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RESUMO

O suicidio ¢ a primeira causa de morte non natural en Espafia, e constitie unha
problematica social que require dunha atencion especializada e dunha resposta integral,
sobre todo no colectivo das persoas trans, debido a diversos factores sociais, psicoloxicos
e de saude que condicionan o benestar desta minoria. Débense abordar estes factores que
inflien na ideacion e risco de suicidio, promovendo a inclusién, a aceptacion e a
igualdade de dereitos e oportunidades, de xeito que se poida previr de forma precisa esta

cuestion.

Esta revision bibliografica pretende analizar a literatura cientifica referente ao suicidioe
4s condutas suicidas en persoas trans desde o ambito do Traballo Social, explorar a
evolucion cientifica desta tematica, asi como analizar os factores asociados & aparicion
destas condutas e o papel das traballadoras sociais e dos traballadores sociais na
intervencion con estas condutas para previr a sila aparicion. Chégase 4 conclusion de que
as persoas trans asumen un maior risco de suicidio que a poboacidn xeral, debido 4
discriminacién e estigmatizacion as que se enfrontan, asi como 4 falta de servizos e
intervencions axeitadas e adaptadas 4s sfias necesidades, enfatizando a necesidade de

desefiar estratexias de prevencion desde unha perspectiva multidisciplinar.
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RESUMEN

El suicidio es la primera causa de muerte no natural en Espafia, y constituye una
problematica social que requiere de una atencidn especializaday una respuesta integral,
sobre todo en el colectivo de las personas trans, debido a diversos factores sociales,
psicologicos y de salud que condicionan el bienestar de esta minoria. Se deben abordar
dichos factores que influyen en laideacion y riesgo de suicidio, promoviendo la inclusion,
laaceptacion y laigualdad de derechosy oportunidades, de manera que se pueda prevenir

de manera precisa sobre esta cuestion.

Esta revision bibliografica pretende analizarla literatura cientifica referente al suicidioy
a las conductas suicidas en personas trans desde el ambito del Trabajo Social, explorar la
evolucidn cientifica de esta tematica, asi como analizar los factores asociados a la
aparicion de estas conductasy el papel de las trabajadoras sociales y los trabajadores
sociales en la intervencion con estas conductas para prevenir su aparicion. Se llega a la
conclusién de que las personas trans asumen un mayor riesgo de suicidio que la poblacion
general, debido a la discriminacidn y estigmatizacidn ala que se enfrentan, asi como a la
falta de servicios e intervenciones adecuadasy adaptadas a sus necesidades, enfatizando
en la necesidad de disefiar estrategias de prevencion desde una perspectiva

multidisciplinar.

PALABRAS CLAVE

Suicidio; Prevencion; Personas trans; Transexualidad; Trabajo Social.

ABSTRACT

Suicideis the leading cause of non-natural death in Spain, and it constitutes a social issue
that requires specialized attention and a comprehensive response, especially within the

transgender community, due to various social, psychological, and health factors that
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impact the well-being of this minority. It is necessary to address these factors that
influence suicidal ideation and risk, promoting inclusion, acceptance, and equal rights

and opportunities, in order to effectively prevent this issue.

This literature review aims to analyze the scientific literature regarding suicide and
suicidal behaviors in transgender individuals from the field of Social Work. It seeks to
explore the scientific evolution of this subject matter and examine the factors associated
with the emergence of these behaviors, as well as the role of social workers in intervening
to prevent their occurrence. It concludes that transgenderindividuals face a higher risk of
suicide than the general population, primarily due to the discrimination and stigmatization
they face, as well as the lack of appropriate and tailored services and interventions to meet
their needs. It emphasizes the need to design prevention strategies from a

multidisciplinary perspective.

KEYWORDS

Suicide; Prevention; Transgender persons; Transsexuality; Social Work.

INTRODUCCION

O suicidio é unha problematica social que ten as suas orixes na prehistoria, onde se
entendia como o paso dunha vidaa outra; os primeiros rexistros desta conduta datan do
ano 2.000 a.C., nun poema chamado “Dialogo do desesperado da vida coa stia alma”,
escrito no Imperio Medio Exipto (Guerrero, 2019). Na antigiiidade, na maioria das
sociedades considerabase unha conduta aceptada, pero € durante a Grecia Clasica cando

se comeza a dotar dunha contemplacioén negativa (Ochoa e Vicente, 2007).

Segundo o Instituto Nacional de Satide Mental (2021) (en adiante, INSM),
enténdese por suicidio como o acto de facerse dano a un ouunha mesma co obxectivo de
rematar coa propia vida. Por outra banda,a American Psychiatric Association (2023) (en

adiante, APA), define o suicidio como o feito de quitarse premeditadamente a vida.

Durante o ano 2021, en Espafia producironse un total de 4.003 defuncidéns por

suicidios, correspondéndose este nimero con 2.982 homes e 1.021 mulleres, é dicir, co
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74,5% e 25,5% do total, respectivamente (Instituto Nacional de Estatistica, 2021); este
dato equivale aunhamediade 11 suicidiosao dia (Fundacion Espafiola paraa Prevencion
do Suicidio, 2021). Con respecto ao ano 2020 e se se compara co ano 2021, esta cifra
viuse incrementada nun 1,6%; é a cifra mais alta rexistrada historicamente en Espaifia
desde 0 ano 1996,n0 que comezan a rexistrarse estes datos (Fundacion Espaiiolapara a
Prevencion do Suicidio, 2021). Durante o primeiro semestre de 2022, rexistraronse un
total de 2.015 suicidios en Espafia, correspondéndose cun 5,1% mais que durante o
mesmo periodo do 2021 (Instituto Nacional de Estatistica,2022). O suicidio ¢ a primeira
causa de morte externa en Espafia (Instituto Nacional de Estatistica, 2022), situdndose
Barcelona como a provincia con mdis suicidiosno ano 202 1; basedndonos no numero de
suicidios porcada 100.000 habitantes, situariase & cabeza a provinciade Lugo, cun indice
de 15,6 persoas por cada 100.000 habitantes (Plataforma Nacional para o Estudo e a

Prevencion do Suicidio, 2021).

Porén, se nos centramos na tematica de estudo, e en base & pertinencia social
desta revision bibliografica, o colectivo LGTBI+ amosa maiores taxas de suicidio que as
persoas que non pertencen a este; a discriminacion, o acoso, as diferenzas, entre outros,
son algliins dos numerosos factores que poden condicionar a aparicién de condutas
suicidas. Esta investigacion céntrase no colectivo trans, ao que pertencen aquelas persoas
cuxa identidade de xénero, expresion de xénero ou conduta non se axustan ao sexo que
tefien asignado ao nacer (American Psychological Association, 2013). A discriminacion
e diversas formas de violencia vivenciadas polaspersoas que pertencen a este colectivo,
evidentemente, estan relacionadas coa afectacion a nivel social e de satide mental que
pode chegar a ter sobre as persoas pertencentes a este colectivo, propiciando a aparicion
de ideacions e condutas suicidas, e por iso, debe actuarse desde marcos de intervencion
especializados para estas persoas, de maneira que se reduza notoriamente esta
problematica. E fundamental proporcionara este colectivo unha atencion integral social,
psicoléxica e médica axeitada as stias necesidades, co fin de reducir a vulnerabilidade
psicosocial & que estan expostas estas persoas, aumentar o apoio emocional e social que
reciben, e previr e educar en saude, de tal maneira que o risco de suicidio e/ou aparicion

de condutas suicidas destas persoas sexa o minimo posible.
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Por outra banda, en canto & pertinencia profesional, as traballadoras e
traballadores sociais tefien un papel fundamental nesta intervencion co suicidio no
colectivo trans, grazas 4 sua formacion e competencias profesionais. No caso do suicidio,
as/os traballadoras/es sociais poden identificar factores de risco e desenvolver plans de
intervencion que aborden as necesidades das persoas deste colectivo, e tamén traballarna
prevencion do suicidio a través do fomento da resiliencia, da autoestima e da autonomia
persoal. Ademais, no trato coas persoas trans, as/os traballadoras/es sociais ofrecen apoio
e acompaflamento nos procesos de transicién, como intervencidns de prevencion da
discriminacidn e a estigmatizacién mediante a educacion, a promocioén da inclusioén social

e a igualdade de dereitos.

