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RESUMEN

Objetivos: El objetivo general fue analizar el conocimiento y las actitudes del personal asistencial de
Salud Mental de un Instituto de Psiquiatria y Salud Mental (IPSM) de un hospital de tercer nivel sobre la
transexualidad. Los objetivos especificos incluian examinar las actitudes y conocimientos entre hombres
y mujeres participantes, asi como evaluarlos entre las diversas edades. Metodologia: Se realiza un estudio
de corte cuantitativo, concretamente un estudio descriptivo transversal, desarrollado desde mayo de 2022
a julio de 2023. Resultados: Se obtuvo una muestra de 55 participantes, de estos un 74,5% (n=41) son
mujeres y un 25,5%, hombres (n=14). Tras analizar los resultados, se observan puntuaciones totales en la
escala TABS bastante favorables hacia los trans, situandose >96,4% de los resultados con puntuaciones
totales superiores a 116 puntos. Se utilizaron la prueba de Kruskal-Wallis, obteniendo diferencias
estadisticamente significativas entre la religion y creencias sobre identidad sexual y de género, y la U de
Mann-Whitney, hallandose diferencias estadisticamente significativas entre tener contactos del colectivo
LGTBIQ+ y la comodidad interpersonal y la puntuacion total. Conclusiones: Se examinaron las actitudes
y conocimientos de los trabajadores del Instituto de Psiquiatria y Salud Mental (IPSM) de un hospital de
tercer nivel sobre la transexualidad. Con él, se observan puntuaciones bastante favorables, aunque
mejorables, hacia las personas trans por parte del personal asistencial.

Palabras clave (DeCS/MeSH): Transexualidad; Salud Mental; actitud del personal de salud; conocimiento;
transfobia.

Attitudes and knowledge about transsexuality among healthcare personnel in a tertiary hospital.
ABSTRACT

Objectives: The general objective was to analyze the knowledge and attitudes of Mental Health care
personnel at a Psychiatry and Mental Health Institute (IPSM) of a third-level hospital regarding
transsexuality. The specific objectives included examining attitudes and knowledge among participating
men and women, as well as evaluating them among different ages. Methodology: A quantitative study,
specifically a cross-sectional descriptive study, was carried out from May 2022 to July 2023.Results: A
sample of 55 participants was obtained, of which 74.5% (n=41) were women and 25.5% were men (n=14).
After analysing the results, total scores on the TABS scale are quite favorable towards transgender people,
with more than 96.4% of the results having with total scores above 116 points. The Kruskal-Walli’s test
was used, obtaining statistically significant differences between religion and beliefs about sexual and
gender identity, and the Mann-Whitney U test found statistically significant differences between having
LGTBIQ+ contacts and interpersonal comfort and total score. Conclusions: The attitudes and knowledge
of the workers of the Institute of Psychiatry and Mental Health (IPSM) of a third-level hospital regarding
transsexuality were examined. With this, quite favorable scores were observed, although they could be
improved, towards transgender people on the part of the healthcare staff.

Keywords (DeCS/MeSH): Transsexualism; Mental health; attitude of health personnel; knowledge;
transphobia.

Atitudes e conhecimentos sobre transexualidade de profissionais de saiide de um
hospital de nivel terciario.

