VIVENCIAS TRANS: LA POSICION DEL
TERAPEUTA

CUTILLAS-FERNANDEZ M.A. Y HERRERA-JIMENEZ M.

ABSTRACT

En las ultimas décadas, hemos asistido a un
aumento en visibilidad y derechos de las personas
trans. Sin  embargo, persisten  discursos
estereotipados centrados en aspectos médicos de
la experiencia trans, que reducen experiencias
complejas a categorias homogéneas. Tras realizar
un trabajo investigador previo sobre las actitudes
de los profesionales de salud mental, se propone la
revision de textos de autoras y autores
contemporaneos como Preciado, Gherovici y Wark
buscando la construccién de nuevos acercamientos
clinicos a la experiencia trans mas alld del
paradigma esencialista. Entendiendo la identidad
como un proceso subjetivo y en construccion
permanente. El psicoanélisis contemporaneo puede
contribuir a este enfoque al priorizar la escucha, la
singularidad del relato y la construcciéon de la
individualidad, evitando patologizar o normalizar la
experiencia. Se enfatiza la necesidad de acompanar
al sujeto trans respetando su historia y conflictos,
promoviendo la creatividad «clinica y |la
despatologizacién de la identidad de género.

Palabras clave: Identidad trans; despatologizacion;
diversidad de género.

INTRODUCCION

En los dltimos anos hemos asistido a un mayor
interés hacia las personas trans en relacién, entre
otras causas, con los avances conseguidos en
derechos sociales, asi como con el aumento de
visibilidad publica (Coleman et al., 2022; Gomez-Gil
et al, 2020; Soled et al, 2022). Paralelamente,
estamos asistiendo a una resignificacion de este
fendbmeno, que comienza a entenderse como una
expresion de diversidad que convive y ha entrado
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en disputa con el paradigma de desorden médico. A
pesar de la mayor representacién y visibilizacion de
las personas trans, continta siendo dificil desplazar
el foco del aspecto morboso, centrado en cambios
fisicos, estéticos y en intervenciones médico-
quirdrgicas. Asi, observamos que, a pesar del
aumento de representacién, esta se basa, a
menudo, en la reduccion de  historias a
generalidades, lo que termina por deshumanizar a
las personas trans o incluso genera la idea de una
experiencia trans universal (Gherovici, 2022).

Del mismo modo, hemos asistido a un aumento en
el interés clinico hacia estos usuarios entre los
profesionales de salud mental. Entre los multiples
factores que han contribuido a esto, suelen
referirse como causas principales el aumento de la
demanda de atencién, asi como el surgimiento de
nuevas problematicas en las mismas. Las vivencias
trans, actualmente, no son una rareza marginal sino
una realidad social que exige adaptacién clinica. A
pesar de que se habla de “un momento
transgénero”, el paradigma médico continda
asentado en narrativas biologicistas sobre la
sexuaciéon cerebral y los profesionales muestran
preocupaciones significativas en la toma de sus
decisiones clinicas, a menudo vinculadas a sus
propias creencias sobre la identidad de género
(Della Pelle et al., 2018; Friley & Venetis, 2022;
Manzer et al., 2018).

Antes de continuar con esta exposicién, debemos
aclarar que el objetivo de la misma no es
confrontar a profesionales y usuarios como dos
grupos opuestos y excluyentes, puesto que
entendemos estar atravesadas por las mismas
relaciones desiguales de género en nuestra vida
social y en nuestras subjetividades. Al contrario,



nos interesa abordar los desafios que persisten al
aproximarnos al sufrimiento de las personas sin
encajonarlas en categorias rigidas y reconociendo
el peso de las normas sociales y culturales del
momento. Al mismo tiempo, somos conscientes de
que las diferencias bioldgicas, endocrinas o incluso
cerebrales no pueden tampoco ignorarse
completamente. El discurso cultural sobre género
es relevante, pero no pensamos que deba desplazar
completamente a la ciencia biomédica. Es en este
espacio, donde pensamos que el psicoandlisis
contemporaneo puede ocupar un lugar relevante
pues se encuentra ante el desafio de estar a la
altura de la subjetividad de su época y enfrentarse
a estas transformaciones.