Por ultimo, cando se fala da pertinencia tedrica desta temdtica a investigar, ¢ salientable
sinalar que se afonda maioritariamente nela desde disciplinas como a psicoloxia, pofiendo
o punto de atencion na satide mental deste colectivo, en investigaciéons como a de
Chinazzo et al. (2021), onde, en base a tres dimensions do estrés por minoria, estudan a
prevalencia dos sintomas depresivos, ideacion suicida e tentativa de suicidio en persoas
trans; ou en revisions sistematicas como a de Wolford-Clevenger et al. (2018), quen
sinalan a necesidade de aplicar teorias que nos fagan comprender e identificar aqueles
factores esenciais nos que intervir ante estas situacidns, investigando desde a ideacion
suicida & propia accion. Ademais, estatematica tamén foi estudada desde a medicina, por
autores como Atkinson e Russell (2015), quen realizaron unha guia para familiarizar os
médicos xerais no trato con persoas trans que presentan disforia de xénero. Porén, desde
a disciplina do Traballo Social son poucas as investigacions que se atopan centradas nesta
tematica, deixando aun lado este colectivo ou sinxelamente, centrando a intervencion co
suicidio na sociedade xeral, cando € mais que evidente a necesidade de actuacion neste

ambito na actualidade, dando sentido 4 finalidade desta revision bibliografica.

1. ESTRATEXIA METODOLOXICA
1.1. Tipo de revisién bibliografica

Seguindo a Ferrari (2015), pddese dicirque estarevision bibliografica € de tipo narrativo,

a cal pretende identificar e resumir contido previamente publicado, evitando os
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duplicados e definindo cales son aquelas areas nas que hai menor cantidade de estudos
sobre unha tematica en especifico; asi mesmo, esta revision € teorica, posto que pretende
identificare describir novos conceptos ou redefinir os que xa existen. Os obxectivos deste
tipo de estudo son informar sobre a situacién dunha temdtica, transmitir novos
cofiecementos, cofiecer a tendencia entre diversas investigacions, entre outros fins

(Fortich, 2013).

Polo tanto, preténdese facer unha analise desde un punto de vista social do
suicidio ou das condutas suicidas nas persoas trans, analizando a prevalencia deste
fendmeno neste colectivo e como se pode traballar desde o Traballo Social con esta
problematica. Asi mesmo, analizaranse aqueles factores que presentan as persoas trans

que son predispofientes a derivar neste tipo de condutas autoliticas.
1.2. Obxectivos
A seguinte investigacion ten como obxectivo xeral:

e Analizar a literatura cientifica referente ao suicidio e as condutas suicidas,

relacionandoas coa poboacion trans desde o ambito do Traballo Social.
Por iso, como obxectivos especificos, establécense os seguintes:

e Explorara evolucion cientifica sobre o tema a estudar.

e Analizar os factores asociados 4s condutas suicidas e/ou autodestrutivas nas persoas
deste colectivo.

e Analizar o papel das traballadoras sociais e traballadores sociais na intervencion con

condutas suicidas en persoas trans.

1.3. Criterios de seleccion

A hora de facer a busca de literatura utilizaronse os seguintes criterios:

Criterios de inclusion:

e Literatura cientifica relativa ao suicidio nas persoas trans.
e Artigos de investigacion de metodoloxia cuantitativa, cualitativa e mixta.

e Revisions sistematicas e narrativas relacionadas coa tematica.
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e Literatura cientifica sobre o papel do Traballo Social no traballo con persoas

trans que presentaron tentativa autolitica.

Criterios de exclusion:

e Libros, resumos de libros, artigos de opinién, Traballos de Fin de Grao, Traballos
de Fin de Master e Teses Doutorais.

o Artigos que falan do colectivo LGTBI en xeral, sen tratar exclusivamente o
colectivo de persoas trans.

1.4. Estratexia de busca

Para a realizacidn desta revision bibliografica utilizaronse tres bases de datos diferentes:

Dialnet, Scopus e PubMed.

A data da ultima busca de informacion datado 14 de abril de2023. Para a busca
en cada unha destas bases de datos, fixose uso de operadores booleanos (AND, OR/Y, O),
parénteses e comiflas, combinando diferentes palabras clave relacionadas co ambito a
estudar, tanto en inglés como en espafiol. Ademais, tivéronse en conta os criterios de
seleccion mencionados anteriormente. Cabe destacar que, nun primeiro momento, fan
utilizarse diferentes filtros como, por exemplo, que os artigos estivesen en inglés ou
espanol, que fosen de determinadas disciplinas,ou que fosen artigos de acceso gratuito,
pero isto supofiia unha gran limitacion 4 hora de obter resultados, xa que moi poucos

cumprian todos os requisitos, polo que se optou por non utilizar ningtn.
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Taboa 1

Resulfados de busca nas bases de datos

Bases de dains

Termos de busca RE RG RT
Dialnet Scopus PubMed

{suicide OR *suicde atempted® O *suicidal

ieation” OF “suicide prevendon” OR “suicidal
Denavior”) AND *social work” AND (trans OR 0 g ] 43 39 39
“ransgender persons’ OR ranssexuality)

{suicidia & Snenio de suicdio” G “geaciin

SuiCita” O "prevencitn del suicidie® ©

“Comperamients suickda’] Y trabajo sodal Y 0 1] 1] 0 0 0
{Irans C *parsonas ransgénens” o

Tansexualidad)

39

Nota. ‘RB’ significa ‘resultados fras busca’ ‘RO’ significa 'resultados tras cterios’ & 'RT significa ‘recultados totais’

Tras realizar a primeira busca nas bases de datos, e sen aplicar criterios de
seleccion, contamos cun total de 43 artigos (5 da base de datos Scopus e 38 de PubMed).
Cabe destacar que non se atopou ningun artigo na base de datos Dialnet, e que a ecuacion
de busca en espafiol non reflicte ningun resultado en ningunha das tres bases de datos

utilizadas, pese a non ter feito uso de filtros en ningunha das buscas.

Despois procedemos a eliminar aqueles artigos que non compren cos criterios

de seleccion, que son 4, polo que nos quedariamos con 39 artigos.

Como xa se mencionou anteriormente, a materia abordada ¢ un tema de gran
repercusion social na actualidade, e pese aiso, existe unha gran carencia de investigacions
ao respecto desde o ambito do Traballo Social. Si é verdade, que nunha primeira busca
grosso modo, atoparonse numerosas investigacions relacionadas coa temdtica, pero non
con todas as palabras clave/DeCS ou keywords/MeSH entre si; ¢ dicir, publicaronse
estudos abordando o suicidio da poboacidn en xeral desde o traballo social, e do suicidio
en persoas trans, pero desde disciplinas alleas, como, por exemplo, a psicoloxia ou a
medicina, situacion que xa foi advertida e xustificada na pertinencia tedrica desta

revision.

Finalmente, descartaronse 6 artigos debido anon poderaccederaos mesmos, por
atoparse unicamente dispofiibles en plataformas de pago, queddndonos con 33 artigos

para realizar a revision.

1.5. Procedemento de tratamento e recollida de datos
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Para a organizacion dos datosrecollidos, realizouse un documento de Microsoft Excel no
que se expuxeron todos os resultados das buscas. Tras unha lectura minuciosa dos artigos
detectouse que habiaun duplicado, polo que pasamos a contar con 32 artigos; asi mesmo,
descartaronse 4 artigos, xa que, tras a sua correspondente lectura, comprobouse que
finalmente non cumprian cos criterios de seleccion mencionados anteriormente,

quedandonos con 28 artigos para elaborar a revision bibliografica.

