%

FAC((

UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL ESTADO DE MEXICO

FACULTAD DE CIENCIAS POLITICAS Y SOCIALES

ESPECIALIDAD EN GENERO, VIOLENCIA Y POLITICAS PUBLICAS
TITULO DE PROYECTO TERMINAL

“Propuesta de intervencion para el acceso a servicios de salud mental y

emocional, con enfoque afirmativo desde la perspectiva de género, para el

estudiantado del nivel medio superior de la UAEMéx perteneciente a la
diversidad sexogenérica”.

QUE PARA OBTENER EL DIPLOMA DE ESPECIALISTA EN GENERO,
VIOLENCIA Y POLITICAS PUBLICAS

PRESENTA

<

UAEM

G‘ENOAS PO, /T/C
<

4
08

ESTELA MASCIEL MORALES CADENA

DIRECTORA/TUTORA ACADEMICA

\

o
T

DRA. ALICIA MARGARITA TINOCO GARCIA
CO-DIRECTORA/TUTORA ADJUNTA
DRA. GUILLERMINA DIAZ PEREZ
REVISOR

DR. DANIEL IGNACIO SANCHEZ CASTRO

TOLUCA, ESTADO DE MEXICO, ENERO 2026.
ESPECIALIDAD EN GENERO, VIOLENCIA Y POLITICAS PUBLICAS


http://3.bp.blogspot.com/-dotDgDN7kfA/TdXuzlRpxGI/AAAAAAAAAAM/xjbcgJo8vp0/s220/uaemex.gif

INDICE

R 1)1 Yo [ o o1 o 1
Primera parte: estudio diagnOStICO .........ccovviiiiiiiiii e e 4
2. Planteamiento del Problema ... 4
2000 R O T ][] 1Yo 1 PSS 11
2.1.1  ODJEetiVO GENETAl .....i e 11
2.1.2  ODbjetivOS €SPECITICOS. ....ceiiiiiiiiiiiiiiiiie e 12
3. Marco CONCEPLUAL ........ouueeiie e e e e e e 12
X 200 RV To =1 o ol - PP 12
3.1.1  Violenciay violencia de género en juventudes. .............cccceevvvvvnnnnnn. 12
3.1.2 Violencia a las juventudes pertenecientes a la poblacion
] 2 I 11 PRI 13
3.2 Diversidad sexogenérica en JuventUdes...........cc.uueeeeeeeeeiiiiiiiiiieeeeee e 15
3.2.1 Principales categorias dentro de la diversidad sexogenérica. ......... 18
3.3  Salud mental y salud emocional en juventudes. ..........cccccccvvviiiiiiiinnnnnnn. 20
3.3.1  Salud mental y emocional desde la Atencion Psicologica ............... 25
3.3.2  Atencion psicologica con enfoque afirmativo. ..........c...ooeeeevviiiiinnnnnn. 26
N 1§ £ 1 To7= Tox o o 27
5. Marco NOIMMALIVO ......ccooeieeeeeeeee e 29
G T =51 (W T [To lo [ F=To [ 0 1S3 £ ol o JA SR 32
6.1 Estrategia metodolégica con enfoque cualitativo para el logro de
ODJELIVOS. ... 32
A o - 11 = V.o o 1= PSSR 38
S T TS U] | =T [0 1O 43
Segunda parte: Propuesta de intervenCiOn. .............uuviiiieieeieeeeeciee e 53
N @ ] 1= 110 1 PSP 53
B. Estrategia MetodolOgiCa .........coooveeeiiiiiieeeeeeeee 54
9. CONCIUSIONES. ...t e e e e et e e e e e e e e eeeannannes 69
10, MESOQIATTAL ...ttt 71

11. Y AN g 1<) (0 LT 85



1.Introduccioén

El objetivo general del presente proyecto es disefiar una propuesta de intervencion
para que el estudiantado del nivel medio superior de la Universidad Autonoma del
Estado de México (UAEMéx), perteneciente a la diversidad sexogenérica, cuente
con acceso a servicios de salud mental y emocional con enfoque afirmativo desde
la perspectiva de género. De tal manera que, para lograr este objetivo, el presente
documento tendrd una estructura de dos apartados: en la primera, un estudio

diagnéstico; y, posteriormente, el disefio de la propuesta de intervencion.

El objetivo antes mencionado parte de reconocer diversas probleméticas sociales,
entre ellas, que en la sociedad prevalecen estereotipos, violencias y desigualdades
de género, como la exclusién, la discriminacién, los roles que las personas deben
asumir segun el sexo biologico, las brechas salariales, la desigualdad en el acceso
a la salud, etc. Por lo tanto, las personas de la diversidad sexogenérica no quedan
exentas de sufrir este tipo de violencias. En el acceso a servicios de salud (mental,
emocional o fisica), las personas de la poblacion LGBTTTIQA+ son victimas de

estigma, discriminacién o de algun trato de exclusion que vulnera su persona.

Tomando en cuenta que las juventudes se ven intersectadas por factores biolégicos,
sociales, psicoldgicos y ambientales que determinan su desarrollo y la forma en que
se adaptan al contexto, se visibiliza la vulnerabilidad con la que se enfrentan a la
vida misma. No obstante, las juventudes pertenecientes a la diversidad
sexogenérica no heteronormada se ven mas complejizadas en su desarrollo debido
a la discriminacion, el estigmay las violencias estructurales o simbdlicas que reciben
por los estereotipos de género o discursos de odio. Dando como resultado

problemas de salud mental, bajo rendimiento escolar, ideacion suicida, etc.

En este sentido, la salud mental y la salud emocional, segin la OMS (Organizacién
Mundial de la Salud, 2022), se refieren al bienestar mental que permite a las

personas desarrollar todas sus habilidades para hacer frente a los momentos de



estrés de la vida. En este mismo orden de ideas, la OPS, Organizacion
Panamericana de la Salud (2015) sefiala que las personas pertenecientes a la
diversidad sexogenérica experimentan peores disparidades en los resultados de
salud que las personas heterosexuales, mostrando mayores tasas de ansiedad,
depresion, infeccion por VIH, aislamiento social, consumo de tabaco, abuso de

alcohol, suicidio o ideas de suicidio por estrés cronico.

Sin embargo, no se debe dejar de lado que las personas pertenecientes a la
diversidad sexogenérica no heteronormada no solo se ven afectadas en cuestiones
de salud mental, emocional y fisica, sino que también existen multiples factores que
complejizan estas problematicas. Las personas que pertenecen a la poblaciéon
LGBTTTIQA+ cuentan con mayores indices de desigualdad, no solo por cuestiones
relacionadas con la orientacion sexual, la expresion o la identidad, también por
algunas que se intersectan, como la clase, el origen étnico, el género, la edad o la
discapacidad, lo cual puede ser un factor importante para implementar acciones que

reduzcan el riesgo de que sean vulneradas (Fuera del Cléset, 2019).

Por lo anterior, resulta relevante indagar un poco mas sobre el acceso a la salud
mental y emocional del estudiantado perteneciente a la diversidad sexogenérica de
la UAEMéx. La cual es una instituciébn publica con una larga trayectoria en la
formacién de profesionales, reconocida por su compromiso con la produccién de
conocimiento. Como maxima casa de estudios integra una amplia comunidad
estudiantil, que de acuerdo con los datos estadisticos en el ciclo escolar 2024-2025
la matricula presencial, a distancia y mixto comprendié 98, 331 personas del
estudiantado, distribuidas en bachillerato, licenciatura y posgrado, pertenecientes a
diferentes lugares del Estado de México como preparatorias, facultades y centros
universitarios (Universidad Autonoma del Estado de México, 2024). Siendo la sede

principal Toluca, donde se ubica el edificio de Rectorial y la ciudad universitaria.