RESUMO

Objectivos: O objectivo geral foi analisar os conhecimentos e as atitudes dos profissionais de Saude
Mental de um Instituto de Psiquiatria e Saude Mental (IPSM) de um hospital de nivel superior em relagido
a transexualidade. Os objetivos especificos incluiam examinar as atitudes e os conhecimentos entre os
homens e as mulheres participantes, bem como avalia-los nas diferentes faixas etarias. Metodologia: Foi
realizado um estudo quantitativo, concretamente um estudo transversal descritivo, realizado no periodo
de maio de 2022 a julho de 2023. Resultados: Foi obtida uma amostra de 55 participantes, dos quais 74,5%
(n=41) eram mulheres e 25,5% homens (n=14). Ap6s a analise dos resultados, observou-se que os escores
totais na escala TABS foram bastante favoraveis para as pessoas transgénero, com >96,4% dos resultados
com escores totais superiores a 116 pontos. Foi utilizado o teste de Kruskal-Wallis, obtendo diferengas
estatisticamente significativas entre a religido e as crengas sobre a identidade sexual e de género, € o teste
U de Mann-Whitney, encontrando diferengas estatisticamente significativas entre o contacto com o grupo
LGTBIQ+ e o conforto interpessoal e a pontuagdo total.Conclusdes: Foram examinados as atitudes e os
conhecimentos dos trabalhadores do Instituto de Psiquiatria e Saude Mental (IPSM) de um hospital de
nivel superior em relagdo a transexualidade. Com isto, observam-se pontuagdes bastante favoraveis,
embora haja espago para melhorias, em relagdo as pessoas trans por parte dos profissionais de satde.
Palavras-chave: Transexualidade; Saude Mental; Atitude do Pessoal de Satde; Conhecimento;
Transfobia.
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INTRODUCCION

En Espaia, el debate sobre el cambio de
sexo y los derechos del colectivo trans se ha
intensificado, con especial foco en la "Ley Trans"
propuesta entre 2020-2021. Esta ley busca la
autodeterminacion de género, eliminando la
necesidad de informes médicos para el cambio
legal de sexo. El colectivo trans considera la
evaluacion médica como un juicio sobre su
identidad. Ademas, los delitos de odio por
orientacion sexual e identidad de género han
aumentado un 68,23% en 2021. Ante estos avances
y cambios sociales, la sanidad publica espafiola
debe adaptarse para ofrecer una atencidon mas
inclusiva y adecuada (1-16).

Existen pocos estudios liderados por
enfermeras especialistas sobre la atencion sanitaria
a personas trans, lo que dificulta conocer su
realidad en este ambito. Es crucial examinar las
actitudes y conocimientos de los profesionales de
salud, ya que deben adaptarse rapidamente a los
cambios sociales, pero a menudo, por ideologia o
desconocimiento, no lo logran, lo que puede
aumentar la transfobia. Por ello, es necesario
analizar esta situacion para implementar cambios
que mejoren la calidad de la atencion hacia este
colectivo.  Objetivo  general  Analizar el
conocimiento y las actitudes del personal
asistencial de Salud Mental del Instituto de
Psiquiatria y Salud Mental (IPS) de un hospital de
tercer nivel sobre la transexualidad. Objetivos

especificos: Examinar las actitudes y
conocimientos entre hombres y mujeres
participantes. ~ Evaluar  las  actitudes y

conocimientos entre las diversas edades.

METODOLOGIA

Diseifo de estudio

Se realizo un estudio de corte cuantitativo,
concretamente un estudio descriptivo transversal,
el cual se desarroll6 desde mayo de 2022 a junio de
2023.

Ambito de estudio

El estudio se realiz6 en el Instituto de
Psiquiatria ~ (IPS) del Hospital  General
Universitario (H.G.U.) Gregorio Marafién, en
donde trabajan diferentes categorias de personal
asistencial.

Poblacion de estudio

La poblacion de estudio consistid en el
personal asistencial del Instituto de Psiquiatria (IPS
Marafiéon) del H.G.U. Gregorio Maraiién, los
cuales dependian directamente del IPS Maraiion.

Criterios de inclusion

e Edad comprendida entre >18 afios y <65
afos.

e Profesionales  asistenciales del IPS
Marafion.

¢ Que aceptan participar en el estudio con
firma de Consentimiento Informado y con
capacidad para comprender el castellano a nivel
escrito y leido.

Criterios de exclusion.

e No completar el 90% de cumplimentacion
del cuestionario

e Haber finalizado la relacion laboral
durante el desarrollo del estudio o que esta no
dependiese directamente del IPS Maraiion.

Tamaiio de la muestra y técnicas de muestreo.