De igual maneira, organizaronse os datos en base a variables bibliométricas e
variables tematicas. As variables bibliométricas fan referencia a aspectos do documento
que serven para organizalo en base a unhas caracteristicas, sen entrar en detalles do seu
contido; sérvennos para terunhaidea da producion cientifica da nosa tematica (Manchado
et al., 2009). Para analizara evolucion dasinvestigacions relativas ao suicidio en persoas
trans, analizaronse os anos de producion, os paises de producion, as persoas autoras e as
revistas nas que foi publicado o artigo. En canto &s variables tematicas a analizar,
escolléronse o tipo de investigacion, a metodoloxia utilizada, a poboacién de estudo, a
intervencion social suxerida para previr e/ou paliar o suicidio e os factores estudados que
condicionan 4 aparicién de comportamentos suicidas. No apartado de resultados mostrase

a andlise en base a ditas variables.
1.6. Aspectos éticos e legais

En canto aos aspectos éticos desta revision, contamos co Cdédigo Deontoldxico do
Traballo Social, polo que se rexe o bo desempefio das nosas actuacions como profesionais
desta disciplina, e, ademais, establécese o compromiso da profesion coa sociedade
(Consello Xeral do Traballo Social, 2012). Asi mesmo, toda a revisién réxese pola sétima
edicion do Manual de Publicacién da American Psychological Association a hora de citar
as fontes utilizadas, para respectar a autoria das mesmas e evitar a aparicion de plaxio da

informacion (American Psychological Association, 2021).

Por outro lado, en canto aos aspectos legais, téfiase en conta o Real Decreto
Lexislativo 1/1996, do 12 de abril, polo que se aproba o texto refundido da Lei de
Propiedade Intelectual, polo que se asegura o uso licito e o respecto a autoria de todaa
documentacion utilizada nesta revision bibliografica. Asi mesmo, esta investigacion

réxese polo artigo 428, do capitulo III da propiedade intelectual do Codigo Civil Espaiiol
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(1889), no que se indica que o autor dunha obra literaria, cientifica ou artistica ten o

dereito de explotala e dispor dela 4 stia vontade.
2. RESULTADOS
2.1. Diagrama de fluxo para a seleccion de artigos

Para representar o proceso de seleccion de artigos para a revision bibliografica, optouse
pola elaboracion dun diagrama de fluxo (Figura 1) para unha mellor organizacion e

representacion da informacion.

Figura 1
Diagrama de fluxo de resultados
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En primeiro lugar, tras a correspondente busca nas bases de datos seleccionadas
(Dialnet, Scopus e PubMed), contémplanse 43 resultados, dos cales se excliien 4 por non

cumprir cos criterios de seleccion da revision, quedando con 39 artigos. Tras acceder aos
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39 documentos, detéctase que 6 deles non estan dispoiiibles para a sta lectura, dado que
non son accesibles porningunha via, polo que se conta con 33 artigos; entre eses estudos,
eliminase un duplicado, quedando 32 documentos para a lectura dos correspondentes
titulos e resumos. Nesta lectura non se exclue ningun documento, polo que se procede a
ler cada un deles minuciosamente, excluindo 3 estudos que non chegaban a cumprir cos
criterios de seleccion, finalizando este proceso con 28 resultados seleccionados para a

elaboracidn desta revision.

Tras o tratamento e recollida de datos, podemos dividir os resultados da busca
en dous tipos, en base as variables bibliométricas e as variables tematicas.
2.2. Resultados bibliométricos

Os resultados bibliométricos réxense polas variables bibliométricas, as cales se atopan
explicadasno apartado de procedemento e recollida de datos. Nesta revision, optouse por
analizaros anos de producion, os paises de producion, as persoas autoras e as revistas nas
que foi publicado o artigo, para asi poder ter unha maior vision da evolucién das

investigacions relativas ao suicidio nas persoas trans.

Figura 2
Anos de producion dos arfigos

E]

En canto aos anos de producidn, comezouse no 2001, xa que o artigo cientifico
madis antigo que forma parte desta revision bibliografica ¢ dese ano. Como se pode

observar na Figura 2, 0 ano no que houbo mais producién foi 0 2020, cun total de nove
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artigos. Os seguintes anos con maior producion foron 0 2016,0 2018 e 0 2021, con tres
artigos en cada un deles; a isto séguelle que, en 2005,2022 e no que levamos de 2023,
publicaronse dous artigos relacionados coa tematica en cada un deses anos. En 2001,
2006,2015e2019 publicouse un tinico estudo porano. Chama a atencioén o gran aumento
no numero de publicacions de artigos durante o ano 2020,xa que a producion de estudos
neste ambito foi minimano periodo referente a 2001-2023. A pesar da importancia social
deste tema, como se pode ver nesta figura, a producion volveuse estabilizar nos baixos
niveis que vifia arrastrando antes do 2020, ainda que, desde o 2017, houbo polo menos

un estudo por ano referente 4 tematica elixida.

Figura 3

Paises de producion dos artigos
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Como se pode ver na Figura 3, dos 28 artigos cos que se traballa,
aproximadamente un 78,6% da producién pertence aos Estados Unidos, é dicir, 22
artigos; a isto séguelle Canadé, cun 14,3% da producién (4 artigos); e, por ultimo, cun

3,6%, estan a India e Nova Zelandia, con un artigo cada un, respectivamente.
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Tiboa 2
Persoas autoras dos arfigos
N ]
Angeling 1 16
Bauer 2 71
Cerel 1 36
Chan 3.6
Clary 1 16
Clements-Molle 2 71
Fenaughty 1 16
Holloway 1 i6
Haitari 3 10,7
Kenagy 1 36
Kia 1 i
Kupper 1 36
Mak 1 36
Maksut 1 36
Operario 1 36
Paceley 1 36
Pandey 1 36
Roman e 2 107
Sesiman 2 71
Staples 1 36
Tucker 1 36
Virupaksha 1 36
TOTAL 28 100,0

Analizando unicamente a primeira persoa autora de cada artigo seleccionado
paraesta revision, pédese dicir que a persoa que mais investigacions realizou neste &mbito
¢ Kattari, quen publicou xunto a outros autores 2 artigosno ano 2020, e unno 2016; eses
tres artigos representan un 10,7% sobre o total de documentos seleccionados. Outra

persoa autora popular é Bauer, con investigacions xunto a outros autoresnos anos 2015 e

Revista Fervenzas n°28 199



2021; e Clements-Nolle, que publicounosanos2001 ¢ 2006. Seelman publicou un artigo
de maneira individual no 2016 e outro xunto a outros investigadores no 2020; asi mesmo,
Romanelli publicou xunto a Lindsey no 2020 e xunto a outros autores no 2018. Cada un
do resto de artigos cientificos representa respectivamente un 3,6% sobre o total de

documentos.

Taboa 3

Revistas nas que se publican os arfigos

N %
Administragion and Policy in Mental Health and Mental Health Services Research 1 35
AIDS Education and Preventon 1 35
Amenican Journal of Preventive Medicine 2 71
American Jounal of Public Heam 1 35
Arnals of Epidemiciogy 1 35
BMC Public Heali 1 35
Health & Social Work 2 71
Indian Joumal of Psychoiogical Medicine 1 36
intemational Joumal of Environmental Research and Pubdic Heal 2 71
Joumal of Advanced Nursing 1 358
Joumal of Affective Disonders 1 1]
Journal of Community Psychology 2 7
Joumal of Homasexuality 2 71
Jourmal of Racial and Ethnic Health Disparities 1 35
Joumal of Youth and Adokescence 1 35
LGTE Heaith 3 107
Pedatis 1 35
Population Health 1 35
Social Science & Medicine 1 36
‘Saocial Work in Health Care 1 1]
The Joumial of Sex Research 1 35
TOTAL 28 1000

Os 28 artigos cos que se conta para a revision bibliografica estan publicados nun
total de 21 revistas. Neste caso, a mais popular foi LGTB Health, cun total de 3
publicaciéns, é dicir, o 10,7% do total. As seguintes revistas mais populares foron
American Journal of Preventive Medicine, Health & Social Work, International Journal

of Environmental Research and Public Health, Journal of Community Psychology e
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Journal of Homosexuality, con cadanstia 2 publicacions, édicir, o 7,1% respectivamente.
Por ultimo, as revistas Administration and Policy in Mental Health and Mental Health
Services Research, AIDS Education and Prevention, American Journal of Public Health,
Annals of Epidemiology, BMC Public Health, Indian Journal of Psychological Medicine,
Journal of Advanced Nursing, Journal of Affective Disorders, Journal of Racial and
Ethnic Health Disparities, Journal of Youth and Adolescence, Pediatrics, Population
Health, Social Science & Medicine, Social Work in Health Care e The Journal of Sex
Research, contan cada unha delas cun artigo respectivamente (cada un representa

aproximadamente o 3,6% sobre o total).