La UAEMéx ha implementado politicas orientadas a la igualdad de género y a la

prevencion de violencias. Documentos como la politica institucional de igualdad de

' Siendo el edificio de rectoria nombrado por algunas personas del estudiantado que formo
parte del movimiento estudiantil del afio 2025 como “casa del estudiante”.



género establecen lineamientos para garantizar ambientes libres de violencia,
seguros e incluyentes (UAEMéx, 2023). No obstante, aun cuando la institucion
cuenta con estrategias como los programas de atencion psicolégica, aun no existe
un protocolo especifico para la atencion al estudiantado de la diversidad
sexogenérica desde un enfoque afirmativo. Siendo esta ausencia una brecha entre
los objetivos institucionales y las necesidades de una parte de la comunidad

estudiantil, en particular en el nivel medio superior.

Esto implica que la institucion tiene un compromiso con su estudiantado de
proporcionar servicios que contribuyan a la salud. Sin embargo, se debe tener en
cuenta que, al ser una institucion educativa, esta no esta exenta de factores que
promueven y legitiman las violencias tanto simbdlicas como directas hacia el
estudiantado. AUn mas a quienes sean pertenecientes a la diversidad sexogenérica.
La primera parte de este proyecto corresponde al estudio diagnéstico, donde se
identifican politicas institucionales, limitaciones, oportunidades y un marco
conceptual que permitirA comprender mejor algunos términos y conceptos. La
segunda parte presenta una propuesta de intervencién con enfoque afirmativo,
dirigida a fortalecer las capacidades del personal de psicologia, con la intencién de
crear espacios seguros y promover estrategias institucionales orientadas a

garantizar el bienestar emocional de cada estudiante.

Finalmente, se debe sefialar que la citacion utilizada en este proyecto se realiza
conforme al estilo Harvard, con la intencion de visibilizar a las y los autores. De igual
forma, la relevancia del presente proyecto radica en la contribucion al
reconocimiento de las juventudes pertenecientes a la diversidad sexogenérica como
una poblacion que requiere atencion especializada libre de discriminacién. A su vez,
la UAEMex, al ser una institucion comprometida con la igualdad y la responsabilidad
social, tiene la oportunidad de fortalecer sus servicios en el area de salud mental y
emocional mediante estrategias inclusivas y basadas en los derechos humanos,

gue garanticen el bienestar de toda su comunidad.



Primera parte: estudio diagnéstico

2.Planteamiento del Problema

El acceso a la salud mental y emocional constituye un derecho fundamental, siendo
parte del programa de derechos (DESCA) Derechos Econdémicos, Sociales,
Culturales y Ambientales (Comision Nacional de los Derechos Humanos, 2025); sin
embargo, diversos factores sociales, econdémicos Yy culturales contindan
condicionando este derecho. En el problema que se aborda, reconozco que el
género de manera transversal con la cultura, la precariedad, los derechos humanos,
etc., condiciona el acceso a la salud. De acuerdo con la OMS (2018), el género es
un factor que determina la inequidad en el acceso a los servicios de salud, debido
a que este término (género) hace referencia a aquellas caracteristicas, roles,
responsabilidades y oportunidades que son definidas por la sociedad, las cuales se
consideran apropiadas y aceptadas; motivo por el cual las personas o las
comunidades que no se adaptan a estas normas suelen ser estigmatizadas,

excluidas socialmente y discriminadas (Organizacién Mundial de la Salud, 2018).

En este contexto, la diversidad sexogenérica también se configura como un
problema de género, ya que, al no cumplir con las expectativas heteronormativas
de seguir las normas socialmente aceptadas respecto a los roles, caracteristicas y
responsabilidades, se vuelve vulnerable a diferentes tipos de violencia,
discriminacion y rechazo social. No obstante, existen otros factores que pueden
intersectarse con el género y complejizar este problema, debido a que las personas
pertenecientes a la diversidad sexogenérica presentan mayor indice de
desigualdad, no solo por cuestiones relacionadas con la orientacion sexual, la
expresion o la identidad, sino también por otras que se intersectan, como la clase,
el origen étnico, el género, la edad o la discapacidad, lo cual puede ser un factor
importante para implementar acciones que reduzcan el riesgo de que sean objeto
de vulnerabilidad (Fuera del Closet, 2019).



Con lo anterior, mi interés es dar a conocer al género como un pilar en los temas de
salud y de la diversidad sexogenérica, ya que este puede determinar la existencia
de inequidades en acceso a la salud mental, emocional y fisica; que no solo afecta
a mujeres y hombres, sino que el género repercute en todos los seres humanos,
desde infancias, juventudes, mujeres, personas de la diversidad sexogenérica y

hombres.

Por esta razon, el fin principal del proyecto es el promover la atencion de la salud
mental y emocional de las juventudes pertenecientes a la diversidad sexogenérica,
con la intencion de romper con practicas que promueven los prejuicios, la
discriminacion y la negacion de una atencién de calidad con un enfoque afirmativo
para esta comunidad estudiantil; debido a que por cuestiones de género por mucho
tiempo a nivel mundial se realizaron practicas ECOSIG (Esfuerzos para Corregir o
Cambiar la Orientacién Sexual y la ldentidad de Género) que perpetuaron la
violencia fisica, mental, emocional, moral, etc., y pretendian alinear a todas las
personas a lo heteronormado, transgrediendo con estas practicas derechos

humanos.

En este sentido, la Organizacion Panamericana de la Salud (2015) sefiala que
existen pocos sistemas de informacion sanitaria y falta de competencias de los
profesionales de la salud que tomen en cuenta la identidad de género y la
orientacion sexual, lo cual provoca que las personas pertenecientes a la comunidad
LGBTTTIQA+ sean invisibles en los sistemas de salud, experimentando

consecuencias graves para su salud individual y publica.

La OMS reconoci6 hasta 1990 que la homosexualidad no es una enfermedad, razon
por la cual fue eliminada de la CIE (Clasificacion Internacional de Enfermedades).
No obstante, tan solo en México, mas de medio millébn de personas de la diversidad
sexogenérica han sido sometidas a diversos tratamientos ECOSIG (Esfuerzos para
Corregir o Cambiar la Orientacién Sexual y la Identidad de Género), igualmente mal
llamados “terapias” de conversion o reparativas (OMS, 2018). Esto se debe a seguir
un orden social patriarcal y heteronormado, el cual no acepta otras realidades mas

que las impuestas como correctas; en este caso, la idea de una heterosexualidad



intachable, lo cual va ligado a las violencias que Galtung (2003) nombra como

estructurales.

De acuerdo con The Trevor Project México (2024), un 21% de las juventudes
LGBTTTIQA+ de 13 a 17 afios reportaron ser amenazadas con someterlas o fueron
sometidas a una “terapia de conversion” o a tratamientos ECOSIG. Asimismo, se
ha identificado que estas practicas van desde el abuso verbal hasta agresiones
sexuales y fisicas como golpes, electrochoques, privaciones de la libertad en
condiciones insalubres y de hacinamiento, lo que genera consecuencias en la
pérdida de autoestima, estrés postraumético, ansiedad, depresion, pensamientos

suicidas o suicidio (Zamora, 2023).

Por esta razon, la Comision de Derechos Humanos de la Ciudad de México (2024),
en el afio 2020, la Ciudad de México se convirtié en la primera entidad del pais en
prohibir y sancionar las ECOSIG y, en el mismo afio, el Estado de México se sumé
a esta legislacion. Cabe resaltar que la sancién a las ECOSIG, al menos en el
Estado de México, es muy reciente, por lo que en cinco afios los beneficios que
pudiera recibir la comunidad LGBTTTIQA+ pudieron ser escasosy, por ende, siguen

siendo un objetivo por lograr en el @mbito social, escolar, sanitario y familiar.

Es imprescindible tener en cuenta que la educacion es un derecho basico porque
permite al estudiantado obtener herramientas para desarrollarse; por esta razén, la
igualdad dentro de los espacios educativos también es algo que debe considerarse
importante. La UNESCO (2025) sefiala que la igualdad de género es una prioridad
mundial, por lo que en su estrategia de educacion con igualdad de género solicita
qgue se de atencion a el sistema educativo, y que éste garantice beneficios de
manera igualitaria a todo el estudiantado en tres intervenciones clave: mejores datos
para sustentar la accion, mejores marcos juridicos y politicos para promover los
derechos, y mejores practicas de enseflanza; y aprendizaje para el

empoderamiento.

