevista completa, con el objetivo inicial de captar
el sentido global de la experiencia vivida por los participantes®?’.

2. Identificacion y agrupacion de aspectos significativos extraidos de las entrevistas para formar
categorias concretas que reflejen la convergencia de contenidos®?’.

3. Relecturas de las transcripciones para identificar categorias especificas y frases que expresen
aspectosrelevantes de lacomprensiény vivenciade larealidad de los participantes, centrandose
en sus experiencias como pacientes trans receptores de cuidados en el sistema de salud*~’.

4. Identificacién de categorias que abarquen los actos de los participantes y la interpretacion
de los significados de dichos actos en el contexto social**?%’.
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En cada una de las etapas participaron los 2 investigadores del estudio (un estudiante y una académica
de un programa de maestria), posteriormente los resultados se triangularon con 2 investigadoras
externas expertas en investigacion cualitativa.

El andlisis de contenido inicié cuando se logré la saturacion tedrica de datos segun las orientaciones
de Morse?®, obteniendo una muestra de 9 participantes.

Para resguardar la credibilidad, consistencia y precision de los resultados, se utilizaron los criterios
de rigor propuestos por Lincoln y Guba; 1. Credibilidad: se realiz6 una transcripcion textual de las
entrevistas y utilizé un enfoque fenomenoldgico-constructivista, lo que permite una comprension
profunday contextualizada de las experiencias de los participantes; 2. Transferibilidad: se describen de
los criterios de inclusidn y exclusién de la muestra, asi como las estrategias de reclutamiento utilizadas,
lo que permite a otros investigadores evaluar la aplicabilidad de tus hallazgos a contextos similares; 3.
Dependencia: se utilizd una estrategia de seleccién de muestrarigurosay transparente, posteriormente
los datos se analizaron en base al modelo de analisis fenomenoldgico; 4. Confirmabilidad: se garantizé
la confidencialidad y el anonimato de los participantes, asi también, en la validacién final de temas
y subtemas participaron 4 investigadores, posteriormente los resultados fueron devueltos a algunos
participantes, quienes evaluaron y verificaron que los resultados reflejaban su experiencia, dando asi
validez a los temas y subtemas emergidos®*°.

El contenido recopilado de las entrevistas fue anonimizado y almacenado en Mendeley Data*'.

La investigacidn se realizé respetando los 7 requisitos éticos de Ezekiel Emanuel y conté con la
aprobacion del Comité de Etica Cientifica universitario, segiin consta en el Acta N°129_23, Folio
N°109_23.Todos los entrevistados firmaron un consentimiento informado para participar.
Resultados

La muestra se saturé con 9 participantes con un promedio de 31 anos de edad. El 55,50% de los
participantes (5 personas) se declararon transfemeninos, el 33,30% (3 personas) se declararon
transmasculinos y solo el 11,20% (1 persona) se identificé como género no binario. Las caracteristicas

sociodemograficas se detallan en la Tabla 1.

Tabla 1. Caracterizacion sociodemografica de los participantes

Identidad de

Nombre Clave Edad Género Nivel Educacional Profesion u Oficio Estado Civil Region
Juan 31  Trans Masculino  Universitaria Completa Ingeniero Civil Informético Soltero La Araucania
Lucas 22 Trans Masculino  Universitaria Incompleta  Estudiante Ingenieria en Pareja La Araucania
Turismo
Maria Paz 40  Trans Femenino  Universitaria Incompleta  Estilista Pareja La Araucania
Esteban 29  Trans Masculino  Universitaria Completa Trabajador Social Soltero La Araucania
Maria 33  Trans Femenino  Universitaria Incompleta ~ Productora de Eventos Pareja Metropolitan
Abigail 36  Trans Femenino  Estudios Doctorales Profesora de Lengua y Soltera Valparaiso
Incompletos Literatura

Yona 26  No Binario Universitaria Incompleta ~ No Declara Soltero Valparaiso
Romina 26  Trans Femenino  Media Completa Tatuador Pareja Bio-Bio

Sofia 34  Trans Femenino  Estudios de Magister Disefadora Industrial Pareja Bio-Bio

Completos
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De la investigacion emergieron 4 temas de andlisis: Caracteristicas de un cuidado humanizado;
Cuidado en perspectiva ético-legal; Factores facilitadores para el cuidado y Factores obstaculizadores
para el cuidado. Los temas y subtemas emergidas se detallan en la Tabla 2.