Como se pode observar, a gran maioria de revistas pertencen a disciplinas como
amedicina e a psicoloxia, mentres que unha menor parte esta destinada ao Traballo Social
na Saude, ao colectivo LGTBI, 4 mocidade, a sexualidade e 4s minorias raciais e/ou

étnicas.
2.3. Resultados tematicos

En canto aos resultados tematicos, selecciondronse como variables a analizar para a
elaboracion deste apartado o tipo de estudo, a metodoloxia do estudo, a poboacion de
estudo, a intervencion social que suxire o estudo para previr e/ou paliar o suicidio na
comunidade trans, asi como os factores condicionantes nos comportamentos suicidas

detectados na investigacion.
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Taboa

Resultados dos arfigos en base &s vanables temaficas

Autorefes) e Mgt X .
anode Tipo de esudo == Poboacion de estude Intervencion social Factores condicienantes no suicidio
Angeling &t Investigacion Cualitativa Prosesionais da Invesigacion participativa baseada Bareims N aCies0 305
al {2020) saiite N comunidade, comQromisa & senvizos sanitanias.
colabaracin, fomento da resiliencia
através g Yadicon & cullum.
Eaueretal Inwestigacion Cuantiaiva Perscas rans InGiusion socil (apoio social, apoio Exclusion social, vansfobia
(2015} maiores g2 15 anos familiar), cambio en documerTios de [violenwia, diseriminacion, acoso
en Onfari identidade], proteczion contra 3 verbl, AMeas, abuso 5100 0u
[Canagd) transiobi, faciltar access a FWill. ﬂwﬁ“?@?ﬁ“ inigiar
transicin medica (5= fose progcesa de Fansicion cu
necesaria). hormonas.
Baueretal Invesigacion Cuantiaiva Personas fans A Depresion, ansiedace
{2021) menanes g 16 necesidades sofais.
anos que asisten a
terapi ge
afrmacion de
*ENesm En Canadd
Cereletal Invesigacion Cuantiaiva Persoas  trans Mualiar 3 exposicion deste Malestar pscolco por cecania
{2020) maives de 18 colectinn a0 suitidio & bindaries cunha parsoa ransios que
N0 qUE ViVEN En P00 NO dUED, Meducr 3 53 MaOTE por SUicIo/quE intentase
EEUL. EXpasicion 30 suicklio mediante suicidarss.
enfoques de prevencion desde a
salde plblica.
Chan etal Investigacion Cuantitziva Persaas vans te D et de on elou vickench
(2022) entre 14 & 25 anos. de afontamentn, instEuragion dun razins o= sexn, SMECuIE,
en Canadd sistema sanitrio mas equitve, razalc, aparmr.u fisica,
PrevenGiin temperd da viclencia & Teixidn ou dioma, no accesa 3
disEiminacon, apoo senians sanitanos.
socialparentl, autoestima.
Clary et al Invesigacion Cuaiitativa Persoas vans Donsi!aa—beq)emane Depresion, ansiedace, anusD o2
(2023) maiores de 18 anos incision e disciminacin nos substancias, disEminacen,
queviven en Texas contornes, deEns de polrkas g vismizagon, simbolisme
(EE. UL} practicas inclishvas, apoio na
salds mental, fisica & xeral gesie negative, relixion, patrioismo
colectivo. Exfrema.
Claments- Invezsigacion Cuantitziva Persoas vans Eripques basaades en pares Inszccidn por VIH, estade d2
Molle etal. maiores de 18 par brindar senvizos socids salite mental, abuss ge
{2001} anos que relacionaass co W, o abuss ge substancizs, disciminacion,
wivenTanalan en substancias, salbde mental, visimizacion.
San Francisco educacian, emgrego & aiencion
(EE.UW) médica especiaizada para o
colective trans.
Claments- Invesigacion Cuantitziva Persoas Fans Estratexias de prevencion o Disziminacicn, vitimizacion,
Malie etal. maires de 18 SUicio, asesommEnt, ansiedage, violenta, auso o2
12006) anos que a\.ﬂlaumdensw&suh:ﬂns substanciaz, aouso
vivenTaoalan en gerivasing desde o5 profesionais sexualviclacian, o
San Francsco = salide menta), intervencions baixa autc=sima, infecidn por
(EELW) = akance baseadas &N pars. VIH.
Fenaughty et Fvesigacion Cuantitafva Persoas, 02 enime Amnna salkde mentd, agucacion Terapia de Canversidn Seaual
al. (2023 14226 anos en & familias, ideres reinoses & ‘0u Terpia 0= Reorientacion
Antearoa (Nova Comamigates, nais 805 Sexual {SOGICE) exercidas por
Zelandia). Servizos de saude € senizos Iiuereslebdows,faniliﬂs,
sociak. profesionais da saide, &
Halloway &t rvesigacion Cuantiaiva Memions Frogramas & politicas adaptadas ADUS de SUbSENCias,
al (2021) dalgunha minaria @ e colectivo que busquen & ansiedace, depresion
saxualans en melor 43 salide e benestar problemas de salde mental,
senizn acivo das desies: pramecin da salde en rasiome e esves
Forzas Armadas Canio 3 reducdn ge danas por pestraumtica (TEFT).
de EE.L. consume de substancias, meliora

do ambiente miltar, programas
de apoio.
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Kattari et rvesigacion
al. (2018
Kattari, Ivesigacion
EakKn &
al. (2020
Kattari, Invesigacion
Kattar e1
al. (2020
Kenagy Ivesigacion
|2nas)
Kiaetal Revizion
{2021} nitliograca
Kupper &t rvesigacion
al. (2018
Mak etal. Invesigacion
(2020}
ERER rvesigacion
al. {2020
Cparario & vesigacion
Memoto
(2n0s)
Paczkey et Invesigacion
al. {2020}
Fandey & Invesigacion
Seeiman
(2t2z)
Romaneli st mestigacian
al.{2018)

Cuantitziva

Cuantitaiva

Cuantitaiva

Cuantitaiva

Cuantitziva

Cuantitaiva

Cuantitaiva

Cuantiaiva

Cualitativa

Cuantiiafva

Cuantiaiva

Persoas frans en
Coiorado

[EEU)

Persoas trans
maicres de 18 anos
enEELL.

Persoas frans
maiores de 18
anas que viven en
Michigan
[EEUL]

Persoas trans
que viven an
Phitadeipiia
[EEUU)
Nif,

Persoas vans de
Al 14 2 30 anos
en EEUL.

Persoas Fans
inscitas o
Kaiser
Pesmaneme Pan
en Caliormia do
Mariz, Califomia
00 5ur e Xeoni
(EELW)
Muleres Tans
maiores de 15 anos
ou maiores de
EEUL.

Persoas fans
maiwes de 18 anos.
en EEUL.

Persoas yans
maicfes ge 18
anos  de 50
estades de EE.

Guam e as lias
Vinenes  dos
EELW.

Aumentar 3 competencia e
InChTas doe

Depresian, ansiadade,

a0
traballar con este colecivo,
COMmErEnder mellor Come a5
pErsas ans izan a

a5 durante o
ultimo ano, non dispofier de:
atencion ge profesionas.

prestacion de servizos incushos.
Brindar EM CS pmmsmaxs na
adquisicicn e cofiecamento
S0bee 3 PeDoacion trans & as uas
necesidades de encon medica,
incorporandn 35 ditss ensinanzas
s estudios da s discpling,
uso de inguaxe incusiva.
Actuscion dasios rabakadorasios
S0Cials & erapeutas con

Degresidn, ansizdade,

Suiciias prevics,
estigma, recibir raky negatvo
nos senvicios da salde.

Degresion, ansiedade,
pensamenios g autlesien non

1
este colectivo, traballar a nivel
IO & MAGKD para CRear Unha
506i2030e Mis Comprensiva,

N Sicidas
no Utime ano.

ol fedi de ser

Actuacions ge ionid Discrimi

suicdio enfe o colecive trans, trams, violenca, infeccian por
faciftar acoeso a estes coikdados VIH.

preventivos.

