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Legislacion de interes

COMENTARIO A LA LEY
41/2002, DE 14 DE NOVIEMBRE,
BASICA REGULADORA DE LA
AUTONOMIA DEL PACIENTE Y
DE DERECHOS Y

S EN MATERIA

YJOCUMENTACION CLINICA
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DECLARACION UNIVERSAL DE DERECHOS HUMANC

articulo 1.-

» dtodos los seres humanos nacen libres e iguales er
Declaracion

Universal dignidadé RS NB OK 2 & ¢

de
Derechos. Humanos

articulo 2

G O 2 Rd pérsonas tienen derecho al goce .(

de sus derechos humanos sin distincion )‘
alguna de raza, color, sexo, idioma, religion, \'/

opinién politica o de cualquier otréndole, 'tb
origen nacional o social, posicion Ca1 truye
econdmica nacimiento o cualquier otra juntos entort
O2YRAOASBVYE
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PRINCIPIOS DE YOGYAKARTA

PRINCIPIOSDE  NOY d&son los Principios de Yogyakf;lrta?

Principios sobré¥mo se aplica ld S 3 Frairftekn&rifonal de derechos humanos a las
cuestiones d& N Ssyi seku@ & identidad d&nero. (...)Prometenun futuro
diferente, donde todas las personas, habiendo nacido libres e iguales en dignidad
derechos.J2 RMjkrcer ese precioso derecho adquirido al momento de nacer.

Los Principiogatificanla2 0 f &roptintidial que tienen los Estados de implementar
los derechos humanos.

¢, Porlj &son necesarios?

Lagd A 2sh & I@sderechos humanos de las personas p& $UR Ssyf sekuél & identidad d&nero,
real o percibida, constituye unJi- sin §ldbal arraigado que nos preocupa gravemente.

Entreesas violaciones a los derechos humanos podem&Escionar: X)ataquesy violaciones sexuales,
A Y @h adaprivacidad, detenciones arbitrarias, negar las oportunidades de empld® gzen; yQykave
R A & O N3n¥nmi\ySIHs® alDgbce de otros derechos humanos.

Los mecanismos fundamentales de derechos humanos de las Naciones Unid#gibadola
2 0 f Ardle IGsXEstados de garantizar la efectivdlP (515d® ©das las personas contra toda
RA & ON3nYasada b @ NRA Ssyl sexuél § la identidad d&nero.

C o mi rslriternacional de Juristas y Servicio Internacional para los Derechos Humanos, Principios de Yogyakarta. Principios sobrelaa p | i-© a g i
delal e g i-® intarcacional de derechos humanosenr e |l-a@mlao r i e mtsexualiy la identidad de g@nero, Yogyakarta, Indonesia:
C o mt msliiternacional de Juristas & Servicio Inter- nacional para los Derechos Humanos, 2007.

Accesible en: http://www.refworld.org/cgi-bin/texis/vtx/rvmain/opendocpdf.pdf?reldoc=y&docid=48244e9f2
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Derechoal goce universal de los derechos Humanos, a la no
RA a O N3nYa 4 Pepsbnalidad/ deidd
LA ORIENTACION SEXUAL Y LA IDENTIDAD DE

SRS S Derechoa la vida, a vivir sin violencia y sin tortura, a la privacidad, &
MISMAS CONDICIONES MEDICAS Y NO . .. . . .
DEBERAN SER TRATADAS, cuRapas © [EldecSllC] la justicia y a no ser detenido/a arbitrariamente.
: L | NoRA &O Ni\mzfmc;[alntd)él goce de los derech®< 2myicos
sociales yulturales (nAR A & O N3n¥rel/empeo, en el acceso a la
vivienda, a la seguridad social, &ld& dz&y @ fos servicios de

salud).

’) Principios de

Yogyakaria

Derechogle S E LIRELAANY R & 2 Ori\(libébtad de expresarse,
expresar la propia identidad y la propia sexualidad, sin interferencia del

Estado sin importar [8 NJ&A Ssyf $eku@l ¥ la identidad d&nero; | ;
participar en asambleas y eventb§blicosLJI fEbsy a asociarse en v
comunidades con otras personas)

(X)

Participar en la Vida culturalRamiliar (participaen la vida familiar, en
los asuntod.gblicosy en la vida cultural de su comunidad, sin

RA & ONJnYyoxr st I Ssyi sexu@l d identidad d&Snero).