Tabla 2. Temas y subtemas emergidos del estudio

Temas Subtemas

Caracteristicas de un cuidado humanizado Otorgar un cuidado respetando la dignidad humana

Calidad humana en el cuidado

Cuidado en perspectiva ético-legal Respetar la identidad trans
Factores facilitadores para el cuidado Factor generacional en los profesionales de enfermeria
Factores obstaculizadores para el cuidado Factores estructurales de los centros de salud

Factores burocréticos del sistema sanitario
Actitudes negativas de los profesionales

Necesidades de formacion en género a enfermeria

Caracteristicas de un cuidado humanizado

El primer tema destaca como enfermeria combina competencia técnica con empatia y respeto,
salvaguardando la dignidad del paciente. Este cuidado humanizado se entiende a través de los
"motivos para" de los profesionales, orientados a brindar un trato digno y calido. En las experiencias de
los participantes resaltan acciones que promueven un trato igualitario y reconfortante, especialmente
valoradas por personas trans, quienes destacan la amabilidad y el respeto de los enfermeros. En este
tema se establecieron 2 subtemas:

Otorgar un cuidado con calidad humana y respetando la dignidad

Bajo la mirada de la fenomenologia social segun Schutz, se puede establecer una relacién entre el
cuidado ofrecido por los profesionales de enfermeria y los "motivos para" que explican el propdsito
detras de sus acciones.

El cuidado entregado por los profesionales de enfermeria adquiere significado a través de las
experiencias vividas de los participantes en el estudio. Estos participantes resaltan que los enfermeros
brindan un cuidado digno, reflejado en acciones concretas que salvaguardan la dignidad humana
y promueven un trato igualitario. Se reconoce la importancia de las cualidades intrinsecas de los
enfermeros, como la empatia y la compasién, las cuales tienen un impacto profundo en la percepcién
de un cuidado humanizado, calido y reconfortante.

En laintegracién de la competencia técnicay la sensibilidad humana, el acto de cuidar se convierte en
una experiencia profundamente humana, donde la dignidad del paciente conduce cada interaccién.
A través de estas interacciones, los participantes interpretan y dan sentido a su experiencia de recibir
cuidados de enfermeria en los centros de salud.

[nunca he sentido discriminacidn, a ese punto, siempre me han tratado bien (..) han sido simpdticos
y simpdticas, he tenido buenas experiencias de hecho] (Juan)

[particularmente con enfermeros y enfermeras he tenido buenas experiencias, me han tratado bien
y me he sentido muy bien, porque creo que el trato igual ha sido mds cercano, me he sentido como
de alguna manera acogida y respetada en los pronombres] (Abigail)
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Calidad humana en el cuidado

Las personas trans destacan las cualidades propias de la personalidad de los profesionales de
enfermeria, estas caracteristicas positivas influyen en la entrega de un cuidado percibido como
humanizado, amable, confortable y grato.

[yo no recuerdo la broma que me hizo una vez un enfermero, pero fue algo muy sencillo que me
relajo.. creo que me iba a inyectar una penicilina (..) empezé como a reirse, no me acuerdo, pero
hecho la talla y el trato fue ético, fue respetuoso, no hizo preguntas inadecuadas como si me ha
pasado con otros especialistas] (Abigail)

Abigail comparte una experiencia especifica que ilustra como interpreta y da significado a las
interacciones con un enfermero. Desde la perspectiva de la fenomenologia social, este cuidado
experimentado en interaccion con un enfermero pudo haber sido motivado por las experiencias
pasadas que modelaron la conducta y personalidad del profesional referido (“motivos porque”).