Megesidads o2 fulras NiA

investigacions sobre o apoio entre

Pares R3S PEFSoas Fans coma
prevencion do suicidio.

B encin e I
3 desenvaier apoic e
autopercepoion positiva, reducira
witimizazion e fratar 3 depresion.
Recidir apoio & atencion de
afimaiin de xéneno, lograr maior
congruencia enire a identidade g=
EEMEMD £ 3 Aparentia.

Capaciacion dos prodesionais da
saude mental e desenvoivements
de nowas estatexias ge
parimanenpia intaréencidns de
mifgacion de esigma.

Desefio g2 programas oe
prevencion apopiads
culturaimente & a0 coiective o
saike publica.

Maior compeensian da percepcion
g9 Cilna comuRiGro desis
colectiva, mair visibiidade &
aneplamﬂ poliicas mclusias,

an, sntomas
depeesivs, baba autoesima,
ESCES0 30K Sosial, ideacion
Suickda no (Hima ano.
Discriminacion, malestar
Emmmal rruiples
diagnastios ge salde menl,
pensamennaintenios pravios
e suigioia,

Malestar peicoitaico,
id=acioninterio sucida no
(irima ano, estigma.

Comporamentos sexuais de
fisco, Ms0 de substancias,
ins=Ccion por VIH, depresian,
inenios prevics de suicidio.
Vrin'lzaunn samedeﬁnenle
‘depeesion, ideacion suicida,
AUsenda de grupos
comunitancs NCusivos, mala
s i

desefo e cion de
intemvencidng 3 rivel comanitaric
QUE promovan a acepiacian e o
menestar 4as pErsaas frans,
desenvolvemenio de programas
de apoin comuniano & escolar,
aumentar sCoEs0 3 Jlencion
médica afmativa.

Formulacion de polifcas
dasEnanas 3 reguson de
consuma de substancas e
mellorar 3 saioe mental geste
colectiva.

Pnlrims-n!prmcunnnes\e
GOV & 08 prevention no
sislama sanitano, integracion de
contido relacionado a este
Ccolectiv nos plans de estudo de
Medicna, Trabalie Secial &
Psicoloxia, aumentar a
visiilidade, promocian da salde &
0 benesiar desde 05 SenizDs.

médica nelusiva, cima
comunitaric dedciems, poliicas
DO iGILEVas.

Uso de substancias, salde
mentl gedrienie, serter oo
‘rabalador senl,
pensamenioaintenios pravios
‘e suicidio, malas expenencas
&N ratamenios de &rogas e
alkol.

Negacin de atencin en
Senicis, dsTiminacdn nes
SENCIDS, USD 02 SUDSENCEs,
[baiEn apoio social, Fasiomaes de
saide mental.
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Romanali & Ivestigacion Cuantitziva Persoas trans Interenciing de particpacion Discriminacian na atencian
Lindsey maicres dz 18 para as persoas frans que vivisen medica, atencicn médica
{2020} anos en EEUL. discriminacin, imanencidns deficiente, ter algunha
educativas en compelendas frans discapacidade, pensamenios
para as prosesionais, saborcian suicias no Ukme ang.
de politicas g2 non-dseiminacion.
Seelman Ivestigacian Cuantitiva Persoas Considerar formas de aborda-i Negacidn de acceso a senvizos,
{2015} universitanias acoso & a vidmizacion por parte discriminacicn, viskntia X
identificagas como 0 persoal universitanc pam ameazas, acos0, marnaizacion
trans publicamente DRV & TEsponder 3 estes presenza gun ¥astoma de salde
enEELL. probiemas, imprementacion de mental.
politicas ge toéerancia &
prevencitn, creacion de espazos
transinclsivos.
Szelmanet nwestigaciin Cuantiaiva Homes ¥ans Educar os peovedarss de salde Estigma, disziminadin nos
al. {2020 maiores de entre con base Na diversidade, craacion servizos, maltra ra aencan,
18eT3ancsen de inbervencions difkidas a malestar psicoldxion,
EELL. meliorar 3 atencion médica deste peEnsamentsimentos ge
coiectiva. Suicidio o AEme ano.
Stapleset Ivestigacion Cuantitaiva Persoas frans de Intervenciins a nivel social @ Pensamentas
al (2018 enve 18 44 anos individual para abordar a ideaciin suicidasianolesons non
enEELAL Suicida e reducion de esigma, suickias no UEmo ans, estés,
cambios rias poliicas e na Fansfobi inteforzada.
educacion, melor das
habiidades de afrontamento
destas persoas.
Tucksr & Invesigacion Cuantiaiva Persoas ¥ans Estabiecer acuins preventivas do Exposiciin a0 suicidio o
ali2019) makresde 1Bans e Suickio na salkle public deste In=nto de suicidia dunha
weteranos miftares un erfoque MusSEMico, persoa cis¥ans cercana.
en EEUU. necesitade de continuidade s
campalias QUE promoven
GoNexion social.
virupaksra Resision HiA L) Fortalecer os faciones oe itimizacion excedida no
etal {2016} bibliogrifica resifiencia con base en estrataxias xEnero, disziminacidn, acoso,
preventivas do suicidio, wiglencia, rexeitaments por
incrementando o5 dackores de pans ge
proteccian. samiiiaamigesicomunidade.
acos0, makvato &
discriminaciin na atencin
médica.

En canto aos resultados tematicos, como se pode ver na Taboa 4, a maioria dos
artigos utilizados para elaborar esta revision bibliografica son investigacions de
metodoloxia cuantitativa, fronte a unha pequena parte de investigacions cualitativas e
duas revisions bibliograficas. Ademais, a gran maioria de estudos abordan como
poboacion diana as persoas trans maiores de idade en Estados Unidos, mentres que
unicamente hai un estudo que aborda as mulleres trans maiores de 15 anos, e outro aos
homes trans maiores de 18 anos, respectivamente, ademais dun estudo que entrevista aos
profesionais da satde no trato co colectivo trans, poiilendo como criterio de inclusion que

sexan persoas que pertenzan a4 zona xeografica dos Estados Unidos de América.

Moitos dos estudos suxiren como intervencions para evitar e/ou paliar os
comportamentos suicidas a educacion as e aos profesionais sociosanitarios, familias e
comunidades sobre diversidade e necesidades do colectivo trans, asi como a actuacion
desde a satde publica con enfoques multisistémicos de prevencion do suicidio, dando
apoio na saude fisica e mental. Tamén se suxiren accions de prevencion tempera da
discriminacién e da violencia, co fin de reducir a vitimizacion & que estd sometido este
colectivono seu dia a dia, mediante o desefio e instauracion de politicas mais inclusivas
e denon discriminacion, asi como de programas adaptados as necesidades deste colectivo

e de espazos madis inclusivos. A actuacion dos profesionais do Traballo Social, a
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Psicoloxia e a Medicina debe darse cunha perspectiva interseccional, a nivel micro e
macro, promovendo o apoio social e de pares, a saude, o benestar e o desenvolvemento e
mellora de estratexias de afrontamento 4s adversidades que viven as persoas trans,
creando persoas con mais autoestima e autopercepcion positiva, e fortalecendo os seus
factores de proteccion e resiliencia; ademais, ao traballar a nivel social, tamén se
aumentara a comprension cara a este colectivo, asi como a aceptacion e visibilidade do
mesmo. Asi mesmo, recalcase a necesidade de futuras investigacions no ambito do
suicidio e as persoas trans, debido 4 alta prevalencia de ideacion e tentativa suicida que

existe nestas persoas.

Seguindo a Taboa 4, estes estudos tamén sinalan cales son aqueles factores que
aumentan o risco de suicidio das persoas trans. Actitudes transfobicas como o estigma, a
discriminacion, a violencia (acoso, abuso fisico ou sexual, entre outros), o rexeitamento,
a marxinalizacion, a exclusion social € o impedimento ao acceso a determinados servizos
(como poden ser os sanitarios, debido 4 presenza de profesionais non inclusivos), as
Terapias de Conversiéon Sexual ou Terapias de Reorientacion Sexual (SOGICE) ou o
simbolismo negativo cara a este colectivo, condicionan a aparicion nas persoas trans de
malestar psicoldxico, trastornos de saude mental (ansiedade, depresion, Trastorno de
Estrés Postraumatico, entre outros), abuso de substancias, baixa autoestima, transfobia
interiorizada e ideacién de autolesion ou suicida, que pode derivar en ter estes
comportamentos autodestrutivos. Asi mesmo, sumado & presenza de barreiras no acceso
a servizos, necesidades sociais non cubertas, exposicion ao suicidio de terceiras persoas
(tanto cis como trans), abuso de substancias ou diagnodsticos de trastornos de saide mental
previos, presenza de enfermidades como o VIH, escaso apoio social, clima comunitario
deficiente e ausencia de politicas inclusivas, o risco de suicidio ¢ moito mais elevado,

polo que se require de intervencidns precisas e especializadas sobre este colectivo.