(X)
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DECLARACION SOBRE ORIENTACION SEXUAL E IDENTIDAD DE GENE
DE LAS NACIONES UNIDAS

‘

condenala V|oIenC|a el acoso, la discriminacion, la
exclusion, la estigmatizacion y el prejuicio basado en
la orientacion sexual y la identidad de género.
También condena lagsesinatoy ejecuciones, las
torturas, los arrestos arbitrarios y la privacion de
derechos econdmicos, socialesylturalespor estos
motivos.

*'& E Paises que han firmado la
-, declaracion
. E Paises que han firmado una
- declaracionercontra
Paises que no han firmado ningun:
de las dos declaraciones

Iniciativafrancesarespaldadgor la Unidn Europea, presentada ante la Asamblea General de las Naci
Unidas ell8 de diciembre d&008 La declaracion, originalmente propuesta corasolucion provoco otra
declaraciéon en sentido opuesto promovida por paises arabes. Ambas declargmomesmecerabiertas a

nuevas firmas.

Disponible en: https://www.uv.mx/uge/files/2014/05/Declaracion-Sobre-Ortientacion-Sexual-e-ldentidad-de-Genero-de-las-Naciones-Unidas.pdf:
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Ley2/2014 de8de julio integral para la no discriminacion por motivos de
identidad de género y reconocimiento de los derechos de las personas
transexuales de Andalucia

JUNTA DE ANDALUCIA CONSEIERIA DE EDUCACION, CULTURA Y DEPORTE
Direccién General de Participadién y Equidad

-
Principios g R s
Con el fin de proteger el gjercicio de los derechos de identidad de genero del alumnado en el ambito
del sistema educatvo andaluz, v de acuerdo con la Ley 2/2014, de 8 de julio, integral pama la no
discriminacidn por mativos de identidad de pénera y reconocimienta de los derechos de las personas
transexuales de Andalucia, los centros docentes tendran en cuenta los siguientes principios generales
de actuaciin:

a) De conformidad con la normatia wvigente, los centros docentes desarmlladn ks proyectos

i
educativos y los reglamentos de arganizacidn y funcionamienta desde el principio general de respeto a
la libertad y a los derechos de identidad de género del alumnado.

b} El desarrollo de |a vida de los centros docentes y las actividades de los mismos, en general, se
arientaran a considerar dichos centros como espacios libres de acoso, agresion o discriminacidn por

En linea con los Principios

¢} Los centros docentes adopta@n cuantas medidas sean necesarias pama la prevencion, deteccidn y
e YO a arta' :O n ermdicacidn de actitudes y practicas que, de conformidad con la normativa vigente, manifiesten
prejuicios sexistas, supongan discriminacion, o estén basadas en la idea de la inferioridad o

superondad de cualquier arientacion sexual o identidad de génera

. .
I I I d e p e n d e I I C I a d e d} Los centros docentes realizardn actuaciones pama favorecer la plena integracion del alumnado menar

. . . de edad no conforme con su identidad de género, v para evitar cualquier forma de exclusion social o
manifestacian de violencia, acoso u hostigamiento hacia dicho alumnado o sus familias, asegurando,
C u a q u I e r C aS I I CaC I O n q u e en su ambito, la proteccidn y el respeto debido a su identidad de género.
afirme lo contrario, la o
]

El presente protocol de actuacian tiene como abjeto establecer orientaciones y pautas de intervencian

- L4 para la adecuada atencidn educativa del alumnado menaor de edad no canfarme con su identidad de
O r I e ntaCI O n SeXu al I a géner, garantizando el libre desarmllo de su personalidad vy la no disciminacion por motivos de
identidad de genero, asi como facilitar procesos de inclusidn, proteccion, sensibilizacion,

acompanamiento y asesoramiento al alumnado, a sus familias y al profesorado.

. . Vd
I d e I Itl d ad d e g e I I e ro d e Asimismao, el presente protocols tiene como objeto establecer actuaciones para prevenir, detectar y

V4 evitar situaciones de transfobia, exclusion, acoso escolar o wviolencia de género, ejercidas sobre el
alumnado no conforme con su identidad de género, incluyendo la coordinacion institucional, que
y pemnitan identificar sus necesidades y adoptar, en su caso, las medidas educativas adecuadas.
. . .
mismas, condiciones m— —
]

1. Cuando el padre, la madre o las personas representantes legales del alumno o la alumna, o el
alumnado mayor de edad, comunique al centro una identidad de génem que no coincida con el sexo

V4 = V4
I I l e d I ‘ aS n O d e b e ral I S e r asignado al nacer, la direccion del centro docente trasladara esta informacion al Equipo Docente v al
Equipa de Orientacidn Educatva, Departamento de Orientacidn, o al profesional de la arientacian
educativa en los centros docentes, segin proceda, con el objeto de poder identificar sus necesidades

trat ad aS , cur ad as o S T ke A sensimnmi::nfmm sitbepirpadb e
suprimidas».