Cuidado en perspectiva ético-legal

El segundo tema desarrolla como el respetar la identidad de las personas trans es relevante como
signo de respeto hacia su identidad de género, en base a la legislatura vigente y la normativa ética
profesional. Esto se refleja en acciones de cuidado como ubicar a pacientes trans en salas acordes a
su identidad de género, demostrando un cuidado respetuoso y digno. En este tema se establecid6 1
subtema:

Respetar la identidad trans

Los participantes del estudio destacan laimportancia del uso del nombre social y el reconocimiento de
los cambios fisicos asociados al proceso de transicion como indicadores de respeto hacia su identidad
de género. En este contexto, el cuidado proporcionado por enfermeros es valorado positivamente
cuando promueve y respeta la expresion de su identidad de género.

Desde la mirada de Schutz, los enfermeros como cualquier otro individuo, tienen la capacidad de
comprender la realidad al empatizar con la perspectiva del otro, lo que facilita que el sentido comun
identifique a otros como semejantes al propio yo.

[cuando me ingresaron hospitalizar, las enfermeras de turno me mandaron a una sala de puras
mujeres, 0 sea me respetaron en cuanto a que no me dejaban con hombres] (Maria Paz)

Esta experiencia de la participante revela cdmo las personas trans interpretan y construyen significado
en torno a las acciones de los profesionales de enfermeria en relaciéon con su identidad de género.
Para Schutz, estas interpretaciones estan influenciadas por las expectativas sociales, las experiencias
pasadas y las situaciones concretas de interaccion.

Factores facilitadores para el cuidado

El tercer tema devela como la calidad del cuidado de enfermeria esta influenciada por la edad de los
profesionales, resaltando como las experiencias y percepciones de los pacientes, son moldeadas por
las interacciones sociales y la intersubjetividad experimentada. En este tema se estableci6 1 subtema:
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Factor generacional en los profesionales de enfermeria

Para los participantes, la calidad de los cuidados de enfermeria estd influenciada por la edad de los
profesionales que los brindan. En este sentido, se identifica una diferencia en la atencion recibida en
funcion de la generacion de los cuidadores, con una mayor valoracién de la atencién proporcionada
por profesionales de enfermeria mas jovenes en comparacién con aquellos de mayor edad.

La diferencia en la atencién recibida en funcién de la edad de los cuidadores resalta cémo los
participantesinterpretany dan sentido a sus interacciones con los profesionales de enfermeria a través
de la intersubjetividad. La valoracién diferencial de la atencidén proporcionada por profesionales mas
jévenes en comparacion con aquellos de mayor edad refleja cdmo la edad se convierte en un factor
que influye en la percepcién de la calidad del cuidado, enmarcada en las experiencias compartidas
dentro del contexto social de la atencién médica.

[vuelvo a recalcar que son las generaciones de ahora las que estdn marcando la diferencia, porque
como te contaba anteriormente la experiencia mala que tuve fue con una seriora ya de edad, que
igual era enfermera] (Lucas)

En la experiencia de Lucas, se puede proporcionar una comprensién de como las personas trans
perciben y experimentan las diferencias generacionales en la atencién de enfermeria.

Factores obstaculizadores para el cuidado

El cuarto tema describe como los factores que posibilitan el cuidado en centros de salud incluyen
la infraestructura, la burocracia, las actitudes de los profesionales y la formaciéon en género. De
esta forma, las barreras fisicas y administrativas, junto con actitudes discriminatorias y la falta de
conocimiento en temas de género, afectan la calidad del cuidado percibido por pacientes trans. En
este tema se establecieron 4 subtemas:

Factores estructurales de los centros de salud

Los participantes del estudio logran identificar una serie de factores relacionados con lainfraestructura
de los centros de salud, siendo los servicios higiénicos los espacios fisicos mas reconocidos como
lugares que dificultan sentir a los centros de salud como cercanos y acogedores, lo que a su vez
repercute en la calidad de los cuidados percibidos.