Para este estudio no fue necesario realizar
un calculo muestral ya que toda la poblacion de
estudio era accesible para el mismo. Dicha
poblacion  estuvo  comprendida por 244
trabajadores, de los cuales 62 fueron enfermeros
(tanto especialistas de salud mental como no), 45
TCAE, 35 psicologos, 60 psiquiatras, 6 terapeutas
ocupacionales, 10 trabajadores sociales y 26
residentes de Salud Mental [4 enfermeros internos
residentes (EIR), 8 psicologos internos residentes
(PIR) y 14 médicos internos residentes (MIR)]. La
técnica de muestreo consistid en un muestreo no
probabilistico por conveniencia, reclutando a
aquellas personas que cumpliesen con los criterios
de inclusion.

Recogida de datos.
Estrategia/instrumento de recogida de datos.

Las técnicas de recogida de datos que se
utilizaron en este trabajo consistieron en la
cumplimentacion de un cuestionario totalmente
anonimo acerca de las actitudes y conocimientos
sobre la transexualidad: el cuestionario TABS, y de
un cuestionario Ad-Hoc para las variables
sociodemograficas.

El cuestionario TABS es una escala tipo
Likert de 6 puntos (1= muy en desacuerdo; 6=muy
de acuerdo) que consta de 29 items y que estad
validada y adaptada al contexto espafiol, donde
puntuaciones mas altas indican mejores actitudes
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hacia los transexuales. Esta escala estd compuesta
por tres dimensiones: la comodidad interpersonal,
las creencias acerca del género e identidad sexual y
la capacidad de reconocer la humanidad, es decir,
aquella por la que se consideran a las personas
transexuales como seres humanos (4).

Para la entrega de los cuestionarios a los
participantes, se procedid a la transcripcion de
estos a un formulario online mediante la plataforma
Google Forms. Para la difusion de estos se utilizd
el correo corporativo del investigador principal (IP)
y se envio a la lista de difusion del IPS Maraiion,
en la cual constaban los correos corporativos de los
profesionales dependientes de este. En dicho correo
se informo acerca del estudio y estaban adjuntados
el formulario de acceso al cuestionario, asi como la
hoja informativa y el consentimiento informado del
estudio. El cuestionario fue anénimo y codificado
de forma alfanumérica. El IP era responsable de la
custodia de los datos y se asegurd de que nadie
ajeno al estudio tuviese acceso, acorde a lo
estipulado en la ley 3/2018, de 5 de diciembre, de
Proteccion de Datos Personales y garantia de los
derechos digitales.

Definicion de las variables a recoger.
Variables sociodemogrdficas y clinicas.

Codigo de identificacion del sujeto (IDS),
Fecha de nacimiento (f nac), Sexo (S), Ocupacion
(O), Antigiiedad en Salud Mental (Ant SM),
Identidad de género (Id_genero), Orientacion
sexual (Or_sexual), Estado civil (E_civil), Religion
(R) 'y Contactos (C). Las variables
sociodemograficas y clinicas se recogieron con el
cuestionario sociodemografico.

Variables de resultado.

El cuestionario TABS (4) consta de 29 items
los cuales fueron recogidos como variables
ordinales (T1 a T29), y para cada uno de ellos se
aplico una escala tipo Likert de 6 puntos, donde 1=
Totalmente en desacuerdo; 2=En desacuerdo; 3=
Algo en desacuerdo; 4= Algo de acuerdo; 5= De
acuerdo; 6= Totalmente de acuerdo. En las
preguntas marcadas con (R) al final de su
formulacion se invirti6 la puntuacion a la hora de
calcular el total.

Analisis de los datos.

Los datos recogidos mediante el
cuestionario empleado en el estudio fueron
almacenados a medida que estos se fueron
recolectando en una base de datos SPSS, para su
posterior analisis.

El analisis de estos se realiz6 mediante el
programa informatico estadistico SPSS V.26.
(licencia permanente) tras su depuracion y
codificacion. Se realiz6 un analisis descriptivo de
todas las variables de forma global; las variables
cuantitativas se representaron con la media y la
desviacion estandar (DE) para aquellas que
siguiesen una distribuciéon normal, y la mediana y
el rango intercuartilico [RI] en caso contrario. Las
variables cualitativas se representaron utilizando
frecuencias y porcentajes.