José Emilio Callejas



Establecaina regulacion que permita decidir

libremente sobre la determinacion del género con el
gue se identifican, con todas las consecuencias,
manifestaciones y efectos que esta decision conlleva; a

saber

o @E A an 1 VPoder modificar, en su caso,
B - i A mediante los recursos sanitarios
2 27 : disponibles el propio cuerpo para
A % iy conseguir una apariencia lo mas
,,g? | 4 congruente posible con el sexo
. | género con el que se identifica.
S | . % VPoder adoptar un modo de vida

personal y social igualmente
congruente y correspondiente a
esta identidad.

V Tener derecho a un trato igual a
las demas personas en todos los
ambitos, sin que en ningln caso
sea discriminatorio.
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|y R Idffudz@ primera Comunidad

i . | dzidlomaqueA Yy G ladmistencia

e Identidad de Géner sanitaria de las personas transexuales en
- Su cartera de servicios, inicialmente en
una Unidadcentralizadgara toda la
comunidad, era t laga

si bien tras la le®/2014de 8 de julio se decide
laR S & OS y #nN2 14 dsibten@ely se
recomienda 120 NB h d@ dinidades
provinciales para garantizarAay O 2 .
las nuevas expectativas sociales, avalando, en
todo caso, los principios de seguridad, calidad “**
y accesibilidad.

.-

Se plantea procedimientasistencial de atencion a las personas transexuales que
contendra los criterios, objetivos y estandares de atencion recogidos en las
recomendaciones internacionales emtateria que en todo caso han aer
compatiblescon los principios inspiradores de esta Ley. Dicho procedimiergtabera
en colaboracion con personas transexualestdadesque lasrepresentanPero
también, es una obligacion moral ante la diversidad y la dignidad de las personas y

aborda en el marco de espatologizacion
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LEY41/2002 deldde noviembre, basica reguladora de la autonomia del paciente y
de derechos y obligaciones en materia de informacion y documentacion clinica.

3OE

LEGISLACION CONSOLIDADA

| | Articulo8. 2. El consentimiento sera verbal por
regla general. Sin embargo, se prestara por
L e escrito en los casos siguientes: intervencion
quirargica, procedimientos diagnésticos y
terapéuticos invasores y, en general, aplicacion
de procedimientos que suponen riesgos o

REY DE ESPANA

A LTI v g s i Inconvenientes de notoria YP revisible

Ley.

e e e T i repercusion negativa sobre la salud del paciente.

se pone de al constatar el interés que han
demostrado por los mismos casi todas las inter con
en la materia. Ya desde el fin de la Segunda Guerra Mundial, organizaciones como Naciones
Unidas, UNESCO o la Organizacién Mundal de la Salud, o, mas recientemente, la Unién
Europea o el Consejo de Europa, entre muchas otras, han impulsado declaraciones o, en
algin caso, han promulgado nomnas juridicas sobre aspectos genéricos o especificos

relacionados con esta cuestién. En este sentido, es la de
la Declaracién universal de derechos humanos, del afo 1948, que ha sido el punto de
referencia obligado para todos los textos it o, en
el ambito mas estr sanitario, la D sobre la de los derechos de

los pacientes en Europa, promovida el afio 1994 por la Oficina Regional para Europa de la
Organizacién Mundial de la Salud, aparte de miltiples declaraciones internacionales de
mayor o menor alcance e influencia que se han referido a dichas cuestiones.