[implementar una ayuda con las disidencias, los barios son “bafio hombre y mujer’] y generalmente
te miran feo si entraste al de mujeres si eres trans, porque estdn los hombres ahi mismo al lado del
baro de las mujeres, entonces creo que les faltan los espacios, les falta infraestructura] (Maria)
[sigue siendo como bien binaria la visién a nivel estructural, como hombre/mujer no mds y
discapacitades] (Romina)

Estas experiencias revelan cémo las personas trans interpretan y atribuyen significado a los factores
estructurales de los centros de salud desde su propia perspectiva, donde la configuracion fisica de los
espacios influye en su sensacién de pertenencia y en la calidad de los cuidados percibidos.
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Factores burocrdticos del sistema sanitario

Existe una serie de factores asociados a la burocracia en los centros de salud, que constituyen barreras
para recibir una atencion éptima y un cuidado de enfermeria de calidad. Estos factores incluyen los
procedimientos administrativos, como los registros electronicos y los tramites para cambiar el nombre
legal en los registros de salud, asi como los largos tiempos de espera para acceder a la atencién médica
especializada. Algunos participantes expresan que estos obstaculos podrian influir en su decisién de
buscar atencién médica en el futuro.

[fui arealizar todo el trdmite y me dijeron que estaballisto, pero por lo que entendi, a cada consultorio
que vaya, voy a tener que ingresar mi nombre, mi identidad de ahora, entonces ahi como que en
realidad prefiero evitar ir a los consultorios por eso mismo] (Lucas)

[en el CESFAM cuando quise entrar por el tema de la hormonizacion y de la transicién de género
quedé en lista de espera un ano y me llamaron del Hospital Van Buren para hacerme el test
psicoldgico y hasta ahi llegué, después nunca mds me llamaron (..) al parecer hay una gran lista de
espera] (Abigail)

La percepcion de las personas trans sobre los factores burocraticos del sistema sanitario se comprende
como una construccién compartida de significado, donde las barreras administrativas influyen en su
acceso a la atencion médica y en su experiencia general en los centros de salud.

Actitudes negativas de los profesionales

Pese a existir en Chile unaley deidentidad de géneroy unaley antidiscriminacion, existe un porcentaje
menor de participantes que destacan actitudes discriminatorias por parte de los profesionales de
enfermeria, siendo el principal evento critico que se logra identificar, el no respeto por el nombre
legal de los participantes. Estas actitudes en muchos casos influyen en la continuidad de la atencién
o en el rechazo a consultar en el futuro a los centros de salud, asi como también genera sentimientos
de pena, tristeza y frustracion.

[me atendid una sefiora que ella si era enfermera, y yo tenia que pincharme mi testosterona y le pedi
por favor si me podia pinchar, le mostré la receta y todo, y no me creyd, me dijo que la inyeccién era
mucho (..) seguin ella yo necesitaba menos, aun asi, teniendo la receta que era de la endocrinélogal
(Lucas)

Tal como plantea Schutz sobre los “motivos porque’, las experiencias de discriminacion verbal que
viven las personas trans como Lucas, pueden estar motivadas las experiencias arraigadas en el pasado
y la personalidad desarrollada a lo largo de la vida de los profesionales de enfermeria.

Necesidades de formacién en género a enfermeria

Los participantes del estudio reconocen que, si bien los profesionales de enfermeria muestran un
enfoque respetuoso en la atencién que brindan, identifican una falta de conocimiento en tematicas
de género. Esto se considera fundamental para mejorar la calidad de los cuidados de enfermeria
proporcionados a esta poblacién.