En la universidad, los servicios de atencion psicoldgica representan un recurso
esencial para el acompafiamiento estudiantil. Por lo anterior, indagué sobre el

acceso a la salud mental y emocional del estudiantado perteneciente a la diversidad
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sexogenérica de la UAEMéx. Sin embargo, la evidencia recuperada muestra que no
existen registros de capacitaciones basadas en el enfoque afirmativo para la
diversidad sexogenérica, proporcionadas al personal encargado de la atencién en

salud mental y emocional.

En la “politica institucional de igualdad de género” del afio 2023 de la UAEMéx se
plantea que algunos de los objetivos son disefiar, desarrollar e implementar
acciones dirigidas a impulsar y fomentar actitudes, comportamientos y conductas
que conduzcan a la construccién de una educacion para la paz; asi como la
implementacion de medidas y adecuaciones institucionales que reconozcan la
diversidad sexogenérica. Del mismo modo, sefiala que es importante erradicar todo
tipo de violencia y discriminacion por razones de género, orientacion sexual e
identidad de género, promoviendo el ejercicio de los derechos de todas las personas
que integran la comunidad universitaria (Universidad Auténoma del Estado de
México, 2023).

No obstante, dentro de estas politicas no se encuentra ningun objetivo respecto a
la importancia de promover e implementar medidas de atencion en materia de salud
mental y emocional para la diversidad sexogenérica, lo cual puede ser crucial para
su desempefio académico y su convivencia dentro y fuera de la casa de estudios.
Cabe destacar que, dentro de la UAEMéx en el afio 2016, se adoptd un protocolo a
seguir en los espacios universitarios en el caso de existir un contexto que violente
o vulnere el libre y pleno ejercicio de identidad sexual. No obstante, hasta el afio
2019 se puso en marcha el Programa de “Atencién Psicolégica” que integré a 24
psicologos, en el que se ofrecieron 13 855 consultas (Universidad Autonoma del
Estado de México, 2021).

La atencion psicolégica que ofrece la universidad comprende los primeros auxilios
psicolégicos, intervencion en crisis, terapia breve y talleres de psicoeducacion.
Ademas, imparte conferencias sobre ansiedad, depresion, comunicacion familiar,
acoso y hostigamiento sexual, dependencia emocional, duelo y efectos del mundo
virtual, entre otros (Universidad Autobnoma del Estado de México, 2023). Por otro
lado, la maxima casa de estudios en el afio 2021 ofrecié 71 capacitaciones dirigidas



al personal académico y administrativo universitario sobre la atencion a victimas de

violencia de género (Universidad Autbnoma del Estado de México, 2021).

Desde la practica médica la UAEMéx ofrecidé capacitacion en comunicacion no
sexista y lenguaje incluyente, conceptos basicos de la perspectiva de género,
cultura de paz para la igualdad de género, discriminacion por razén de género,
implementacion de buenas préacticas con perspectiva de género, perspectiva de
género, violencia de género contra las mujeres, prevencion de la violencia de género
en el ambito deportivo e identificacion de la violencia de género (Universidad
Autonoma del Estado de México, 2021). En cuanto a la intervencién en salud mental
y emocional que se ha brindado al estudiantado, a continuacién, se presenta un
cuadro que permite ilustrar lo reportado por el programa institucional de atencion
psicoldgica de la Universidad Autébnoma del Estado de México.

CUADRO 1: INTERVENCIONES EN SALUD MENTAL AL ESTUDIANTADO DE
LA UAEMEX.

Tipo de Comunidad

Afio de intervencién en Temas estudiantil Nivel

administracién salud mental y principales. participante. educativo.

emocional.

2021-2025 36 conferencias, 10 Autorregulacion de 5213 Medio
médulos, 3 campafias, emociones. estudiantado de superior.
2 talleres y 1 feria, Mi salud para nivel medio
realizados en diez . .
afrontar la vida superior, de los
planteles de la . L
. universitaria. cuales 3 308 son
Escuela Preparatoria
Mindfulness. mujeres, 57 no
Tabaquismo. binarios y 1 848
Colocacion de hombres.
2021-2025 53 conferencias, 18 métodos 5889 Nivel
campafias, 13 anticonceptivos, estudiantado: 3 superior

modulos, 10 talleres, = vacunacion contra 822 mujeres, 2

4 pléticas y 2 VPH, tétanos, 039 hombres y
caravanas en 37 influenza y 28 no binarios
espacios COVID-19.



académicos

universitarios.
FUENTE: Elaboracién propia con base en el “Cuarto informe de actividades 2021-2025", Universidad Autonoma
del Estado de México (2024b).
Con la informacién anterior se debe tomar en cuenta que la atencion en materia de
salud mental y emocional de la comunidad estudiantil se ha proporcionado desde
una mirada transdisciplinaria, sin embargo, no se tienen datos sobre el porcentaje
atendido por el personal de psicologia de los 33 espacios de atencién psicoldgica
que de acuerdo con la Secretaria de Extension y Vinculacion (s.f.), existen en la
universidad, sino que se consideraron actividades como conferencias, talleres y
platicas, donde los temas principales no visibilizan temas respecto al género o la

diversidad sexogenérica.

Por otro lado, hay datos sobre la matricula del nivel medio superior de la sede

Toluca, los cuales se presentan en la siguiente tabla.

Tabla 1: ESTUDIANTADO DEL NIVEL MEDIO SUPERIOR DE LA SEDE TOLUCA
UAEMEX 2024-2025.

Periodo Estudiantado Estudiantado Estudiantado Total
Mujeres Hombres de la
diversidad

sexogenérica
2024-2025 8 885 7 051 No 15 936
contabilizados

FUENTE: Elaboracion propia, con base en el documento de la agenda estadistica de la UAEMéx. Universidad
Autonoma del Estado de México (2024a).

Los datos anteriores permiten visualizar que no se cuenta con un registro del
estudiantado de la UAEMéx que pertenezca a la diversidad sexogenérica.
Asimismo, se puede notar que la matricula reportada triplica a la comunidad
estudiantil que ha recibido algun tipo de intervencion mediante conferencias y, de
igual forma, supera excesivamente los 33 espacios disponibles para brindar

atencion psicologica.



Es por esta razén que el acceso a la salud mental y emocional dentro de la UAEMEX
y en especial para la comunidad estudiantil perteneciente a la diversidad
sexogenérica resulta un aspecto crucial, para garantizar que la comunidad
estudiantil cuente con visibilidad dentro del espacio académico y que la maxima
casa de estudios vele por los derechos de su estudiantado en cuanto a programas

de salud y en la promocion de igualdad.

En sintesis, el problema central radica en que las juventudes pertenecientes a la
diversidad sexogenérica del nivel medio superior de la UAEMéx enfrentan barreras
estructurales, simbdlicas y de atencion psicoldgica, que limitan su acceso a servicios
de salud mental y emocional con un enfoque afirmativo, manifestdndose estas

barreras en:

1. Ausencia de protocolos y registros institucionales que visibilicen las
necesidades de esta poblacion.

2. Alta demanda de atencidon, que supera las capacidades actuales de los
servicios psicolégicos universitarios.

3. Insuficiencia de capacitaciones especificas para el personal de psicologia
sobre el enfoque afirmativo y la diversidad sexogenérica.

4. Violencias estructurales e interseccionales, que colocan en situacion de

desigualdad a las personas de la poblaciéon LGBTTTIQA+.

Por ello, se vuelve imprescindible analizar de manera critica el acceso a la salud
mental y emocional desde la perspectiva de género y desde un enfoque afirmativo,
con el fin de comprender la magnitud del problema e implementar una intervencién
gue permita al estudiantado contar con herramientas eficaces para hacer frente a
desafios como la discriminacion social y/o familiar, opresion, estrés, apoyo en los

procesos de aceptacion de su identidad, orientacion y expresion de su sexualidad.