Ultimamente, cabe subrayar la relevancia especial del Convenio del Consejo de Europa
para la proteccién de los derechos humanos y la dignidad del ser humano respecto de las
aplicaciones de la biologia y la medicina (Convenio sobre los derechos del hombre y la
biomedicina), suscrito el dia 4 de abril de 1997, el cual ha entrado en vigor en el Reino de
Espafa el 1 de enero de 2000. Dicho Convenio es una iniciativa capital: en efecto, a
diferencia de las distintas que lo han pr , es el primer
instrumento intemacional con caracter juridico vinculante para los paises que lo suscriben.
Su especial valia reside en el hecho de que establece un marco comiin para la proteccién de
los derechos humanos y la dignidad humana en la aplicacion de la biologia y la medicina. EI

Pagina 1
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Articulo 8.3. Se otorgara etonsentimiento por
representacioren los siguientes supuestos:

a) Cuando el paciente no sea capaz de
tomar decisiones, a criterio del medico
responsable de la asistencia, o su estado
fisico o psiquico no le permita hacerse
cargo de su situacion. Si el paciente
carece de representante legal, el
consentimiento lo prestaran las personas
vinculadas a él por razones familiares o
de hecho.

Cuando el paciente esté incapacitado legalmente.

Cuando el paciente menor de edad no sea capaz intelectual ni emocionalmente c
comprender el alcance de la intervencion. En este caso, el consentimiento lo daré
representante legal del menor después de haber escuchado su opinion si tiene d
afos cumplidosCuando se trate de menores no incapaces ni incapacitados, pero
emancipados o con dieciséis anos cumplidos, no cabe prestar el consentimiento |
representacion. Sin embargo, en caso de actuacion de grave riesgo, segun el
criterio del facultativo, los padres seran informados y su opinidon sera tenida en
cuenta para la toma de la decisi@orrespondiente



LA NUEVA LEY: MODIFICACIONDEL

LEY26/2015 de28de julio, de modificacion del sistema de proteccion a la

iInfancia y a la adolescencia

Disposicion final segundaodificacion de la Ley1/ 2002 de 14 de noviembre,
basica reguladora de la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en
materia de informacion y documentacion clinica.

BOLETN OMOAL DEL E3TADO

SAAOUCTOM Y APl

3. Se otorgara etonsentimiento por representacioen los
siguientes supuestos:

a) Cuando el paciente no sea capaz de tomar decisiones, a
criterio del médico responsable de la asistencia, o0 su estadc
fisico o psiquico no Iedoermlta hacerse cargo de su situacior
Si el paciente carece de representante legal, el ]
consentimiento lo prestaran las personas vinculadas a él pol
razones familiares o de hecho.

b) Cuando el paciente tenga la capacidad modificada
judicialmente y asi conste en la sentencia.

c) Cuando el paciente menor de edad no sea capaz

intelectual ni emocionalmente de comprender el alcance de

la intervencion, En este caso, el consentimiento lo dara el

representante legal del menor, despueés de haber escuchadc

su opinion, conforme_a lo dispuesto en el artictide la Le

E)/Irganlcaljl996 del5de enero, de Proteccion Juridica del
enor.

José Emilio Callejas



weets Tweets, pagina actual.weets y respuestas Multimedia

Mafalda @MafaldaDigital
;Y LA DIGNIDAD NO?)

it

4. Cuando se trate de menores
emancipados o mayores dé afos que no
se encuentren en los supuestos b) y c) del
apartado anterior, no cabe prestar el F
consentimiento por representacion.

No obstante lo dispuesto en el parrafo
anterior,cuando se trate de una actuacion
de grave riesgo para la vida o salud del
menor, segun el criterio del facultativo, el
consentimiento lo prestara el
representante legal del menor, una vez
oida y tenida en cuenta la opinion del
mismo.
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Y SOBREIDDO
PROTECCION  ANTE
CIERTOS ANTIGUOS
METODOS DE
PROTECCION

6. En los casos en los que el consentimier
haya de otorgarlo el representante legal o
personas vinculadas por razones familiare
de hecho en cualquiera de los supuestos
descritos en los aparte8@5, la decision
debera adoptarse atendiendo siempre al
mayor beneficio para la vida o salud del
paciente

Aguellaglecisiones que sean contrarias a dichos intereses deberan ponerse e
conocimiento de la autoridad judicial, directamente o a traves del Ministerio F
gue adopte la resolucion correspondiente, salvo que, por razones de urgencis
posible recabar la autorizacion judicial, en cuyo caso los profesionales sanital
adoptaran las medidas necesarias en salvaguarda de la vida o salud del paci
amparados por las causas de justificacion de cumplimiento de un deber y de

necesidad.


https://twitter.com/MafaldaDigital/with_replies
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Estrategia de
actuacion
Propuesta