[hay enfermeros que no saben mucho de los nifios trans o las nifias trans, entonces deberian

informarse un poco mds o no sé, que haya alguna educacion de género que se les pueda implementar
en los consultorios o en los hospitales] (Lucas)

10


https://doi.org/10.15649/cuidarte.3767
https://doi.org/10.15649/cuidarte.3767

https://doi.org/10.15649/cuidarte.3767 Revista Cuidarte Septiembre-Diciembre 2024; 15(3): e3767

Estas demandas reflejan la importancia que las personas trans atribuyen a recibir cuidados de
enfermeria sensibles a sus identidades de género y experiencias individuales. Lucas, al expresar esta
necesidad, esta compartiendo su experiencia y su visién del mundo, donde la falta de comprension
sobre las experiencias de las personas trans en el contexto de la atencién médica es percibida como
una barrera para recibir cuidados de calidad.

En el contexto de la fenomenologia social segun Schutz, la relacién entre los "motivos porque" y la
falta de conocimiento en tematicas de género por parte de los profesionales de enfermeria puede
entenderse debido a sus antecedentes personales y culturales, la insuficiente formacién académica
y capacitacion, la falta de exposicion y experiencia en entornos diversos, asi como los prejuicios y
estereotipos arraigados en la sociedad.

Discusion

El objetivo de este estudio fue develar el cuidado de enfermeria percibido por personas trans en
los centros de salud chilenos. En este sentido, la mayoria de los participantes declaran recibir una
atencién humanizada por parte de los profesionales de enfermeria, lo que se reflejé en el subtema
Otorgar un cuidado respetando la dignidad humana, igual a lo referido por dos estudios de Estados
Unidos en los cuales las personas trans manifiestan haber recibido un trato compasivo, amable y que
respeta sus pronombres; estas caracteristicas se identificaron como las principales acciones de los
enfermeros, que los hacen sentir cdmodos durante su atencion?>3,

En contraste, al analizar los discursos de los participantes, se encontraron escasos hallazgos en
relacion a lo referido en otras investigaciones, en las cuales, las personas trans manifiestan que los
enfermeros no presentan una actitud empatica hacia ellos, entregan una atencién prejuiciada sobre
su salud sexual, realizan actos discriminatorios o ejercen situaciones de maltrato psicolégico'>=*=’.

Desde una perspectiva ética, al analizar los relato de los participantes, se deduce que los enfermeros
actuan acorde al principio de respetar los derechos humanos, valores, costumbres y creencias
espirituales de las personas, tal como se establece en el Cédigo de Etica del Colegio de Enfermeras de
Chile'. Los resultados reflejan en su mayoria adherencia a estos principios éticos, lo que es alentador
y sugiere un compromiso con la prestacion de una atencién de calidad y respetuosa hacia todas las
personas, incluidas aquellas con diversa identidad de género.

La importancia de respetar el nombre social y la identidad de género autopercibida, se destaca en el
subtema Respetar la identidad trans del estudio, la que resuena con hallazgos similares encontrados
por Nufez et al.*® en un hospital de Chile, donde las personas trans que reciben atencién médica
expresaron que el reconocimiento de su nombre social en el registro, historia clinica durante
las interacciones con el personal de salud genera sentimientos beneficiosos y contribuye a una
experiencia de atencién mas positiva.

Estos hallazgos antes mencionados, son congruentes con los principios establecidos en la ley que
reconoce y protege el derecho a la identidad de género en Chile®. En esta misma linea, segun un
estudio de Uganda los profesionales de enfermeria expresan su intencion de ofrecer cuidados sin
prejuicios, utilizar un lenguaje y terminologia apropiada paralas personas trans, como los pronombres,
y crear entornos sensibles a la transexualidad en los centros de salud®’. Asi mismo, las personas trans
australianas manifiestan que uno de los aspectos mas valorados de enfermeria es su disposicion a
escuchar, aprender y respetar el nombre y pronombres de la persona, lo que consideran esenciales
para sentirse apoyados®’.
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Aunque en menor cuantia, algunos de los participantes expresan situaciones en las cuales no
se respeta su identidad, igual a como Von Vogelsang et al.** lo describe en las experiencias de las
personas trans de Suecia.