A continuacion, se muestra en el cuadro 2 una matriz de actores que permite
identificar intereses, necesidades y problemas percibidos de diferentes grupos que
desempeiian un papel importante en el planteamiento del problema.
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CUADRO 2: MATRIZ DE ACTORES.

GRUPOS INTERESES NECESIDADES PROBLEMAS PERCIBIDOS
estudiantiles. Instalaciones. perteneciente a la diversidad
Personal. sexogenérica, por lo que no se

atienden necesidades.

Personal ¢,Cual es su Propuestas de En las politicas estatales no se

Administrativo | aportacion e capacitacion para realiza un analisis de la
intervencion atender con un matricula que tenga en cuenta
respecto a las enfoque afirmativo. al estudiantado perteneciente
necesidades del Implementar trabajos | a la diversidad sexogenérica.
estudiantado multidisciplinarios. Se otorga interés en temas
LGBTTTIQA+? como las adicciones, la salud

sexual y reproductiva, etc.

Personal de ¢,Cudl es el lenguaje | Utilizar lenguaje Falta de personal, ya que la
psicologia que se utiliza con incluyente. poblacion estudiantil supera el
pacientes Contar con ndmero de psicologos
LGBTIQA+? capacitaciones sobre | disponibles en cada escuela
¢Cuentan con la atencion con preparatoria.
capacitaciones enfoque afirmativo.

sobre enfoque
afirmativo por parte
de la UAEMéx?
FUENTE: Elaboracién propia con base en la observacion, investigacion documental y aproximacion

al campo.

2.1 Objetivos

2.1.1 Objetivo general

e Identificar las politicas y estrategias de la UAEMéx para el acceso a la
atencion de salud mental y emocional del estudiantado del nivel medio
superior perteneciente a la diversidad sexogenérica, con un enfoque

afirmativo desde la perspectiva de género.
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2.1.2 Objetivos especificos

1. Identificar que las capacitaciones dirigidas a los encargados del area de
atencion en salud mental y emocional incluyan el enfoque afirmativo.

2. Conocer el acceso a la atencion en salud mental y emocional con un enfoque
afirmativo que tiene el estudiantado de la diversidad sexogenérica de la
UAEMEéx.

3. Marco Conceptual

En el presente apartado se abordan algunos conceptos que sustentan esta
propuesta. Mediante la identificacion de topicos que intervienen cuando se relaciona
la atencion en salud mental y emocional con la diversidad sexogenérica en

juventudes.

De modo que me permita dar contexto sobre la importancia de brindar atencion
psicolégica con un enfoque afirmativo al estudiantado perteneciente a la diversidad
sexogenérica. Con la intencién de atender el problema de salud mental y emocional

en la Universidad Autbnoma del Estado de México.

3.1 Violencia

3.1.1 Violencia y violencia de género en juventudes.

A lo largo de la historia de la humanidad se ha hecho presente el fenébmeno de la
violencia, que es algo complejo en cuanto a los factores que la componen, como
pueden ser los sociales, culturales, biolégicos y psicolégicos (Gémez, 2014).
Aunado a esto, Galtung (2003) refiere que la violencia es la privacion de
necesidades y propone tres tipos de violencia: la directa, estructural y simbdlica o

cultural.

La violencia directa para Johan Galtung se entiende como un acontecimiento visible
y palpable, ya sea de naturaleza fisica o psicoldgica, donde existe un perpetrador y

una victima. Por otro lado, la violencia estructural es un proceso en las estructuras
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sociales que merma el desarrollo de las personas y promueve la injusticia social e
impide la satisfaccion de las necesidades basicas. Por ultimo, tenemos la violencia
simbdlica o cultural, la cual tiene que ver con una constante en los aspectos
culturales que legitiman la violencia estructural y directa, como los estereotipos,

creencias o0 normas sociales (Galtung, 2003).

Tomando en cuenta que las normas sociales, las creencias o los estereotipos
legitiman las violencias directas y estructurales, podremos traer a reflexion el
concepto de violencia de género, la cual podemos entender como aquel reflejo de
inquietudes y desigualdades de género que pueden presentarse en los espacios e
interacciones donde se relacionan las personas, y que se relaciona con la
desigualdad de género, exclusién, inequidad de género, dominacién, relaciones
asimétricas y el control (Jaramillo y Canaval, 2020).

Con las definiciones anteriores es posible reconocer que los seres humanos, como
seres sociales, en algin momento de nuestra vida podemos estar expuestos a ser
victimas o perpetradores de violencia, y que esta se ejerce sobre cualquier persona,
sin tomar en cuenta su orientacion, identidad sexual y/o de género. Mas adelante,
en el apartado de diversidad sexogenérica, podremos argumentar por qué la
condicion de género representa un papel fundamental para que las personas
LGBTTTIQA+ sufran algun tipo de violencia.

3.1.2 Violencia a las juventudes pertenecientes a la poblaciéon LGBTTTIQA+.

En este apartado se abordan de manera concreta los tipos de violencia a los que se
enfrentan las personas pertenecientes a la diversidad sexogenérica. Lo cual resulta
importante debido a que las juventudes LGBTTTIQA+ son personas mas propensas
a recibir violencia basada en su orientacion sexual, su identidad, su expresion de
género o en las caracteristicas biolégicas de su cuerpo, las cuales difieren de lo
socialmente aceptado, segun lo sefialado por la Comisién Interamericana de

Derechos Humanos (2025).
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De igual forma, las personas que pertenecen a la diversidad sexogenérica enfrentan
violencias relacionadas con prejuicios, discriminacion en ambitos de salud,
laborales y educativos. Incentivando actos de exclusion y/o negacion de servicios
considerados derechos humanos (Consejo Nacional para prevenir la
Discriminacion, 2007). Lo anterior permite reflexionar sobre aquellas violencias que
se integran a partir de la interseccionalidad. Este enfoque permite entender como
las distintas categorias sociales (género, clase, edad, etnicidad, orientacién sexual,
discapacidad) se entrecruzan generando multiples desigualdades (Crenshaw,
1989).

Dejando como evidencia que las juventudes pertenecientes a la diversidad
sexogenérica viven una doble o una triple desigualdad. Por su identidad de género,
por su edad y, en algunos casos, por su condicidon socioeconémica. Asimismo, la
interculturalidad es otro factor que influye de manera directa, el cual debe ser
visibilizado y tomado en cuenta para la comprension de las desigualdades que esta
poblacion enfrenta. Que afectan en mayor medida a las personas pertenecientes a
la diversidad.

De acuerdo con Dietz y Mateos (2011), la interculturalidad critica busca transformar
las relaciones asimétricas de poder entre culturas, promoviendo el dialogo y la
equidad. Cabe resaltar que la interculturalidad esta presente en cualquier espacio
académico, laboral, social, etc., razén por la que se debe considerar para
comprender la complejidad real de la desigualdad de poblaciones invisibilizadas por

décadas de opresion, clasismo, sexismo, etc.

Tomando en cuenta la finalidad de este proyecto, en el siguiente apartado se
desarrolla informacién sobre la violencia que sufre esta poblacion en el ambito

escolar y como se ve afectada su salud mental y emocional.

Respecto a los tipos de violencia que la poblacion LGBTTTIQA+ puede sufrir con
mayor frecuencia en el ambito escolar se encuentran el bullying homofébico, que de
acuerdo con la “Segunda Encuesta Nacional sobre Violencia Escolar basada en

Orientacion Sexual, Identidad y Expresion de Género en México” casi la mitad del
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estudiantado dentro de alguna institucién educativa ha sido victima de este acoso

escolar (Fundacion Arcoiris, 2017).