3. DISCUSIONS E CONCLUSIONS

Esta revision bibliografica narrativa tifia o obxectivo de revisar a literatura cientifica
existente en relacion 4 tematica do suicidio e as persoas trans. Tras analizar os diferentes

documentos que conforman esta revision, pddese enfatizar na urxencia de intervencion
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nesta problematica, desde diferentes disciplinas, e sempre orientadas & persoa, asi como
especializadas nas stias caracteristicas e necesidades, co fin de intervirnaraiz de todos os

problemas sociais que se relacionan coa tematica.

Cando se fala da evolucion cientifica deste tema, pofiendo o punto de vista no
nimero de investigacions realizadas por ano (ver Figura 2), pddese observar que no
periodode 2001 a 2023, a producidn cientifica atopase parada do 2002 ao 2004, do 2007
a0 2014 eno ano 2017, pese a evidente necesidade de actuacion. A producioén € minima
excepto no ano 2020 no que se publican nove artigos cientificos relacionados coa

tematica.

Como xa se menciona no apartado de resultados tematicos, existen numerosos
factores asociados ao suicidio e & ideacion e condutas suicidas. En base ao Modelo de
Estrés por Minoria (Meyer, 2003) — marco de actuacion empiricamente respaldado que
explicaa relacion entre o estrés e a satide das persoas trans (Hendricks e Testa, Lefevor
et al., citados en Clary et al., 2023) — ¢ ao marco de traballo da mediacion psicoloxica
(Hatzenbuehler, citado en Staplesetal., 2018), pédense comprender as numerosas formas
nas que se amosan os factores que poden desencadear o suicidio ou as condutas suicidas
neste colectivo, asi como os factores que atenuan a aparicion destes comportamentos
autodestrutivos. A identificacion de ditos factores ¢ primordial para poder desenvolvere
implementar estratexias de prevencion do suicidio adecuadas as persoas trans (Clements-

Nolle et al., 2006).

Exponse que o colectivo de persoas trans presenta alta prevalencia de suicidio
debido & vitimizacion interpersonal que sofren, asi como a discriminacion, hostilidade,
violencia e ameazas, que, segundo unha enquisarealizada a mais de 5.000 estudantes do
colectivo LGTBI, eran comunmente experimentadas por este colectivo (Rankin et al.,
citado en Seelman, 2016). A discriminacion no acceso a determinados servizos tamén
afecta significativamente no benestar e saude destas persoas, e podese observar na
negativa de atencion, exclusion de diversos espazos ou malos tratos ou presenza de
profesionais non inclusivos. Nunha investigacion examinouse a prevalencia de actitudes
transfobicas en profesionais médicos, dando como resultado que un 34,0% das persoas

participantes foran testemufias algunha vez na stia vida de discriminacion a persoas trans
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en contornas sanitarias; e un 65,0% escoitara comentarios denigrantes e transfobicos ditos
por persoal sanitario (Eliason, Dibble e Robertson, citados en Kattari et al., 2016). Outras
experiencias que poden percibirse como negativas por este colectivo na atencion médica
son a non comprension por parte dos profesionais das necesidades que presentan estas
persoas, ou o descofiecemento da diferenza entre sexo, xénero e orientacion sexual,o que
pode levar & patoloxizacion, favorecendo ademais a aparicion de estrés e pensamentos e
comportamentos suicidas (Lefkowitz ¢ Mannell, citado en Kattari, Bakko et al., 2020;
Romanelli e Lindsey, 2020). Angelino et al. (2020), avalia na sua investigacion o
cofiecemento que tefien os profesionais do &mbito sanitario sobre a comunidade trans e
Two-Spirit — concepto acuilado en 1990 para describir aquelas persoas que “encarnan
multiples esencias”, é dicir, que tefien unha identidade fluida e non se limitan aos roles
ou expresion de xénero comuns — indoamericana e nativa de Alaska, con relacion ao seu
xénero e sexualidade. Abdrdase neste estudo que dita comunidade presenta, ademais de
problemas fisicos e psiquicos na saide (como abuso de substancias e malestar
psicosocial) causados por problematicas como o bullying, a violencia ou a
discriminacion, un alto nimero de barreiras para acceder aos sistemas sanitarios (como o
descofiecemento dos profesionais sobre a saude das persoas pertencentes ao colectivo
LGTBI, uso inadecuado de pronomes, ou falta de atencions de afirmacion de xénero),
sobre todo na poboacidén mais nova. Ademais, dentro do colectivo trans, as persoas mais
afectadas por esta discriminacion nos servizos son os homes trans, e en especial, aqueles
que son nativos americanos ou multirraciais, queer, asexuais ou doutra minoria sexual,
con baixos ingresos ¢ menores de 45 anos; asi mesmo, canto mais visible é unha persoa
trans, é dicir, canto mais se afaste dos roles de xénero impostos pola sociedade, mais
probabilidade ten de sufrir discriminacion na atencion médica (Shires e Jaffee, e Kattari

e Hasche, citados en Seelman et al., 2020).

Kattari, Bakko et al. (2020) tamén investigan as experiencias das persoas trans
no trato con profesionais do ambito sanitario, e o seu efecto na saude mental. Segundo
Beckwith et al. e Zeluf et al. (como se cita en Kattari, Bakko etal., 2020), as experien cias
negativas na atencion médica relacionanse cunha menor calidade de vida e maior
autopercepcion de enfermidade neste colectivo. Investigacions como a de James et al.

(citado en Seelman et al., 2020), sinalan que aproximadamente un 33,0% das persoas
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trans tiveron unha experiencia negativa nos servizos sanitarios durante o ultimo ano,
ademais de teren sido suxeito de preguntas invasivas, negativa de servizos ou tratadas con
pronomes, nomes ou termos de xénero que non correspondian & siaidentidade de x énero.
En base a resultados doutras investigacions, suxirese que estas experiencias negativas
poden derivar en estratexias de afrontamento como evitar acudir aos servizos médicos,
ainda que lles fose necesaria dita atencion, debido ao temor de volver vivir a mesma
situacion discriminatoria (Rood et al., citado en Romanelli et al., 2018). Nunha
investigacion realizada en Colorado, Estados Unidos, expuxose que o 61,0% das persoas
trans participantes optaran algunha vez por evitar ou atrasar acudir ao médico por como
poderia tratarlles o persoal (One Colorado Education Fund, citado en Kattari etal., 2016).
Outras estratexias de afrontamento a estas situacidons poden ser o abuso de substancias,
como forma de evitar ou aliviar os sentimentos e/ou estrés producido pola experiencia
negativa, o que resulta nun incremento dos sintomas depresivos e de ansiedade e maior
risco de intento de suicidio; a exposicion ao estigma contribtie a altas taxas de depresion,
desemprego e angustia financeira, relacionadas co consumo de substancias e o traballo
sexual comercial como estratexia de saida da problematica (Bockting et al. ¢ Nemoto et
al., citados en Operario e Nemoto, 2005). O feito de teren sido ou ser traballador/a sexual
tamén se identifica como factor de risco na aparicion de trastornos de satide mental que
poden derivar en pensamentos e/ou condutas autodestrutivas; asi mesmo, o consumo de
substancias, previo ou como resposta de evasion a discriminacion ou violenciarecibida,
tamén ¢é outro factor de risco na aparicion dun estado de satide mental deficiente (Pandey
e Seelman, 2022). Holloway et al. (2021) realizou un estudo sobre a saude mental e os
comportamentos de risco para a saude de membros do servizo militar trans e de minorias
sexuais en Estados Unidos, e expuxo factores como un elevado uso de alcohol en, polo
menos, a metade das persoas participantes, o que estaba moi relacionado con altas taxas
de risco de suicidio,ansiedade severa ou moderada e unha maior porcentaxe de sintomas

depresivos.