Asimismo, se realizé un analisis bivariante
de las variables de estudio utilizando las pruebas
estadisticas Chi cuadrado para variables
cualitativas, t de Student y ANOVA para variables
cualitativas y cuantitativas; o sus variantes no
paramétricas si procediese.

El nivel de significacion estadistica fue del
95% con una p< 0.05.

Consideraciones éticas

De acuerdo con los principios de bioética,
este estudio obtuvo la aprobaciéon del Comité de
Etica de Investigacion Médica del H.G.U. Gregorio
Marafidon. Se entregd a los participantes una hoja
informativa y un consentimiento informado. El
tratamiento, comunicacion y cesion de datos
personales se siguié la Ley Organica 3/2018, de 5
de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y
garantia de los derechos digitales y se garantiz6 su
confidencialidad segiin la Ley 14/2007, de 3 de
julio, de Investigacion biomédica (17-18).

RESULTADOS

Descriptivos sociodemogridficos
Los resultados obtenidos en el cuestionario
sociodemografico fueron los siguientes:

[

Tabla 1. Resultados sociodemograficos:

Mujeres: 41 (74,5%)
Hombres: 14 (25,5%)
Heterosexual: 49 (89,1%)
Homosexual: 5(9,1%)
Bisexual: 1(1,8%)
Casado/a: 22 (40%)
Soltero/a: 14 (25,5%)
En pareja o de hecho: 13 (23,6%)
Divorciado/a: 6 (10,9%)
Si: 47 (85,5%)
No: 8 (14,5%)
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Estadistica descriptiva preguntas cuestionario TABS: Los resultados obtenidos para las diferentes preguntas
que conforman el cuestionario TABS fueron los siguientes: Tabla 2 y 3. Preguntas cuestionario TABS]

Pregunta caestianario TABS Totalmante an Al'o on Alge de | De acearde | Totalmeante | Perdidos
desacuerdo dmm.tdo ] de acunrda

Ya sentiria comodidad si mi compafiern/a o vecing/a/e de al lado fuese
truns.

Me pareceria inaceptable gue se molestara o maltratara & una persana
trans.

S| uns pemone es hombre o mujer depende sstrictuments de sis
Grganos genitales axtarnos

. Aungue s meyor parte de bs humanided son hombess o mujerm,

tumbidn huy otro tpo de Idertidudes
Yo sentiria comodided dentro de un grupo de persona trans.

Une periane que no estd seguon de ser hombre o mujer sstd

__meotaimente snfermas.
> Mc molestana al dguhn quc conouu deuh hace mucho uempo me

£

3

M'O

Sl lup-ne que llguinn oy trums, tondaria o Mxv & £5a persona
Incluso sabiendo que alguien s trans, estaria abliorta a tener uns

» smistad con ess persona.

0

Yo sentirin comodided lnhc;-ndc pﬂo une entided que da Is
ienvenide » parsonas tram.

11 Todns los adultas tienen que identificarse comn hambres o mujeres.

12,

15,

Let personas trana so s=res humaooe valiosas, independientemente
e cbmo me sienta con respectn a los trans

. Unfa bobé nacddo com orgenon genitales ambiguor deberia ser
dentificade o bien coma chico o bien come dhica.

. Una porsona no tlens gue sar daramants hombre o MuUjar pars ser
normal y estar sana

En ta hamanidad sélo hay hombires @ mujeres; no h:y nada mas,

17. Si naces hombee, nada de lo que ha;n cambiara es0,

18, \'6 ;-nana comodndnd mmhﬂdo mrnivlrurpawn'lrmn;l;m v;d us-
19, S mi hijo/s trajese & cosn & une amistad trans, sentiein comodidad «l

tener u e1a persons en mi casa.
20. Yo sentirla incomodidad trabsjando estrechamente con una persons

trans en mi igar de trabajo.

IL si una persons es hombr:a ﬂnlj!l depende h :omo sesients él o dh

R persanas trans deben tener el misma access  In vivienda q que
_cusiquier otra persons. .
. §1 una personn trans se identifica como mu]s  debe tener derecho 8

sane.