Como consecuencia de este tipo de violencia, el estudiantado perteneciente a la
poblaciéon LGBTTTIQA+ es mas propenso a faltar a la escuela cuando ha sufrido
mayores niveles de victimizacion, lo que afecta negativamente el bienestar del
estudiantado. Cabe resaltar que las violencias por orientacion sexual suelen ser las
mas frecuentes, causando mayores niveles de depresion (Fundacion Arcoiris,
2017). Tomando en consideracién la forma negativa en la que afecta la violencia
escolar al bienestar de estudiantes jovenes, deberiamos preguntarnos: ¢Qué tan
seguro es el ambito académico? Y con ello revisar si realmente se da atencion a las
diversas necesidades que las juventudes solicitan a sus redes de apoyo como la
familia, el profesorado, las amistades, etc. Por lo anterior, en el siguiente apartado

se define lo que es la diversidad sexogenérica y las siglas LGBTTTIQA+.

3.2 Diversidad sexogenérica en juventudes

La forma en que nos relacionamos con la otredad esta condicionada por cuestiones
patriarcales. Se espera que sea congruente con nuestro sexo, por lo que se limita
la forma en que podemos expresar nuestra identidad y orientacion. De manera que
lo “ideal” o lo “correcto” se limita a lo binario donde el género también juega un papel
importante, es decir, se espera que las expresiones de las mujeres tengan relacion
con lo femenino y las de los hombres con lo masculino, y, en consecuencia, aquellas
personas que no siguen esta norma son juzgadas, excluidas, estigmatizadas e

invisibilizadas.

Para definir “diversidad sexogenérica” me apoyaré en algunos conceptos
importantes. Foucault (1982) refiere que el sexo es una posibilidad para acceder a
una vida creativa y que la sexualidad es parte de nuestro comportamiento y nuestra
propia creacion, la cual forma parte de la libertad de la que gozamos en el mundo.
En este sentido, la dimension de la diversidad sexual estd relacionada con la

atraccion, el deseo y el enamoramiento (Castillo y Luna, 2021).
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Butler (1999) sefala que el sexo por si mismo no demanda las formas en las que
pueden expresarse los hombres y mujeres, sino que esto tiene que ver con el
“género” lo cual hace alusién a aquellas caracteristicas que de forma social, cultural
o geograficamente, se relaciona con lo femenino y masculino; ademas Judith Butler
refiere que “la unidad del género es una consecuencia de la practica reguladora que
intenta uniformizar la identidad de género mediate una heterosexualidad obligatoria”
(Butler,1999). Entendiendo que tanto el sexo como el género forman parte de
construcciones sociales que regulan la manera en que las personas interactian con
su entorno. Por esta razon se espera que la forma de expresar nuestra identidad y
nuestra orientacion sexual sea congruente con nuestro sexo, siendo esto una de las
principales razones por las que el género va marcando brechas en las personas que
son parte de la poblacion LGBTTTIQA+. En el mismo contexto, Osborne y Molina
Petit (2008) describen el género como la construccion social de comportamientos,

atributos y roles que la sociedad asocia al sexo de mujer u hombre.

Ademas, la identidad de género es una vivencia interna que va mas alla de lo
masculino y lo femenino. Aunque en el contexto la identificacion de género se ha
reconocido como binaria, existen culturas ancestrales que han reconocido otros
géneros, como en el estado de Oaxaca, los muxhes, o en Samoa, situada en
Oceania, que cuenta con las fa’afafines (Castillo y Luna, 2021) y las fa'afatama
(Natural History Museum, 2020).

También existe el concepto de sistema sexo/género, que, de acuerdo con Rubin
(1986), es un término neutro que describe el género como la division de los sexos 'y
es producto de la actividad humana histérica. Tomando en cuenta que el sexo y el
género son construcciones sociales, debemos reflexionar sobre el término
expresion de género, que hace alusion a la forma de comunicar el género a través
de comportamientos, vestimenta, apariencia fisica, interacciones sociales, formas
de hablar, etc. (Pérez y Moya, 2020).

Por otro lado, la heterosexualidad se asume como una obligacion de repeticion de
identificarse como “hombre y mujer”, bajo la amenaza de sufrir alguna violencia,

amenaza o castigo por cruzar las fronteras relacionadas con el género (Hernandez
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y Soto, 2009). Lo cual se relaciona con la heteronormatividad, ya que es un sistema
que naturaliza la heterosexualidad desde un aspecto rigido en cuanto a la
orientacion sexual, la identidad y la expresion de género, regido por el
conservadurismo (Vasquez y Carrasco, 2017). En este tenor, damos cuenta de que
las personas heterosexuales pueden tener una identidad de género de acuerdo con
su sexo biolégico; sin embargo, puede darse el caso en donde su expresion sea no
binaria o no heteronormada, dando como resultado que sean vulnerables a recibir

alguna violencia, como exclusién, discriminacion, etc.

Por otro lado, la diversidad, de acuerdo con Sacristan (s. f.), hace referencia a la
circunstancia de los sujetos de ser distintos y diferentes. En el mismo orden de
ideas, Ramos (2012) menciona que la diversidad se encuentra exenta de juicios
sobre lo bueno o lo malo, de valores y de motivaciones que llevan a desempefiar un

papel u otro.

Tomando en cuenta los conceptos anteriores, notamos que dentro de la diversidad
sexogenérica estan incluidas las personas heterosexuales, no obstante definiré
“diversidad sexogenérica no heteronormada” como las diferentes posibilidades que
tiene una persona de crear, asumir y expresar su sexualidad, sexo o género,
estando exenta de amenazas, violencias, castigos o juicios sobre lo bueno o lo malo
de aquellas caracteristicas sociales, culturales o geogréficas en las que puede

expresarse de manera libre.

Con la finalidad de diferenciar de manera clara que dentro de lo no heteronormativo
se da causa a la integracion de las personas de la poblacion LGBTTTIQA+,
haciendo referencia con estas siglas a lesbianas, homosexuales, bisexuales,
transexuales, travestis, transgéneros, queer, asexuales, etc. (Consejo Nacional
para Prevenir la Discriminacion, 2007), y heterosexuales con expresiones de género
no binarias. Una vez que identificamos nuestra expresion sexogenérica, podemos

decidir si nos asumimos 0 no como parte de la poblacién LGBTTTIQA+.

En este sentido, se puede entender que la diversidad sexogenérica no
heteronormada rompe con esta idea binaria, donde solo se puede y debe manifestar

nuestra sexualidad de acuerdo con las normas de lo que Butler llama
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“heterosexualidad obligatoria®. Sin embargo, tener estas definiciones da un
panorama general de lo que compone la diversidad sexogenérica o de las siglas
LGBTTTIQA+, por lo que en el siguiente apartado intentaré resumir las principales
categorias dentro de la diversidad, lo cual se refiere a la identidad de género y la

orientacion sexual.

3.2.1 Principales categorias dentro de la diversidad sexogenérica.

Dando seguimiento a la definiciobn de diversidad sexogenérica mencionada en el
apartado anterior, en el cuadro 3 expongo las principales categorias de la diversidad
sexual, donde sera mas comprensible lo que son la expresion de género, identidad

de género y orientacion sexual.

CUADRO 3: PRINCIPALES CATEGORIAS DE LA DIVERSIDAD SEXUAL Y DE
GENERO.

Definiciéon

Termino

Tipos

SOICEEGINGEN Se refiere a la forma (social) Toda la diversidad sexogenérica,

en que la persona representa incluyendo a los heterosexuales,

el género masculino o puede entrar en esta categoria

femenino. A través de su (Asociacion Americana de

comportamiento, su Psicologia, 2013).
apariencia o su forma de
interactuar (Pérez y Moya,
2020).

LERHGEGENGIEN Es un  proceso complejo,

Cisgénero: se identifican con el

multifactorial y continuo que
involucra variables sociales,
culturales e individuales
(Castillo y Luna, 2021). Es la
forma individual (psicolégica)
de vivir el género y puede o

no corresponder con el sexo

género asignado al nacer.