En canto ao acceso a outros servizos como, por exemplo, os bafios e as
residencias estudantis universitarias separadas por xénero, tamén se observa
discriminacion cara a este colectivo; existen investigacions que afirman que os estudantes

universitarios trans son madis propensos a experimentar comportamentos autoliticos,
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ideacion e intentos de suicidio en comparacién con aqueles estudantes cisxénero
(Clements-Nolle, Marx e Katz, Goldblumet al., e Testa et al., citados en Seelman, 2016).
Ademais, as experiencias das persoas trans nas universidades foron estudadasen menor
medida en comparacidn co colectivo de gais e lesbianas. As persoas trans sinalan que o
acceso ao bafio constitiie un desafio para elas e eles debido 4s experiencias negativas
vividas, como ser cuestionada/o sobre se unha/un pertence ao bafio de mulleres ou ho mes,
ser mirada/o fixamente ou ser obrigada/o a abandonaro lugar, o cal se presenta mais nas
mulleres trans (Bilodeau, Seelman et al., citados en Seelman,2016). En relacion ao acceso
aresidencias universitarias atoparonse escasas investigacions que detallen as experiencias
deste colectivo, que ten impedimentos ao acceso 4s mesmas cando estas se encontraban
segregadas por xénero, por habitacions separadas polo sexo asignado ao nacer, cando non
habia dispofiibilidade 4 hora de ocuparunha habitaciéonindividual, ou cando directamente
se negaba o acceso as persoas trans; ademais, recalcase a ausencia de medidas que
garantan que as residencias sexan un lugar libre de acoso e violencia (Beemyn et al.,

Bilodeau, Finger, Seelman, e Singh et al., citados en Seelman, 2016).

Kupperet al. (2018) e Virupakshaet al. (2016) tamén identifican como factores
de risco de suicidio a victimizacion, en forma de acoso, ameazas e violencia; o
rexeitamento ou a falta de apoio do entorno social e/ou familiar, os prexuizos, o estigma,
entre outros factores. A estigmatizacion relacionada coa identidade de xénero e os
determinantes sociais da saide pode darse de forma interpersonal, en forma de malos
tratos, rexeitamento, discriminacion e violencia por parte doutros (estigma exercido), ou
intrapersonal, en forma de percepcions de teren sido maltratada/o, rexeitada/o,
discriminada/o ou tratada/o con violencia (estigma percibido) (Maksut et al., 2020),
ademais, a presenza de transfobia interiorizada na propia persoa trans esta relacionada
cun maior risco de problemas de saide mental (Staples et al., 2018). Kenagy (2005), no
seu estudo, sinala que das persoas participantes que intentaran suicidarse algunhavez, o
67,3% afirmaba que a razon que as levou a facelo era simplemente o feito de ser trans.
Ademais, as experiencias de vitimizacion das persoas varian dependendo do contexto
xeografico no que se sittie cada individuo; en comparacion co Oeste e Noroeste dos
Estados Unidos, reportaronse maiores taxas de transfobia e vitimizacion en rexions do

Medio Oeste e Sur do pais, asi como nos medios rurais, onde se rexistrou unha maior taxa
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de ideacion suicida, uso de substancias e menor nimero de recursos de apoio (Kosciw et
al., Paceley et al., Palmer et al., Poon e Saewyc, e Rickard e Yancey, citados en Paceley
et al, 2020). A violencia fisica e sexual, os insultos, o acoso, as agresions, a
discriminacién, a explotacion sexual e financeira, entre outros, son factores que tamén
con levan un gran impacto psicoldxico e fisioloxico na persoa, fomentando unha satde
mental deficiente neste colectivo (Casey et al., citado en Clary et al., 2023; Virupaksha et
al., 2016). Un estudo establece que alguns factores que presentan aquelas persoas trans
que sufriron acoso e/ou agresions son unha alta probabilidade de abuso de substancias,
intentos de suicidio, participacién en traballo sexual, baixos ingresos, entre outros
mencionados anteriormente; ademais, exponse que o 51,0% das persoas trans que sufriron
vitimizacion na escola intentaron suicidarse algunha vez, cunha maior prevalencia en
persoas que sufriron acoso e/ou intimidacidn por parte dos propios profesores ou agresion
fisica ou sexual por outros compafieiros ou profesores (Grant et al., citado en Seelman,
2016). As practicas como o SOGICE (Sexual Orientation and Gender Identity Change
Efforts), tamén cofecidas como Terapias de Conversion Sexual ou Terapias de
Reorientacion Sexual, son practicas pseudocientificas que pretenden alterar diversas
identidades de xénero e sexuais (American Psychological Association, citado en
Fenaughty et al, 2023) exercidas por figuras como lideres relixiosos, familiares ou
profesionais da saude, e tamén estan relacionadas coa aparicion de tendencias suicidas e
autoliticas nas persoas trans mais novas (Fenaughty etal., 2023). Asi mesmo, segundo un
estudo, a presenza de simbolismo negativo ou discriminatorio para determinados
colectivos, como a bandeira dos Estados Confederados de América, ou simbolos
supremacistas brancos ou nazis, evidentemente, suxiren unha hostilidade cara a estes
grupos minoritarios, o que fai que o entorno sexa inseguro para estes (Paceley et al., e

Ong et al., citados en Clary et al., 2023).

Outro factor condicionante a presentar un risco elevado de suicidio € o feito de
ter estado exposto ao suicidio dunhaterceira persoa, sexa cis ou trans, o que tamén supon
efectos psicoldxicos importantes que poden inducir a presentar estas condutas (Cerel et
al., 2020). Tucker et al. (2019) tamén opta por investigar nesta lifia e realiza unha
investigacion relacionando a historia de comportamentos suicidas en persoas trans que

tiveron exposicion directa ao suicidio, chegando 4 conclusioén de que dita exposicion
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afecta 4 persoa que o vivencia, de xeito que ¢ mais vulnerable a experimentar condutas

autoliticas.

Algunhas factores demograficos concretos tamén se asocian ao risco de suicidio;
por exemplo, as persoas trans adolescentes ou mozos adultos son mais propensas a
experimentar ideacion suicida ou a cometer un intento de suicidio, e tamén aquelas que
presentaron ideacion suicida ou intentos previos de suicidio no pasado (Mak et al., 2020).
En canto & poboacion, hai estudos que demostran que a taxa de suicidio é mais baixanas
poboacions trans hispanicas e afroamericanas, e mais altas nas persoas nativas americanas
(Kupper et al., 2018). Entre o colectivo trans, as minorias como a BIPOC (Black,
Indigenous and People of Colour), isto ¢, de persoas negras, indixenas e de cor,
experimentan unha maior prevalencia en canto 4 tentativa de suicidio, os comportamentos
autoliticos e suicidios, debido 4 vitimizacion e violencia & que estan expostas, tanto pola
stia pertenza a un colectivo minoritario como pola stia raza ou etnia (Chan et al., 2022).
Da mesma maneira, caracteristicas como a orientacion sexual diferente 4 heterosexual e
un estatus socioecondémico baixo, tamén se asocian a maiores taxas de intento de suicidio
(Kupper et al., 2018). Kattari, Kattari et al. (2020) estudan na sua investigacion as
experiencias de saude mental das diversas identidades sociais do colectivo trans,
explorando como difire a depresion, a ansiedade e o suicidio entre a comunidade trans en
funcién das stias caracteristicas sociodemograficas. A depresion esta determinada por
numerosos factores; de personalidade, epixenéticos, culturais e xeograficos, moi
condicionados pola presenza do estigma. En canto 4 ansiedade, ¢ un dos trastornos
mentais mais prevalentes neste colectivo, ademais de estar sumamente relacionada con
eventosadversos durante a infancia e/ou adultez, influindo tamén nelaa personalidade, o
afecto, a predisposicion xenética e a comorbilidade. Kattari, Kattari et al. (2020) revela
no seu estudo que 0 72,2% e o 73,0% das persoas trans participantes foron diagnosticadas
con depresion ou ansiedade, respectivamente, ao longo da sua vida, asi como que durante
os ultimos 12 meses, o 49,9% das persoas tiveron pensamentos autoliticos, o0 26,3%
autolesionaronse ocasionalmente e o 7,7% intentaron suicidarse. Bauer et al. (2021)
tamén describe no seu estudo as caracteristicas do colectivo de persoas trans mozas que
acceden aos servizos en clinicas de afirmacion de xénero en Canada, amosando ademais,

as barreiras que enfréntanse este grupo ao acceso aos servizos sanitarios; o 40,2% das
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persoas trans enquisadas tiflan un diagnésticode ansiedade e durante os tltimos 12 meses,

0 67,6% autolesionaronse algunha vez e o 34,5% das persoas tiveron ideacion suicida.

