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«La medicina es cruda y real, e involucra el cuidado
de aquéllos a quienes la sociedad ha rechazado a
menudon.

Rabia Karani’

La medicina es una ciencia en la misma medida en
que es un arte, y su propdsito consiste en cuidar la
salud de todas las personas de manera integral. Sus
alcances y limitaciones van de la mano de la evolu-
cion de la sociedad, mientras que las enfermedades
gue tratamos cambian continuamente en cuanto a
sus definiciones y consecuencias. El conocimiento
médico y la tecnologia han cambiado nuestra per-
cepcién de la ciencia, pero el aspecto humano de
nuestro oficio no se ha modificado. El paciente si-
gue teniendo la necesidad de ser escuchado por el
médico para obtener ayuda y respuesta a sus ma-
lestares, independientemente de su condicion. La
empatia y el respeto siguen siendo los ingredientes
indispensables en cualquier practica médica en la
que se busca establecer una relacion médico-pa-
ciente exitosa.

El estudio de la sexualidad humana es una de las
areas en las que ha habido mas cambios en las ulti-
mas décadas. Los diversos estudios desde el punto
de vista antropoldgico, social, biolégico y, por su-
puesto, médico han revolucionado la manera en la
que nuestra sociedad percibe este aspecto basico
de bienestar del individuo. La postura actual hacia
la apertura e inclusién de diversos temas como la
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orientacion sexual y la identidad de género en la
medicina busca garantizar un derecho humano ba-
sico: el acceso a la salud de todas las personas, in-
cluyendo a los grupos minoritarios, que son espe-
cialmente vulnerables ala marginalizacion, exclusion
y discriminacién sistematica?.

Las personas transgénero y transexuales han gana-
do visibilidad en la sociedad en los ultimos afios,
incluso a través de los medios de comunicacién mas
comerciales®. Diversos medios de comunicacion y
grandes volumenes de informacion estan disponi-
bles para un niumero cada vez mayor de personas,
lo cual ha generado una mayor necesidad de aten-
cion médica por parte de este grupo de poblacion.
La inclusion en la atencidn médica es necesaria no
s6lo por mostrar una condicion especifica de iden-
tidad sexual, sino por temas de salud general. Hoy
en dia, las minorias sexuales pueden enfrentar difi-
cultades para recibir atencion médica incluso por
enfermedades comunes como un resfriado o para
procedimientos preventivos tan rutinarios como la
higiene bucal o las revisiones médicas generales.

El endocrinélogo forma parte importante del equipo
multidisciplinario que atiende a este grupo de per-
sonas. El tratamiento hormonal no es obligatorio
para reconocer a una persona como trans, COmo su-
cedia en décadas anteriores, por lo que no todas las
personas en este proceso buscaran un especialista.
Aun asi, es importante reconocer que actualmente
no existen suficientes endocrinélogos entrenados
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en el manejo de estos tratamientos para atender a
toda la poblacién que pudiera solicitarlo. Un estudio
reciente de la Clinica Mayo, en los EE.UU., en el que
se encuestd a 275 médicos residentes del ultimo afo
de endocrinologia, mostré que el 95.9% considera
importante el tema de la salud transgénero, pero
que solo el 58.9% refiri6 tener temas relacionados
en su curriculo de aprendizaje*.

México es un pais de contrastes, en donde la ideolo-
gia de género, la orientacién sexual y la inclusién si-
guen siendo temas ampliamente discutidos en todos
los grupos, incluyendo el gremio médico. A pesar de
las limitantes que siguen existiendo para el acceso a
la salud en muchos grupos, y no sélo en las personas
trans, es importante saber que en nuestro pais se
garantiza el acceso a la salud de manera universal y,
aunque actualmente sélo en Ciudad de México exis-
ten organismos gubernamentales dedicados a la
atencion de las personas trans desde el punto de
vista legal y médico, la Secretaria de Salud del pais
publicé en junio de 2017 un protocolo de atencién
médica para la poblacion LGBTTTI®. Actualmente es-
tos protocolos pretenden sensibilizar al personal de
salud para la atencién sin discriminacién; sin embar-
go, empiezan a publicarse ya los protocolos de aten-
cion locales®, por lo que es probable que estos pro-
gramas se generalicen en un futuro a otros estados
de la nacién. Como personal de salud, debemos sa-
ber también que las publicaciones recientes del
DSM-V y el CIE-11 han eliminado ya del rubro de
enfermedades mentales a las personas trans, pero las
incluyen en apartados de salud que permiten su
atencion sin estigmatizarlas ni excluirlas.

Aunqgue en nuestro pais aun no se cuenta con un
programa de entrenamiento formal al respecto del
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manejo médico de las personas trans, existen gru-
pos médicos capacitados para ello y que ademds
estan realizando investigacion local en un intento
por generalizar el conocimiento disponible a todos
los médicos interesados en el tema. En este nUmero
de la revista, la Dra. Claudia Ramirez Renteria y un
equipo experimentado publican un texto de revi-
sion en el que se describen ampliamente algunos
conceptos importantes en el manejo de la salud de
las personas trans. El equipo editorial de la RMEMN
considera que publicar esta informacion es relevan-
te no sélo para los endocrinélogos, sino para otros
especialistas que estén participando en equipos
multidisciplinarios de atencién en salud, asi como
para disipar algunos mitos y proveer informacién
cientificamente sustentada y actualizada respecto
al tema en el mundo y en nuestro pais.
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