Trans: Personas cuya identidad de
género no coincide con el sexo
asignado al nacer, o que expresan su
género de manera no normativa,
incluyendo transexuales,

transgéneros, no binarios, etc
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asignado al nacer (Secretaria Bigénero: se identifican con dos
de Gaobernacion, 2016). géneros.
Intersexual: personas con
caracteristicas sexuales que no se
ajustan a la definicion binaria.
Agénero no se identifica con ningun
género (Federacion Andaluza, 2022)

Por mencionar algunos tipos de

identidades.
Orientacién Se refiere a la atraccion Homosexual: Atraccion por personas
sexual emocional, afectiva y sexual de sexo o género distinto al propio.

gue se siente por otra Heterosexual: Atraccion por personas
persona, de sexo o género distinto al propio.
independientemente del sexo Bisexual: atraccibn  por  otras
biolégico y de la identidad de personas, ya sean hombres o
género (Castilloy Luna, 2021) mujeres, independientemente de su
Sexo 0 género.
Asexual: ausencia de atraccion
sexual por otras personas.
Esto ultimo, de acuerdo con (Castillo
y Luna, 2021) y (Secretaria de
Gobernacion, 2026), con la finalidad
de mencionar algunos tipos de

orientacion sexual.

FUENTE: Elaboracion propia, con base en datos de (Asociaciéon Americana de Psicologia, 2013), (Castillo y
Luna, 2021), (Secretaria de Gobernacion, 2016) y (Federacion Andaluza, 2022).

Tal como lo vemos en la tabla anterior la humanidad podria expresar su identidad y
orientacién de acuerdo con su eleccion, no obstante, la idea de romper con lo
establecido es lo que ha ido imposibilitando que las personas pertenecientes a la
diversidad sexogenérica no heteronormada en especial los que se autodefinen
como parte de la poblacion LGBTTTIQA+, puedan hacerlo sin algun tipo de

violencia, discriminacion o desigualdad.
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Por esta razon, en el siguiente apartado me permitiré mostrarles datos recientes
respecto a otras consecuencias que las personas LGBTTTIQA+, en especial las
juventudes, pueden sufrir en el aspecto de la salud mental y emocional. No sin antes

conceptualizar lo que es la salud mental y emocional.

3.3 Salud mental y salud emocional en juventudes.

Como seres sociales, estamos expuestos a diversos tipos de experiencias que
pueden afectar nuestra salud mental y emocional; por esta razén, es importante

definir la salud.

El término “salud”, definido por la Organizacién Mundial de la Salud, se refiere al
bienestar fisico, mental y social; no se limita a la ausencia de afecciones o
enfermedades (OMS, 2025). La salud es mas que una nocion médica, pues es un
concepto social que se vincula con las tradiciones, costumbres, actitudes y juicios
de valor. Involucra la participacién de todos los agentes de la comunidad desde un
plano personal y del poder publico para satisfacer las necesidades sociales (Centro

de Estudios Sociales y de Opinién Publica, 2006).

Previamente, el concepto de salud parece exponer el término de una manera
positiva, enfocandose en la satisfaccion de necesidades. No obstante, el término
bienestar complejiza la definicion, porque aborda cuestiones subjetivas como el vivir
“bien”, estar a gusto con lo que nos rodea y con uno mismo. Del mismo modo,
considera el conjunto de necesidades para vivir “bien” como los recursos y el buen
funcionamiento del cuerpo, contemplando aspectos mentales, sociales y fisicos
(Herrero, 2016).

La complejidad del término “salud” recae en que el bienestar es subjetivo y
dependera de cada personay de la forma en que percibe la sensacion de bienestar
o la percepcion de ausencia de malestar (Abascal y Pérez, 2022). Lo cual me hace
cuestionarme: ¢las personas pueden alcanzar un estado de bienestar completo?
Porque al ser seres biopsicosociales, estan constantemente expuestos a factores

de riesgo o conflictos en las diversas areas que nos componen, como la social, la
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personal, la ambiental o la politica. Siguiendo a Abascal y Pérez (2022), el concepto
de salud dependera de vivir siendo conscientes de las posibilidades y limitaciones
para conocer y aceptar el funcionamiento personal, las garantias gubernamentales

y el respeto al entorno social y ambiental.

Ahora bien, la “salud mental” es un estado de bienestar que involucrara factores
individuales (habilidades de afrontamiento, experiencias personales, etc.), factores
sociales (Relaciones interpersonales, discriminacion, etc.) y factores estructurales
(acceso a la salud, educacion, vivienda, etc.) que determinen el estado de bienestar
de cada persona (OMS, 2022). Por lo que la salud mental no solo se trata de la
ausencia de trastornos mentales, sino que tiene que ver con procesos complejos
gue cada persona experimenta de acuerdo con su contexto. En este sentido, la
salud mental también es un término complejo que no solo comprende la psicologia,
sino también la filosofia, la antropologia, la psiquiatria y el ambito de la salud

publica, entre otras (Restrepo y Jaramillo, 2012).

De igual forma, hablar de salud mental implica reflexionar sobre aquellas acciones
que impacten en el bienestar de las personas. Las cuales disminuyan las
condiciones histéricas, culturales, econdmicas, politicas y sociales que siguen
fomentando la inequidad, la falta de oportunidades, la violencia, la discriminacion,
la injusticia, la pobreza y las condiciones estructurales que de manera transversal
convergen en la afectacion de la salud mental (Restrepo y Jaramillo, 2012). Una vez
detallado lo que es la salud y la salud mental, pasaré a definir la salud emocional,

debido a que esta tiene que ver mas con la identificacion y gestion de las emociones.

Las emociones son reacciones de las personas, dandose de manera universal,
independientes de la cultura. Producen cambios psicofisiolégicos frente a
situaciones que impliquen adaptacion ante el éxito, la amenaza, el estrés, la pérdida,
etc. Los cambios se dan en tres dimensiones: la cognitivo-subjetiva referente a
pensamientos de la experiencia, la dimension fisiolégica-adaptativa que activa la
funcion fisiologica del cuerpo y la dimension conductual-expresiva encargada de la

expresion de la emocion a partir de conductas (Piqueras et al., 2009).
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Como personas sociales, constantemente nos encontramos inmersas en
situaciones que nos generan emociones; por tal motivo, es importante gestionarlas.
Esta gestion se da a partir de la inteligencia emocional (IE), que de acuerdo con
Goleman (2010) la IE tiene que ver con la capacidad de controlar impulsos, regular
nuestros estados de &nimo, preservar el empefio a pesar de las frustraciones, evitar
gue la angustia interfiera en las facultades racionales y en la capacidad de empatizar

y confiar en la otredad.

Tomando en cuenta que la salud se vincula al bienestar y éste depende del contexto
que nos rodea, y que las emociones son respuestas universales ante las
experiencias que tenemos en el dia a dia, las cuales debemos gestionar con ayuda
de la IE para motivarnos de manera personal. Por “salud emocional” entenderemos
la capacidad de las personas para conocer, aceptar y gestionar sus emociones para
contar con una adaptacion cognitiva, fisioldgica y conductual en las areas personal,

social y ambiental.

En conclusién, puedo decir que la salud mental se refiere a la ausencia de trastornos
mentales y a la interaccion con factores socioambientales, y la salud emocional tiene
que ver con la gestion y la expresion de las emociones. Ambos conceptos tienen
una relacion importante, debido a que una mala gestion emocional puede llevarnos
a tener afecciones de salud mental y viceversa. No obstante, estas dependeran del

entorno de cada persona y de la adaptacién al mismo.

Una vez que tenemos estos términos, podemos pasar a desarrollar aquella
informacion acerca de las consecuencias mentales y emocionales que el
estudiantado perteneciente a la diversidad sexogenérica puede experimentar,
tomando en cuenta el grupo etario de interés para el presente proyecto. En primera
instancia, desarrollaré los términos de adolescencias y de juventudes, afadiendo
una pequenia justificacion de por qué no utilizaré el término de adolescencia en el

presente trabajo.