Actuacion desde la
despatologizacion

En los ultimos anos, se puede observar la presencia creciente
de un activismo internacional gespatologizacitbans

cuyas demandas principales son la retirada de las categorias de
rdisforia de génefdrastornos de la identidad de g&leero

los manuales diagnoésticos DSM y CIE, asi como la garantia de
los derechos sanitatiass incluyendo la cobertura publica de

“Transitar por los géneros es un derecho™
Recorridos por la perspectiva de despatologizacion

la atencidn sanitarensespecificaAsimismo, el movimiento

por ladespatologizacidangeivindica la sustitucion del

modelo actual de evaluacion y autorizacion hacia un enfoque
basado en la autonomia y dem$idmada, arlte
observacion de un proceso de cambio desde una

conceptualizacion de las expresiones, trayectorias e idques
athoiogizing Gender

transxcomo enfermedad hacia su entendimiento como dé¢ 5
Bodily Diversity

humano

Stm Trans Fathnln'gizatjﬂn I]iﬂ lﬂtEl‘ﬂﬂEi[lﬂﬂl Egglh?tuluqizaciﬁn

AmetsSuessiD e s p a t afitraosypiaticesc ri t eclitiedrArepyp dlitas-de-identida®011vol 4 (juni), 107126pp
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La transexualidad es una variante mas de la diversidad humana,
gue se puede manifestar desde la mas temprana infancia y que,
en ocasiones, requiere de algunas actuaciones en el ambitc
sanitario. |
El PAI Atencion Sanitaria a Personas Transexuales en la Inf

y Adolescencia se realiza con el fin de disminuir la variabilid

de la practica asistencial en los diferentes ambitos de atenci
incorporando el conocimiento disponible y el consenso
profesional, con la participacion de las Asociaciones implica

en dos momentos distintos: al inicio para garantizar su enfoc

y en la revision externa con el objetivo de proporcionar may
calidad, confianza y aceptacion.

=

El concepto de identidad de genero se refiere a la
vivencia interna e individual dgénerotal y como

cada persona la siente profundamente y esta
generalmente acompanada del deseo de vivir y
recibir aceptacion como miembro de dicho género e
incluso deddeseode modificar, mediante métodos
hormonales, en el caso de la infanciadplescencia

el propio cuerpo, para hacerlo lo mas congruente
con el sexegénero sentido como propio, de ahi que
el PAl aborde el recorrido asistencial necesario para
dar respuesta a esta expectativa y a garantizar los
derechos de las personas menores en relacion a los
problemas especificos de identidad de género.

|

n“l

L

T T e
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Hacla la normalizacion

)| weathz:: Personas
+
Asociacionismo
+
Profesionales

Normas de atencion

para la salud de personas trans

y con variabilidad de género gﬁ)}d}f
Idendib

La Asociacién Mundial para la Salud Transgénero
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LAS EVIDENCIAS

la mayor parte de las recomendacioneslae
Pu b ed guiasse basan en evidencias de baja y muy

baja calidad, ya que la investigacion sobre la

National atencion sanitaria @ersonadransexuales es
Library escasa y de tipo observacional.
of Medicine

AMA Journal of Ethics®

November2016 Volumel8, Numberll: 10981106

STATE OF THE ART AND SCIENCE

WhatQ in a Guideline? Developing Collaborative and Sound Research Designs that Substantiate Best Practice Recommendati
Transgender Health Care Madeline B. Deutsch, MD, MiR$&Radix, MD, MPH, and SdreisnerScD

Abstract

Transgender medicine presents a particular challenge fodéwelopmentof evidencebased guidelines, due to limitations in the
availablebody of evidence as well as the exclusion of gender idedétgfrom most public health surveillance activities. The guidelin
that havebeen published are often based on expert opinion, small studieddata gathered outside the US. The existence of
guidelines, howevehelpslegitimate the need for gendeaffirming medical and surgicaiterventions Research conducted on
transgender populations should bgroundedin genderaffirming methodologies and focus on key arsashas health outcomes after
genderaffirming interventions.

DNS
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El
Acompanamiento

en
Atencion Primaria



TRABAJO EN EQUIPO

La atencion sanitarian Atencion Primaria
apersonas transexuales en el SSPA esta
garantizada por las UGC AP, y dentro de
estas por sus componentes integrados en
el Equipo Basico de AP

SERVICIO DE ATENCION A LA CIUDADANJA (SAC
PEDIATRA

a ; DICQA DEFAMILIA

TRABAJADOR SOCIAL

ENFERMERO/A
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