. Yo sentirin incomodidad si mi jofa/s fuese trans,

. Sl wigulen que conocls me revelase que =t trang, probeblements me
slejarie de esa persoan
. Les personas trans deben ser tretades con & mismo respecto y

dignidad que cuslquier otra persona.

. Lis personas trans soa seres humanos con sus propias luches, como &l
resto de [a gente.

28. Yo sentirin incomadided descubrieado que #stoy s0do con uns persons

Lrans.

28. §i la persons que me stiende en mi contro de salud fuers tram,

prederiria que me stendiera otra persona,

Tablas 2. Respuestas cuestionario TABS Tablas Respuestas cuestionario TABS:

3(5,5%)
2(3.6%]

33 {60%)
2(57%
22 (76.4%)

2 (3.6%)
1822 7%)
10(18,2%)

111,8%)
31 (56,4%)

30{54,5%)
247,3%)

1(18%)
1188

33 (60%)

243,6%)
11,8%)

35(63,6%)

o

39 (70,9%)
39{70,9%)

1(1,8%)
1(1L5%)|
19 (34.5%)
2(3.6%)

1(L8%]
16(29,1%)

2 aw)
12 (21.8%)

1(18%)
25(45.5%)
1B(32,7%)

203,6%)
14(25,5%)

22 [40%)
23418%)

1(1%)

a3
1(18%)

18(32,7%)
B3
2(3,6%)
14{25,5%)
14 25,5%)

3{5,5%)

4{7.3%)
5{9.1%)

1w

S{9.15%)

6{10,3%)

1{1.8%)

1 (1.8%)

3(5.5%)

1{18%)
1(1,8%)

1(18%)

3(5,5%)

2664

1(1,8%)

35
3(5,5%)

B{145%)

1(1.8%)
3(5.5%)
1(1.8%)
2(3.6%)

1(18%)
a3

2(3.6%)
e
4(7,3%)
2(3,6%)

1{1.8%)

23,6%)

3(55%)

1(1,8%)

1{18%)
1{18%)

A% 50(90.9%)
RULE I (T
18BN 27(49.1%)
23(418%) 19(34.5%)
e 42050
15 (27.3%) 36 (65.5%)
IEsw) -

6(109%) 47 {8S.55%)
3(55%)  3{55%)
15R73%) 31 (564%)
2138%) 1(1.8%)

15(27,3%)

—
1012,7%)
16(29,1%)

3(15") 1LRI6N)  36(65.5%)

111,8%)
3 (65,5%)

i)

1{1,8%)

21(382%)
46 (83,6%)

36{65,5%)

52{94,5%)
42(76,4%)

1

-

1(1,5%)
1(1,8%)

1L8%)

Pregunta cuestionario TABS otalmente en En AI‘o en Algo de Tuulmmn Perdidos
dnu:wmio desscuerdo | dasacu scunrdo acuerdo

16, Siuna persona trans optase & set mmpaﬁm de pua, In redmm-

1(1,8%}

4

1(1,8%)
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Estadistica analitica o inferencial

Resultados en funciéon de la puntuacion
total Se procedio a realizar el andlisis descriptivo y
comparativo de las diferentes categorias
sociodemograficas con la puntuacion total obtenida
en el cuestionario TABS, para asi poder comparar
los diferentes grupos. Para comprobar si existian
diferencias estadisticamente significativas entre los
grupos estudiados, se utilizaron pruebas no

paramétricas, ya que la media no seguia una
distribucion normal.

Contactos LGTBIQ+
Al utilizarse la prueba no paramétrica U de Mann-
Whitney se obtuvieron diferencias

estadisticamente significativas (p=0,042) entre
tener y no tener contactos que pertenezcan al
colectivo LGTBIQ+.
[Tabla 4. Puntuaciones totales en funcion de los
contactos LGTBIQ+]

Tabla 4. Puntuaciones totales en funcion de contactos LGTBIQ+:

Contactos LGTBIQ: (n)

No (n=8)
Si (n=47)

Resultados dimensiones escala TABS

La escala TABS mide 3 dimensiones diferentes,
siendo necesario segmentar los resultados
obtenidos en funcién de la dimension que media
cada pregunta del cuestionario para calcular
posteriormente la puntuacion obtenida en cada una
de las dimensiones. En todas ellas fue necesario
utilizar pruebas no paramétricas ya que la media no
seguia una distribucion normal.