La adolescencia, de acuerdo con Papalia, Olds y Feldman (2009), es una etapa de
transicion de la infancia a la adultez, la cual se caracteriza por cambios emocionales,

fisicos, psicosexuales, cognitivos y sociales, y tal etapa comprende las edades de
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11 a 20 afios. Se caracteriza por las oportunidades de crecimiento, pero también
por riesgos como problemas de consumo de drogas, preocupacion por la imagen
personal que pueden volverse problemas de la conducta alimentaria como la
obesidad, anorexia y bulimia nerviosa, uso de armas o delincuencia, depresion,
intento de suicidio o suicidio, cuestiones de regulacién emocional que repercuten en

la autoestima y el autoconcepto (Papalia, Olds y Feldman, 2009).

No obstante, para Bourdieu (1990), la juventud se construye socialmente porque es
un concepto complejo dado que la edad social y la edad biologica son datos
manipulados o manipulables. Esto esta de acuerdo con las fracciones de la clase
dominante, las condiciones de vida, la economia, la educacion, etc. Asimismo, las
instituciones educativas seran las que contribuyan a crear y sustentar el habitus
juvenil, dado que en el @mbito social se es simbdlicamente joven en cuanto se tenga

el rol de persona estudiante (Santillan y Gonzéalez, 2020).

Por otro lado, el término juventud o juventudes comprende las edades de 12 a 29
afios y cuenta con caracteristicas representativas de acuerdo con la regién o pais
de origen, como el estado de salud, la clase social, la alimentacion, la educacion,
etc. (Instituto Mexicano de la Juventud, 2017). La ONU (Organizacion de las
Naciones Unidas) sefiala que actualmente hay 1.200 millones de personas jévenes
de 15 a 24 afos. Considerando a las juventudes como una fuerza positiva para el
desarrollo de oportunidades y conocimientos, para adquirir habilidades y contribuir
en la economia, soluciones para prevenir la violencia y generar paz, desde sus
exigencias de soluciones justas, progresivas y equitativas (Organizacion de las
Naciones Unidas, s. f.).

Lo anterior implica asumir que la juventud es una etapa de la vida y una construccion
social que prepara para la insercion en el mundo adulto. Por ende, es importante
considerar que la juventud tiene una conexidon con el adultocentrismo y las
relaciones de poder. Del mismo modo, este término permite abarcar incluso los
cambios que establece la adolescencia, debido a que lo emocional y lo mental
también dependen de las condiciones de vida que tiene cada persona. Por esta

razon, en el proyecto me refiero a las juventudes; sin embargo, solo contemplo las
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edades de 15 a 18 afios, las cuales representan el nivel medio superior, en
particular, el estudiantado perteneciente a la diversidad sexogenérica no

heteronormada.

Dando seguimiento a las consecuencias de salud mental y emocional, que pueden
padecer las juventudes de la poblacion LGBTTTIQA+, a causa de los diversos tipos
de violencia, y teniendo en cuenta todos los factores de riesgo que en esta etapa
pueden presentar es que presento los siguientes datos estadisticos con la intencion
de ilustrar los riesgos a la calidad de vida desde el aspecto biopsicosocial que

pueden padecer las juventudes.

La salud mental y emocional en las juventudes puede ser afectada por factores
relacionados con su edad, pais, grupo de pares, etc. Asi como niveles
socioecondémicos, la presion social, la influencia de los medios de comunicacion, el
ambiente en el hogar, el acoso educativo, la violencia sexual, la discriminacioén, la
exploracion de la propia identidad y la imposicion de normas de género, etc. (OMS,
2024). En este sentido, entre mas factores de riesgo estén presentes en el dia a dia
de las juventudes, mayor sera la probabilidad de padecer algun trastorno emocional

o dificultades en la gestién emocional.

En la etapa de la juventud y siendo parte de una institucion educativa, se van
complejizando los roles y responsabilidades; esto, por la demanda personal,
familiar, social, ambiental y académica. Por ello se requieren habilidades
emocionales como el manejo de conflictos, la toma de consciencia, la administracién
del tiempo, asi como el reconocimiento y analisis de sentimientos y emociones
(Rojo, 2023). Lo cual permitira enfrentar el mundo adulto y solventar los desafios de

la vida en temas de salud, economia, relaciones sociales, etc.

Actualmente, la sociedad y, en especial, las juventudes estan en constante uso de
internet, dando prioridad a las redes sociales como WhatsApp, Instagram, TikTok,
Facebook, etc. El uso constante de estas plataformas puede provocar problemas
del suefio, lo que incrementa alteraciones en el temperamento y la personalidad,
generando ciertas respuestas conductuales agresivas y violentas. A su vez, el

estrés académico y la pérdida de interés o pensamientos pesimistas hacia el futuro
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los orillan a no concluir sus estudios de nivel medio superior y, en consecuencia, a

manifestar depresién, ansiedad o baja autoestima (Iriarte etal., 2018).

Se debe considerar que las juventudes son propensas a presentar malestares
emocionales; sin embargo, las pertenecientes a la diversidad sexogenérica se ven
afectadas de una manera mas compleja por la discriminacién y los discursos de odio
qgue incluso en instituciones educativas se presentan. El Instituto Nacional de
Estadistica y Geografia (2024), en los resultados del afio 2021 muestra que en
nuestro pais una de cada 20 personas de 15 afios y mas, declararon una orientacion
sexual o identidad de género LGBTTTIQA+, de las cuales un total de 28.7 % sefialo
haber tenido ideas o intentos suicidas a lo largo de su vida, del mismo modo en
estas estadisticas se muestra que un 88.7% indicé tener problemas de estrés; 64.9
%, de angustia, miedo o ansiedad; y 50.9 %, de depresion.

Por otro lado, The Trevor Project México (2024) sefal6 que el 58% de las juventudes
LGBTTTIQA+ de 13 a 17 afios reportaron actos de discriminacién en lugares
educativos; asimismo, se reporta un nivel alto de riesgo de suicidio, motivado en un
77% por la familia y, en segundo lugar, en un 60% por la escuela. En cuanto a
sintomas de depresion, el 58 % de las juventudes LGBTTTIQA+ reportaron tenerlos
y un 53 % reportaron sintomas de ansiedad. Solo por mencionar algunas de las
estadisticas de esta encuesta sobre la salud mental de las juventudes LGBTTTIQA+
en México, debido a que la informacién de esta encuesta puede dar un panorama
muy detallado sobre la magnitud de los problemas que estas juventudes viven.
Finalmente puedo concluir que las juventudes pertenecientes a la diversidad
sexogenérica son una poblacion que necesita ser visibilizada y atendida desde una

postura multidisciplinaria.

3.3.1 Salud mental y emocional desde la Atencion Psicoldgica

La salud mental y emocional es un derecho humano importante en la vida de las
personas y puede atenderse de manera multidisciplinaria; sin embargo, en este
proyecto se da prioridad a la atencion psicoldgica. Para poder brindar atencion
psicologica, el personal de psicologia debe estar familiarizado con la practica de la

psicologia clinica. La cual es una disciplina de la psicologia que se centra en lo
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emocional y en el funcionamiento mental de las personas y entrena al paciente en
habilidades y técnicas que le ayudan a conseguir aquellos objetivos propuestos en
consulta, con la finalidad de que mejore su malestar de manera duradera (Jaramillo

et al., s.f.).

Las psicologas y los psicologos brindan tratamiento basado en evidencia cientifica
para proporcionar al paciente herramientas que ayuden a gestionar o enfrentar
situaciones estresantes, abrumadoras, trastornos crénicos, depresion, ansiedad,
adicciones, habilidades sociales, etc. De igual forma, el personal de psicologia que
brinda atencion psicoldgica esta capacitado para administrar e interpretar pruebas
y evaluaciones que contribuyan a la deteccion del diagndéstico de un trastorno e
identificar destrezas intelectuales, aptitudes, preferencias vocacionales,
caracteristicas de la personalidad, el funcionamiento neuropsicolégico, etc., lo cual
permita ofrecer informacién a detalle sobre la forma en la que las personas piensan,

sienten y se comportan (Asociacion Americana de Psicologia, 2011).