En canto aos factores protectores do suicidio, baseandonosno Modelo de Estrés
por Minoria, podemos dicir que, por exemplo, a resiliencia no entorno, en forma de
simbolismo relacionado co colectivo LGTBI, funciona como elemento amortiguador na
aparicion de condutas suicidas (Hendricks e Testa, e Meyer, citados en Clary et al., 2023).
Un estudo demostrou que a presenza de simbolismo e logos LGTBI en espazos publicos
fai que as persoas trans se sintan mais seguras neles (Aversa et al., citado en Clary et al.,
2023). Bauer et al. (2015) tamén identificou factores asociados coa reducién do risco de
ideacion ou intento suicida e viu o impacto que tiflan na saude do colectivo trans;
investigou como as actuacions de inclusion social, de reducién da transfobia e de
transicion (social, médica e hormonal) favorecian a reducidn destas condutas. Baueret al.
(2021) e Kattari, Kattari et al. (2020) resaltan nas suas respectivas investigacions a
necesidade de abordar a discriminacion e a falta de acceso 4 atencién médica de
afirmacion de xénero para mellorar a satide e o benestar das persoas trans, asi como de
entender as caracteristicas sociodemograficas das persoas trans, para poder elaborar
intervencions axeitadas a cada perfil. De feito, Clements-Nolle et al. (2001), sinala que
os provedores médicos son un vinculo importante para as persoas trans no acceso a
servizos necesarios de prevencion, salide e servizos sociais, polo que ademais de
proporcionar terapia hormonal, deben asesorar e derivar axeitadamente aos servizos
necesarios (saide mental, servizos sociais, entre outros), co propdésito de intervir nas
condutas suicidas de maneira preventiva. Outro estudo sinala que o apoio de pares ou
iguais € primordial & hora de protexer as persoas trans contra o suicidio,como forma de
validar & persoa e apoiarlle na construciéon dunha comunidade (Kia et al., 2021).
Virupakshaet al. (2016) enumera no seu estudo unha serie de factores de resilienciae de
proteccion utilizados polo colectivo trans como mecanismo de afrontamento: ter unha
comunicacion asertiva, defensa persoal, honestidade, saber buscar axuda, estar orientado
ao futuro, ser determinado, forte, independente, entre outras cualidades persoais. Paceley
etal. (2020)basea o seu estudo na Teoria de Sistemas Ecoloxicos (Bronfenbrenner, citado
en Paceley et al., 2020), que exp6n como son cinco os sistemas do entorno dos mozos os

que afectan ao seu desenvolvemento e benestar; debemos comprender como interactiian
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estes sistemas para lograr entenderao individuo e as suas experiencias. Tanto os factores
de risco, como os de proteccion varian dependendo do entorno social e comunitario

(Goldbach e Gibbs, Holman, e Paceley et al., citados en Clary et al., 2023).

O Traballo Social esta orientado a busca e desenvolvemento de apoios sociais
que acouguen os sentimentos de illamento e soidade, asi como a falta de apoio (Aperador,
2022); promove o cambio social, a resolucion de problemas nas relaciéons humanas e o
fortalecemento e liberacion das persoas para aumentar a sua satide e benestar (Federacion
Internacional de Traballadores Sociais e Asociacion Internacional do Traballo Social,
citadosen Ramos, 2015). A disciplina do Traballo Social é imprescindible no traballo de
inclusion das persoas trans, xa que as e os profesionais deben realizar intervencions a
nivel social e individual que mitiguen as barreiras 4s que se enfronta este colectivo,
fomentando astiarede de apoio e/ou deiguais (Aperador, 2022). Asi mesmo, son unhas/os
das/os profesionais encargadas/os de avaliar as situacions sociais deste colectivo, co fin
de identificaraqueles factores de risco sobre os que actuar e aqueles factores protectores
que reforzar. Estas dificultades ds que se enfrontan as persoas trans revelan a necesidade
de desenvolveraccidns e politicas sociais que faciliten unha resposta s stias necesidades,
asi como 4s de stia familia e o seu entorno (Palacios, 2016), tratando sempre ao individuo
como un sistema e non como un caso illado (Ramos, 2015). Como profesionais, & hora
de traballar con este colectivo, atribuensenos competencias como proporcionar
acompafiamento e apoio emocional e psicosocial desde, por exemplo, unidades médicas,
as persoas usuarias deste colectivo (Barril, citado en Navajas-Pertegas, 2015); a ensinanza
de estratexias de afrontamento cara ao estrés, a discriminacion e outros desafios; e
estratexias de prevencion do suicidio, como a afirmacién de xénero propia e do entorno e
a creacion de redes de apoio social no ambito familiar, social e educativo, asi como
activismo a favor da visibilizacion e defensa e reivindicacion dos dereitos destas persoas
(Arestegui, citado en Pérez-Calvo et al., 2022). Do mesmo xeito, ao intervir de maneira
grupal co suicidio, deben fomentarse os grupos de axuda mutua para este colectivo de
persoas (Sarasola et al., 2019), ou grupos de apoio de soporte as persoas trans, onde se
poden informar de aspectos sanitarios, obter soporte emocional, cofiecer a iguais, entre
outros (Navajas-Pertegas, 2015). E fundamental que as traballadoras e traballadores

sociais se atopen formados especificamente nas competencias necesarias para poder facer
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fronte 4s necesidades e demandas deste colectivo,como por exemplo, saber responder &
demanda da persoausuaria de modificacion do nome e/ou sexo no rexistro, ou a solicitude

de acceso a determinados servizos de saude, entre outros (Aperador, 2022).

Finalmente, chegase & conclusion do papel crucial que desempefiamos como
profesionais, tanto na prevencion do suicidio nas persoas trans como na intervencion nos
mesmos, ademais de participarna identificacion tempera dos factores de risco de suicidio,
permitindo a elaboracion de intervencions preventivas axeitadas a cada caso. En cambio,
segue existindo unha necesidade de actuacion evidente no marco de desenvolver mais
investigacions dende o ambito do Traballo Social en colaboracién xunto a outras
disciplinas, como poden ser a Psicoloxia, a Medicina, a Educacioén Social, entre outras,
para poder mellorar e adaptaras politicas sociais e os programas de prevencion dirixidos

a este colectivo.

Tras a elaboracion destarevision bibliografica, identificanse como limitacions a
ausencia de estudos especificos, limitados ao ambito xeografico espaifiol e incluso
europeo, que analicen esta problematica. Recoméndase a elaboracion de protocolos de
actuacion na prevencion e/ou intervencion con as condutas suicidas en persoas trans,
dende os profesionais sociosanitarios, xa que seria moi positivo, sobre todo no feito de
xerar unha maior visibilidade da tematica entre os profesionais, para poder obter unha
maior educacion sobre esta poboacion e, como resultado, ofrecer un trato mais inclusivo
e centrado na persoa. Asi mesmo, o primordial nesta problematica € actuar sobre a base
do problema, e poder erradicar moitas das actitudes transfobas que se atopan na nosa
sociedade, promovendo politicas de aceptacion, educacidén, respecto e non
discriminacién. Con isto, as investigadoras e investigadores deberian ir mais ala de
simplemente estudar as causas e prevalencia do suicidio, e en lugar diso, prantexar como
se poderian mellorar e/ou fortalecer aqueles factores de proteccion e resiliencia que se

atopan no entorno desta poboacion, co fin de reducir todo o posible esta problematica.
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