Entre los afos 2020 y 2024 realizamos 3
investigaciones en las cuales evaluamos las
actitudes de los y las profesionales de salud mental
hacia las personas trans. En estos estudios se
exploraron distintas variables relacionadas con
actitudes positivas, al igual que los estereotipos

mas frecuentemente mencionados entre los
profesionales. Se observé a lo largo de los tres
estudios unas actitudes entre los y las

profesionales generalmente positivas. Sin embargo,
se encontraron también ciertos estereotipos entre
los que destacariamos: la descripcién de un perfil
de usuario homogéneo que consulta por
problematicas propias de la adolescencia
relacionadas con la construccion de la identidad y
autonomia personal, y la asociaciéon por parte de
los y las profesionales de la identidad trans con
diagnésticos como trastornos de personalidad,
trastornos psicéticos y trastornos del espectro
autista (Cutillas-Fernandez et al., 2024).

Asimismo, se identificaron discursos entre los
profesionales centrados en la creencia del impacto
negativo de la diversidad sexual en la salud mental
y una tendencia a hablar del proceso de transiciéon
como principalmente médico, enmarcado dentro
del proceso salud-enfermedad, entendida Ia
“curacion” una vez finalizada con éxito la transicion
médico-quirargica. (Lefkowitz Ayla & Jenevieve
Mannell, 2017; Whitehead et al., 2012).

OBJETIVOS

Se propone la revision de las contribuciones de
autores contemporaneas, como Patricia Gherovici
o Paul B. Preciado, asi como escritos de Judith
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Buttler, entre otros; con el objetivo de reconstruir
o reinterpretar conceptos fundamentales de la
practica clinica que permitan a los profesionales
reconocer tanto la subjetividad trans como Ila
transformacién corporal en estos usuarios.

DISCUSION

En diciembre de 2019, Paul B Preciado pronuncié
un discurso ante tres mil quinientos psicoanalistas
reunidos para las jornadas de I'Ecole de la Cause
freudienne en Paris. En el mismo, entendido en ese
momento como una provocacion, el filésofo
planteaba a los alli presentes la disyuntiva entre
“seguir trabajando con la antigua epistemologia de
la diferencia sexual [...] o abrirse a un proceso de
critica y confrontarse a la alianza necropolitica del
patriacrado colonial y las nuevas tecnologias
farmacopornograficas”. Aquel texto, cuya lectura
no pudo finalizarse porque durante el mismo fue
interrumpido y abucheado por los alli presentes, se
viralizé rdpidamente en internet, fue publicado en
Anagrama y hoy en dia estda traducido y publicado
en varios idiomas (Preciado, 2020).

En el mismo, el autor relata su proceso de
transicion y las dificultades que ha enfrentado
durante este, incluidas dificultades burocraticas y
legislativas, afirma: “Este corto tiempo cronologico
(de transicién) es muy largo cuando se lo ha
atravesado galopando en primer plano en los
medios de comunicacidn [...], pero en realidad solo,
pues toda esta farsa queda del otro lado de la
barrera cuando tienes que presentarte ante el
psiquiatra, el policia de fronteras, el médico o el
juez”(Preciado, 2020).

En su libro mas reciente, Dysphoria mundi, habla
sobre la deshumanizacién a la que se han visto
sometidos histéricamente aquellos cuerpos no
normativos, en los que incluye a los trans, pero
también muchos otros (personas con enfermedad
mental, LGBT, racializadas...). Cuerpos que tenian
que ser esculpidos y “humanizados” a través de
“invocaciones lingtisticas y rituales institucionales”.
Su propuesta consiste en que precisamente pueda
ser desde ese lugar desde donde se pueda
construir subjetividad. Es decir, en el momento
actual de incapacidad generalizada para la
abstraccion del discurso capitalista y colonial, se
podria usar esta “destruccion” como medio para la
subjetivacion.



Nos parece interesante esta posicidon que cuestiona
si en la modernidad actual puede haber una menor
capacidad de agencia y subjetivacién politica en los
lugares considerados “naturales” que en los
margenes de los mismos. Se plantea el filésofo: “;Y
si la “disforia de género” no fuera una enfermedad
mental sino una inadecuacién politica y estética de
nuestras formas de subjetivacion en relacion con el
régimen normativo de la diferencia sexual y de
género? Habla, por tanto, de la “disforia” como un
concepto filosofico, como el resultado de un
desfase, entre el régimen imperante y aquel que se
forja en actos de critica y desobediencia politica.
Es, por tanto, el resultado del dolor que produce la
gestion de la propia subjetividad y podria sefalar
nuevas lineas de disidencia y desidentificacion
(Preciado, 2022).