Es interesante destacar como un nuevo hallazgo del estudio, el subtema Factor generacional de los
profesionales de enfermeria, donde no se encontraron resultados semejantes en la literatura revisada,
tan solo una investigacién australiana hizo mencién a que los participantes trans supondrian que los
estudiantes de salud mas jovenes pueden tener una mayor conciencia de sus problemas, sin embargo,
los autores no lograron reflejar esta situacion en sus resultados®'.

En esta misma linea, Valenzuela-Valenzuela et al.*> publicaron un estudio chileno realizado en
personas trans, donde se concluyé que los propios profesionales de salud pertenecientes a ciertos
grupos (como jévenes, de sexo femenino y migrantes), presentan una mayor apertura general hacia
las tematicas de atencion trans.

En los resultados planteados en el subtema Factores estructurales de los centros de salud, se lograron
encontrar hallazgos que son concordantes con otro estudio realizado en hombres trans peruanos*,
quienes describen a los servicios higiénicos como espacios criticos y problematicos, que generan
conflictos, al ser reconocidos como lugares estereotipados dentro de binarismo “hombre/mujer”
“damas/caballeros”.

A nivel ministerial, se han presentado diferentes guias clinicas, directrices y normativas, orientadas
a mejorar el flujo de atencién de las personas trans en los recintos de salud del pais****, a pesar de
todas estas estrategias, las participantes del estudio siguen percibiendo algunas barreras para su
atencién eficaz, las cuales se agruparon en el subtema Factores burocraticos del sistema sanitario,
en este sentido, en otros estudios se han descrito como factores criticos los problemas del sistema,
como la documentacion electrénica, los formularios de admisién y la confidencialidad®, presentar
una cédula de identidad que refleja el sexo asignado al nacer**, los tiempos de espera y el costo de
la atencion®. Todos estos factores antes mencionados, pueden influir en la decisién de consultar a
futuro en nuevos centros de salud®>*,

Un hallazgo que se ha vuelto recurrente en los resultados de este estudio es la identificacion de las
necesidades de formacién en género entre los profesionales de enfermeria. Esta tematica ha sido
destacada de manera significativa por los participantes, quienes han expresado la necesidad de
que los enfermeros reciban una formacion mas completa en temas de género y diversidad sexual,
similar a lo que se evidencia en otros estudios chilenos, donde las personas trans relevan la falta
de informacién en torno a tematicas de género y diversidad sexual, por parte de profesionales que
trabajan en establecimientos de salud®.

En relacion con lo anterior, Reisner et al.>* evidenciaron que las personas trans denuncian una falta
generalizada de conciencia e informacion sobre laidentidad transexual y las necesidades sanitarias en
el personal de salud; igualmente Sousa et al.”’, establecieron que capacitarse en género es importante
para la formacion y calificacion de los profesionales en sus practicas.

Al observar las bases disciplinarias de enfermeria, se hace evidente que la transicion de género no
solo implica cambios fisicos, sino que también puede generar transformaciones significativas en
multiples aspectos de la vida de una persona. Afaf Meleis*, sostiene que la transicion de género
puede desencadenar cambios profundos en identidades, roles, relaciones, habilidades y patrones de
conducta, lo cual se refleja en las experiencias de salud compartidas por los participantes del estudio.
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Este entendimiento es fundamental para la practica de enfermeria, ya que reconoce la complejidad y
la amplitud de las necesidades de las personas que atraviesan procesos de transicion de género.

La fenomenologia social ofrece una valiosa contribucién para entender el papel de enfermeria en
la interaccién con personas trans. Esta interaccién implica una relacién social entre dos sujetos: el
cuidador y la persona cuidada.