Media (D.S.)
Media (D.S.)

148,00 (13,512)
157,34 (15,468)

“Comodidad interpersonal”

Contactos LGTBIQ+

Se realiz6 la prueba de Mann-Whitney, donde se
hallaron diferencias estadisticamente significativas
(p=0,027) entre tener algin conocido o no del
colectivo LGTBIQ+.

[Tabla 5. Puntuaciones en Comodidad
Interpersonal segtin contactos LGTBIQ+]

Contactos LGTBIQ+ (n)

Comodidad No (n=8)
Si (n=47)

interpersonal

“Creencias sobre género e identidad sexual”

Media (D.S.)
Media (D.S.)

72,00 (7,151)
77,45 (7,457)

Religion Se utilizé la prueba Kruskal-Wallis y se obtuvo p=0,019, habiendo diferencias estadisticamente
significativas entre la religion y las creencias en cuanto a identidad sexual y de género. [Grafico 1. Puntuaciones
creencias sobre género e identidad sexual seglin religion]

I * -

"
o

Creencies sobee panero e identidad sexual

Aleo Agnostico Cnshano/a Otros (Hudists, Judio o

Musutman)
Religion

Gridfico 1. Puntuaciones Creencias sobre género e identidad sexual segun religion.
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DISCUSION

Tras el analisis de los resultados, se han
podido observar puntuaciones totales en la escala
TABS Dbastante favorables hacia los trans,
situandose  >96,4% de los resultados con
puntuaciones totales superiores a 116 puntos
(calculandose el punto de corte en 116 puntos de
acuerdo con los valores de la escala Likert, donde
valores inferiores significarian actitudes vy
creencias negativas hacia los trans) y >81% con
valores superiores o iguales a 145 puntos,
considerando estos como actitudes mas favorables
hacia los trans y menos neutras que las que se hayan
entre 116 y 145 puntos.

Al  profundizar en las diferentes
dimensiones que mide la escala TABS, se han visto
mejores puntuaciones en la capacidad para
reconocer el Valor humano, con el 100% de las
puntuaciones superiores al corte de 20 puntos, y en
la Comodidad interpersonal, con el 98,2% superior
a los 56 puntos de corte. Es en la dimension de
Creencias sobre el género y la identidad sexual,
donde se han visto peores puntuaciones, con cerca
del 16,3% de las puntuaciones por debajo de la de
corte, la cual se establecio en 40 puntos.

Dadas las caracteristicas de la muestra,
donde la mayoria eran mujeres (74,5%), no resulta
disonante que la puntuacion total sea favorable
hacia los trans, ya que en estudios anteriores se ha
demostrado una mayor tendencia a la transfobia
entre los sujetos hombres (4,19-23). Aunque en
este estudio no se hayan encontrado diferencias
estadisticamente significativas entre ser hombre o
mujer y la puntuacion total obtenida, si se han
podido ver peores resultados al ser hombre,
concordando con los resultados de dichas
investigaciones anteriores (4,19-23).

En el estudio previo “Measuring explicit
prejudice and transphobia in nursing students and
professionals” (21), los profesionales que
pertenecen al ambito de la Salud Mental tienen
mejores resultados y son mas sensibles al ambito
trans. En este estudio, a pesar del escaso tamaiio de
la muestra y a que esta no es representativa de todas
las profesiones estudiadas, se obtuvieron las
puntuaciones mas altas en aquellas profesiones mas
relacionadas con el ambito social, tales como