Muchos pacientes trans llegan a consulta
angustiados por la brecha entre su sentido de la
identidad y los mandatos sociales, siendo el
terapeuta quien debe contener ese dolor sin
reforzar etiquetas patoldgicas o bioldgicas.
Debemos permitirnos, sefiala Preciado, “escuchar la
posibilidad de construccién de la eleccion sexual”
en cada caso en particular. Este énfasis en la
escucha implica acoger la singularidad del discurso
trans sin presuponer, captando la singularidad del
sujeto, reconociéndola e investigando qué
representa ese anhelo en su trama psiquica. Es
necesario, por tanto, cultivar también un
pensamiento creativo clinico, donde el analista sea
capaz de sostener la incertidumbre y desarrollar
nuevas lecturas del discurso del paciente,
inventando “una nueva lengua, una nueva
gramatica para entenderlo”. Paul Preciado rechaza
la narrativa lineal y unidimensional del proceso de
transicion y lanza este llamamiento a terapeutas
(Preciado, 2019) “no reproduzcan discursos
normativos que reducen la complejidad de la
experiencia trans. Anteriormente cambiar de
género significaba dar un salto a la psicosis. Una
transicion de género es un viaje jalonado de
multiples fronteras”.

Igualmente, la filésofa trans McKenzie Wark en su
libro “Amor, dinero, sexo y muerte” (Wark, 2025)
realiza una reflexiéon muy interesante sobre su
propio proceso de transicion y su identidad. La
autora afirma que, para ella, la transicion ha
consistido en un “desplazamiento hacia una ficcion
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mas aceptable” y considera, igualmente, que esto
es aplicable a cualquier persona (trans o no). Todos
somos inconsistentes con nosotros mismos,
independientemente de nuestra orientacién de
género y tratamos, por tanto, de acercarnos a un
“ideal” que no es mas que una ficcién sobre lo que
deseariamos ser. Ella no sostiene una suerte de
verdad del yo si no que es en ese desconocimiento,
en esa brecha, donde se genera el espacio para la
cultura, la politica, el arte y el amor: “La forma en
que me presento no representa lo que soy. La
percepcién  siempre acarrea un elemento
decepcionante. Siempre estamos siendo diferentes
de los signos que producimos” (Wark, 2025).

Tradicionalmente, los discursos en torno a las
experiencias trans la relacionaban principalmente
con una identificacién con el género contrario. Sin
embargo, cuando exploramos las experiencias trans
en profundidad, y en muchas ocasiones las
experiencias de adolescentes, observamos que las
motivaciones, necesidades e itinerarios individuales
son mucho mas complejos y estdn también en
continua transformacion. Los enfoques
contemporaneos, cuestionan el pensamiento
binario tradicional y llaman a renovar nuestras
categorias de género antes que encasillar al
paciente. En esta era de movimientos masivos de
pueblos, el proceso de la ciudadania y la asuncién
de género tienen paralelos. El género y la
nacionalidad son declarados al nacer, sin eleccién
por parte del individuo. Si uno desea cambiar
alguno de ambos, el cambio requiere un largo
proceso que depende de la aprobacion de
autoridades legales. Las reglas varian de pais en
pais y ambos incluyen ciertos requerimientos
especificos (Coll-Planas & Missé, 2021; Parra &
Missé Sanchez, 2023).

El investigador Tey Meadow plantea que estas
categorias son una forma social “relativamente
nueva” en las que observamos que en ocasiones no
hay una identificacién completa como personas
transgénero. En relacion con esto, a menudo, se
presenta el fendmeno trans como una “moda” o
fendmeno de consumo. Sin embargo, consideramos
que ser trans, es mas bien un “esfuerzo que
consume”. La psicoanalista Patricia Gherovici,
afirma igualmente que el cambio de género no
debe entenderse como una mercancia de consumo,
aunque hoy a menudo se lo presente como tal.