Desde la perspectiva de Schutz?', los cuidados de enfermeria a personas trans, entendidos como un
fendbmeno complejo, pueden ser analizados a través de las motivaciones subyacentes al cuidado, tal
como lo relatan los participantes del estudio. Esto implica explorar tanto los “motivos porque” como
los “motivos para” que justifican las acciones de los enfermeros desde la perspectiva de las personas
trans, asi como la elaboracién de los contextos de significado en los que estas interacciones tienen
lugar.

El cuidado se basa en la intersubjetividad, el conjunto de conocimientos y la situacién biografica del
cuidador profesional®.

Conclusion

El estudio cumplié su objetivo al revelar cémo las personas trans perciben el cuidado de enfermeria
en los centros de salud chilenos. Este cuidado es un fendmeno complejo, influido por diversos
factores personales, experiencias, sentimientos y emociones que configuran la percepcién y calidad
del cuidado recibido. Estos resultados reflejan la complejidad inherente a la ciencia de enfermeria,
que proporciona atencion integral a las personas en todas sus dimensiones: fisica, emocional, social
y espiritual.

Es esencial reconocer que un cuidado de enfermeria pertinente a las necesidades de las personas
trans va mas alla de solo los aspectos técnicos; por tanto, una atencion trans competente es mas
valorada y reconocida.

Desde una perspectiva ético-legal, se puede observar cobmo una normativa legal y politicas
publicas destinadas a proteger los derechos de las personas trans impactan significativamente en
la calidad del cuidado proporcionado por los enfermeros. Las personas trans logran reconocer en
enfermeria acciones como el respeto hacia el nombre social en quienes no han realizado el cambio
de sexo y nombre legal, visibilizar la identidad de género de los individuos al tratarlos con el género
autoidentificado y otorgar un cuidado libre de discriminacion arbitraria y violencia transfébica.

Frente a lo antes mencionado, es importante, que los legisladores continien generando instancias
que permitan mejorar las leyes actuales, con el objetivo de mantener los derechos de las personas
trans y de género no conforme. En este sentido, los profesionales de enfermeria pueden desempenar
un rol activo que permita orientar las normativas emanadas desde el nivel central, asi como también,
ser entes participantes, para asesorar a los legisladores del pais en este desafio.

Este estudio ha dejado en evidencia que los factores relacionados con la infraestructura de los
centros de salud y los procesos administrativos de acceso y oportunidad a la atencion influyen
significativamente en las experiencias de salud de las personas trans, y, por ende, en los cuidados de
enfermeria. Por ello, es crucial superar estas barreras y transformar los centros de salud en espacios
mas inclusivos para las disidencias sexuales.
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Ante los resultados reveladores sobre la carencia de formacién en cuestiones de género entre los
enfermeros, se subraya la responsabilidad individual de cada profesional para adquirir conocimientos
enestaarea.Se haceimperativo quelas universidades einstituciones de educacién superiorincorporen
en sus planes de estudio temas relacionados con género y atencion a la poblacion LGBTQ+ (Lesbiana,
Gay, Bisexual, Trans, Queer, +). Es hora que el curriculo formativo de los futuros profesionales de
enfermeria, de una respuesta adecuada a los cuidados de la diversidad de género con sensibilidad y
competencia.

Finalmente, la investigacion se presenta como un precedente en el contexto de estudios sobre
cuidados a disidencias sexuales y de género en Chile, siendo un aporte a evidenciar como enfermeria
puede contribuir a lograr una mayor equidad social a un grupo poblacional vulnerable.

Por tanto, se deja abierta la invitacion a seguir investigando la tematica y se plantea la inquietud de
formar asociaciones y sociedades cientificas, especificas de cuidados de enfermeria en disidencias
sexuales, para asi generar espacios de discusion y reflexion para mejorar la atencion de salud trans.
Se plantea como limitante las caracteristicas de la muestra, en la cual existe baja heterogeneidad tanto
en el nivel educacional, como en la edad de los participantes, lo que pudo haber sesgado parte de los
resultados, no abordando experiencias de personas mayor trans o con menor nivel de escolaridad.
Por tanto, los resultados expuestos deben ser interpretados con cautela.
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