Trabajo Social y Terapia Ocupacional (destacando
la baja muestra obtenida), suponiéndose estas como
mas sensibles a la situacion de las personas trans al
hallarse mas informados en las politicas sociales
del momento. El resto de las profesiones se hallan
mas o menos igualadas, salvo por Enfermeria y
Psiquiatria, con las peores puntuaciones totales.
Esto puede deberse a una menor sensibilidad hacia
la realidad trans o menores conocimientos, tal y
como se describe en el estudio previo “Nurse
practitioner knowledge, attitudes, and beliefs when
caring for transgender people” acerca de la
percepcion de las propias enfermeras sobre su
propia prestacion de cuidados hacia personas trans
(24), donde se sentian inseguras y con falta de
conocimientos a la hora del trato a estos pacientes.
Solo es en “Comodidad interpersonal” donde las
TMSCAE obtienen peores puntuaciones, quizas
por un menor contacto con el colectivo trans por
parte de los participantes de esta muestra, o por el
grado formativo, aunque el estudio “Transphobia
rather than education predicts provider knowledge
of transgender health care” concluy6 que aumentar
las horas educativas no mejoraba el grado de
transfobia (25).

Es muy importante que los profesionales de
la salud y en especial los que trabajan en el ambito
de la Salud Mental, debido sobre todo a la
vulnerabilidad emocional en la que suelen hallarse
sus pacientes, sean tolerantes e inclusivos acerca de
los avances sociales, como las diferentes
identidades de género y orientaciones sexuales.
Esto se debe a que todo ello va a proporcionar una
mejor atencion sanitaria, no solo mas inclusiva y
percibida como algo positivo por los usuarios, sino
que también se traduciria en mejores resultados de
salud. Esto se encuentra reflejado en estudios
previos acerca de esta tematica, donde personas
trans preferian no acudir a los servicios de salud, a
pesar de ser conscientes de su necesidad (26,27).

Resultan significativos los resultados
obtenidos en cuanto a la edad, ya que no solo se
observaron peores resultados en cuanto avanzaba la
edad, coincidiendo quizas con la relevacion
generacional, sino que también aquellos mas
jovenes, con edades entre 20 y 30 afios, obtuvieron
resultados inferiores a los de edades comprendidas
entre 30 y 50 afios. Este resultado es discrepante
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con lo que cabria esperar, con mejores
puntuaciones entre los jovenes de un pais
democrata como Espaia (21), aunque esto quizas
pueda deberse a la situacidn actual de
resurgimiento del extremo politico mas
conservador, el cual se relaciona con peores
actitudes hacia el colectivo trans, o al aumento de
la lucha feminista y de derechos del colectivo
LGTBIQ+, la cual amenaza el constructo social
establecido (4).

En consonancia con esta situacion social en
Espaila, se obtuvo que aquellas personas que eran
religiosas, concretamente pertenecientes a la
religion cristiana, tenian peores resultados tanto en
la puntuacion total como en las demés dimensiones
de la escala TABS. Esto no difiere de lo observado
en estudios previos, donde se ha correlacionado la
religioén, y sobre todo la cristiana, con mayores
tasas de transfobia y peores actitudes y
conocimientos acerca de la realidad trans
(4,19,22,23,28). De hecho, en el presente estudio se
han observado diferencias estadisticamente
significativas en la dimension de “Creencias sobre
el género e identidad sexual” con la religion. Esto
puede explicarse por lo que se ha comentado
anteriormente, y es que los valores propios de la
religion cristiana se contrapondrian con las nuevas
variedades de identidad de género y orientacion
sexual, al no considerar el cristianismo, nada mas
alla a parte del binarismo hombre y mujer y del
matrimonio entre ambos (4,19,22,23,28).

También se obtuvieron puntuaciones mas
bajas y, por lo tanto, peores actitudes y
conocimientos sobre transexualidad, en aquellos
sujetos cuyo estado civil era casado o divorciado.
Esto quizas se pueda hipotetizar a través de una
relaciéon con la religion, ya que no se conoce el
medio por el que se han establecido esas uniones.
De ser estas uniones matrimoniales a través de la
Iglesia Catolica, podria explicarse la baja
puntuacién obtenida en este colectivo, ya que esos
sujetos pertenecerian a la religion cristiana
(4,19,22,23,28).