Igualmente, no niega que algunas personas pueden
lograr una corporeidad mas exitosa porque pueden
acceder a una mayor calidad de atencion médica.
Asi que si, se aplican las reglas de mercado, pero
aun asi asumir un cuerpo con un género continda
siendo un asunto que afecta a los detalles mas
intimos y privados del ser (Gherovici, 2022).

En su articulo “The monster within and the
monster without” en el que la autora dialoga
directamente con textos de P. Preciado, afirma que
la identidad sexual no estd determinada por la
biologia ni por ningin otro factor innato; se
aprende a través del lenguaje en el que se nace y
de las dindmicas de identificacién dadas. La
identidad sexual es aleatoria y se construye en
torno a una pérdida que se remonta al momento
inaugural en que caemos de una totalidad pre-
genérica a la diferencia sexual. Para el psicoanalisis,
la eleccién inconsciente nada tiene que ver con un
libre albedrio voluntarista. En esta eleccion, las dos
alternativas disponibles no son isomorfas; por eso
emergen discordancias entre el sexo erégeno vy el
sexo declarado (Gherovici, 2023).

En este sentido, ni Preciado ni Wark se alejan de la
exploracién psicoanalitica del inconsciente, pues el
psicoanalisis no aborda Unicamente los conflictos
reprimidos, sino que fomenta también Ia
exploracién de la fantasia y abre un espacio de
porvenir mas alld de las constricciones de la
repeticion, habilitando la capacidad de cambio
tanto a nivel personal como social. En lugar de
imponer la adaptacion a condiciones sociales,
promueve la agencia subjetiva. Una de las verdades
que ilustra el fendmeno trans es que la coherencia
entre cuerpo y género es una ficcion asumida
mediante identificaciones. Existe una abundante
literatura psicoanalitica sobre la identificacion. Una
de sus caracteristicas principales es que se
construye en la alienaciéon: es un Otro externo
quien nos da un sentido de identidad. El trabajo
psicoanalitico ahonda en la compleja relacion entre
el cuerpo y el aparato psiquico, resaltando la
precariedad del género, la inestabilidad de Ia
oposicion masculino/femenino vy la fragilidad de la
identificacion sexual, cuyas fisuras se remontan al
origen del psicoandlisis freudiano (Gherovici, 2023,
2024).

Esta autora enfatiza que el psicoanélisis puede
hacer una contribucién valiosa en tanto logre
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desviarse de su historia normalizadora, debemos
dar cabida al deseo trans en su dimension de
conflicto sin asumir la necesidad de un diagndstico.
La meta estaria en entender el relato de vida en su
contexto, sin reducirlo a una dindmica biolégica de
forma automatica. El psicoandlisis debe buscar
aprender de los sujetos trans, sin curarlos ni
clasificarlos. Muchos analizantes trans sienten que
su vida solamente cobra sentido cuando pueden
realizar el cambio de género, pues se enfrentan a
cuestiones limite de existencia que no implican
tanto una “fluidez de género” si no encontrar un
modo de ser auténtico para cada sujeto.

Desde una perspectiva relacional, se debe crear un
espacio seguro donde el paciente pueda expresar
sentimientos, fantasias y conflictos ligados a su
sexualidad y género, pensando con el paciente para
co-construir nuevos  significados. Para los
terapeutas, el reto consiste en empezar a “pensar
con lo trans, en lugar de pensar de los trans”, sin
confundir la angustia del vacio, con la misma
transexualidad. Debemos promover la capacidad
del analizante de forjarse una “vida habitable”, sin
normas rigidas, sin abordar lo trans como un
problema, sino atendiendo a los conflictos que el
sujeto trae desde una perspectiva abierta al cambio
y a la creatividad, incluso a través de la
destruccion.

CONCLUSIONES

En buena parte de las configuraciones actuales se
plantea la identidad trans de forma esencialista,
como una verdad que se revela en algin momento,
sin  embargo, en palabras de Joan Scott,
consideramos que seria mas apropiado afirmar que
“son los sujetos los que son constituidos trans por
medio de la experiencia”.

Una posiciéon integradora ante la transexualidad
implica la sintesis de teoria y escucha: acompaniar
al sujeto sin juicios, con herramientas actuales de
género y la intersubjetividad. Siendo necesario
despatologizar la experiencia trans para ajustar la
practica analitica a las vivencias actuales.
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