Resulta coherente que se obtuviesen, al
analizar la orientacion sexual de los encuestados,
mejores puntuaciones entre aquellos que
pertenecian al colectivo LGTBIQ+ (homosexuales

y bisexuales) que entre los heterosexuales. Esta
relacion ya ha sido analizada previamente,
estableciéndose  diferencias  estadisticamente
significativas entre ambos grupos en estudios
previos (4,21,22). Aunque en el presente estudio no
se hayan encontrado diferencias estadisticamente
significativas, si pueden observarse puntuaciones
peores, por lo que posiblemente haya sido debido a
la escasa muestra el que no se hayan encontrado
dichas diferencias.

Finalmente, se hallaron diferencias
estadisticamente significativas a nivel de tener
algin conocido que perteneciese al colectivo
LGTBIQ+. Estas diferencias se hallaron tanto en
“Puntuacion total” como para “Comodidad
interpersonal”, resultando en mayores
puntuaciones y, por lo tanto, en actitudes mas
favorables hacia los trans entre las personas que si
conocian a alguien del colectivo. Estos resultados
van en consonancia con los hallazgos en estudios
previos (4,19,23), ya que el hecho de pertenecer al
colectivo hace que se esté en contacto con mayor
numero de personas LGTBIQ+ y hace que se sea
mas inclusivo y tolerante ante nuevas identidades
de género y orientaciones sexuales, lo que se
traduce también en mayor comodidad
interpersonal. Cabe destacar, que no se ha
preguntado acerca del tipo de contacto establecido
ni si este era con alguien trans o no, siendo
necesario estudiarlo en mayor profundidad.

Tras los hallazgos obtenidos, resultaria
interesante continuar esta linea de investigacion
con estudios que ampliasen a este desde una vision
cuantitativa mas robusta, siendo necesario un
tamafio muestral mayor al presente y que dicha
muestra fuese representativa de las categorias
profesionales estudiadas. Ademas de continuar con
la investigacion cuantitativa en esta tematica,
podria resultar muy interesante conocer en
profundidad, desde el ambito cualitativo, las
vivencias de los profesionales sanitarios cuando
trabajan con la poblacion trans.

5.1. Aplicabilidad y relevancia cientifica

Con este estudio se resalta la ya mencionada
necesidad de una mayor sensibilidad por parte de
los profesionales sanitarios, sobre todo de aquellos
que trabajen en el ambito de la Salud Mental ya que
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los pacientes con los que tratan suelen presentar
una mayor vulnerabilidad emocional.

Ademas, este trabajo supone un punto de
partida para futuras investigaciones acerca de esta
tematica.

LIMITACIONES DEL ESTUDIO

Se hallaron limitaciones en cuanto al
tamafio de muestra reducido por la baja
participacion de los trabajadores del Instituto de
Psiquiatria y Salud Mental del H.G.U. Gregorio
Marafion. Ademas, se consideraron también como
limitaciones la posible respuesta sesgada por
presion social y la escasa representacion de la
poblacion en la muestra obtenida.

CONCLUSIONES

A través de este estudio se han examinado
las actitudes y conocimientos de los trabajadores de
un hospital de tercer nivel, concretamente del
Instituto de Psiquiatria y Salud Mental del Hospital
General Universitario Gregorio Marafion, sobre la
transexualidad. Con él, se han observado
puntuaciones  bastante  favorables, aunque
mejorables, hacia las personas trans por parte del
personal asistencial.

Dadas la escasez y caracteristicas de la
muestra, no se han hallado diferencias
estadisticamente significativas entre el sexo y las
distintas edades de los participantes, aunque se han
podido observar diferencias entre las puntuaciones
obtenidas, donde preocupa la baja puntuacion entre
la gente de menor edad.

Aunque los resultados obtenidos no sean
concluyentes, si muestran la necesidad de seguir
investigando acerca del tema, sobre todo tras la
aprobacion de la Ley Trans y las implicaciones que
esta pueda tener en nuestro servicio sanitario, ya
que no ha avanzado a la par que la sociedad y no se
ha adaptado a la nueva realidad.
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