En México, dos de cada diez personas buscan atencion especializada en temas de
salud mental; sin embargo, por el estigma, esta busqueda se hace en un lapso de
entre cuatro y doce afios después de percibir algun sintoma, lo cual es un reto de
salud publica (Secretaria de Salud, 2021). Tomando en cuenta que las juventudes
de 15 a 18 afios se encuentran en un momento de transicion y que enfrentan
diversos cambios en su desarrollo biopsicosocial, no podemos dejar de lado que al
ser parte de la diversidad sexogenérica se enfrentan a diversas violencias que
pueden impactar en su salud mental y emocional, por tal motivo es necesario brindar
una atencion psicolégica con personal capacitado en un enfoque afirmativo, es por

ello por lo que en el siguiente apartado daré informacion sobre él.

3.3.2 Atencidn psicolégica con enfoque afirmativo.

La psicologia clinica cuenta con diversos enfoques de especializacion, entre ellos
el cognitivo-conductual, psicoanalisis, sistémico, humanista, psicodindmico,
interpersonal, etc. (Asociacion Americana de Psicologia, 2011). No obstante,
existen enfoques de especializacion como el afirmativo que no son tan reconocidos

en el campo de la psicologia.
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De acuerdo con Borges (2009), la psicologia homosexual surgié en Estados Unidos
y se extendi6é a Gran Bretafia y otros paises europeos; el primer psicologo que utilizd

el término “terapia afirmativa” fue Alan Malyon en 1982.

El enfoque afirmativo aborda problematicas especificas que sufren las personas de
la diversidad sexogenérica no heteronormadas, ofreciendo herramientas eficaces
que les permitan hacer frente a desafios como la discriminacién social y/o familiar,
opresion, estrés, apoyo en los procesos de aceptacion de su identidad, orientacion
y expresion de su sexualidad, de igual forma brinda acompafiamiento en la
superacién de la homofobia interiorizada y de secuelas emocionales por acoso
homofébico (SALUSEX, 2019).

En este sentido, el enfoque afirmativo permite al personal de psicologia ofrecer una
atencion que proporcione estrategias, herramientas o técnicas a sus pacientes para
enfrentar sus problematicas. Aunado a esto y desde una vision afirmativa, la
identidad homosexual es una expresion espontdnea, positiva y natural de la
sexualidad humana. Por esta razon, brindar atencion psicoldgica desde un enfoque
afirmativo ayudara a transmitir respeto por la sexualidad, el estilo de vida y la cultura
(Borges, 2009). Cabe resaltar que el terapeuta o el personal de psicologia requiere
preparacion y sensibilidad para cumplir el objetivo de ayudar al paciente a identificar
su propia homofobia, que fue interiorizada, y comprender sentimientos negativos
gue sean resultado de la opresidon social a la que se ha encontrado expuesto.
(Borges, 2009).

4. Justificacion

La atencion de la salud mental y emocional con un enfoque de atencién para la
diversidad sexogenérica es por lo que este proyecto apuesta, ya que busca dar a
conocer la importancia de tener espacios y profesionales capacitados en la atencion
de la salud mental y emocional con un enfoque afirmativo para la diversidad
sexogenérica, que garantice que el trato sera con respeto, profesionalismo y con la

responsabilidad de salvaguardar los derechos humanos del estudiantado, evitando
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gue se sigan promoviendo terapias de conversion, estigma, discriminacién y otro

tipo de violencias.

Por esta razén, contar con protocolos de atencién psicologica para el estudiantado
perteneciente a la diversidad sexogenérica dentro de la UAEMéx puede favorecer
la reduccion de estrés, ansiedad, depresion, ideacién suicida, asi como la
erradicacion del acoso escolar y/o violencias de cualquier indole dentro del espacio
académico, como lo es la discriminacion estructural y sistémica las cuales de
acuerdo con Bassa (2024) surgen de las politicas institucionales al no ser justas
para todas las personas, debido a que pueden favorecer de manera directa o
indirecta a solo una parte, perjudicando asi a las demas, esto a partir de patrones
de comportamiento o estereotipos enquistados a nivel social y familiar por razones

culturales e histéricas.

Por lo anterior, hablar de discriminacion, desigualdad y de tipos de violencia dentro
de la maxima casa de estudios pareciera ser una idea poco acertada, sin embargo,
es notoria desde un aspecto institucional, debido a que incluso en los datos
estadisticos de la UAEMéx no hacen una inclusién del estudiantado LGBTTTIQA+,

y se siguen dando datos binarios (hombres y mujeres).

Del mismo modo, la informacion que se proporciona respecto a la visibilizacion de
la diversidad sexogenérica tiene maximo 7 afios que se comenzoé a incluir, pero
desde actividades culturales y de arte; en cuanto a la atencién psicoldgica en
materia de salud mental y emocional en espacios especificos, no ha sido de mayor
relevancia debido a que, en multiples ocasiones se incluye como atencion a salud
mental y emocional actividades como talleres, conferencias o platicas, sin dar la
importancia necesaria a la creacién de mas espacios 0 a la capacitacién de las

personas encargadas de dar estos servicios.

Siendo lo anterior una de las razones por las cuales el proyecto aqui presentado
cuenta con bases que lo fundamentan y, a su vez, lo hacen necesario para ser

abordado por la institucion.
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5. Marco Normativo

A nivel internacional, las personas de la diversidad sexogenérica se encuentran

resguardadas en cuanto a sus derechos humanos. El cuadro 4 contiene algunos de

los derechos a nivel internacional, nacional, estatal e institucional.

CUADRO 4: LEYES Y NORMAS PARA LA POBLACION LGBTTTIQA+.

TEXTO

Ley o Norma

Principios 1 a 3: Derecho al disfrute universal de los derechos

Principios de
yogyakarta.
La Declaracion

Universal de los
Derechos Humanos
de 1984.

Agenda 2030

humanos, a la no discriminacién y al reconocimiento ante la ley. Las
personas tienen derecho a ser reconocidas ante la ley
independientemente de su identidad de género u orientacion sexual. No
se pueden exigir procedimientos médicos forzados, como la
esterilizacion o la reasignacion quirdrgica de sexo, para el
reconocimiento legal. (Yogyakarta Principles, 2007)

Principio 17: Sefiala que todas las personas tienen derecho a disfrutar
del mas alto nivel posible de salud mental y fisica, sin discriminacién por
su identidad de género u orientacion sexual. (Yogyakarta Principles,
2007)

Articulo 1° sefiala que “todos los seres humanos nacen libres e iguales
en dignidad y derechos”. Aunado a ello, declara en el Articulo 2° que
“todas las personas tienen los derechos y libertades, sin distincién
alguna de raza, sexo, religion, idioma, color o de cualquier otra indole”.
Del mismo modo en el Articulo 25 postula que “toda persona tiene
derecho a un nivel de vida adecuado que le asegura a ella y su familia
la salud y el bienestar”, asi mismo en el Articulo 26 se declara que “foda
persona tiene derecho a la educacion teniendo por objeto el
fortalecimiento del respeto a los derechos humanos” (Naciones Unidas,
2015)

OBJETIVO 3.4: “Promover la salud mental y el bienestar, asimismo
reducir en un tercio la mortalidad prematura por enfermedades no
transmisibles mediante la prevencion y el tratamiento” (Gamez, 2015)
OBJETIVO 4.a: “Adecuar y construir instalaciones educativas, tomando
en cuenta las necesidades de las personas con discapacidad y las
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Agenda 2030 México

Constitucion Politica
de los Estados

Unidos Mexicanos

Constitucion Politica
del Estado de México
recuperada del Poder
Ejecutivo del Estado
de México (2025)

diferencias de género, las cuales ofrezcan entornos seguros de
aprendizaje, no violentos, inclusivos y eficaces”. (Gamez, 2015)
OBJETIVO 16.3: “Promover el estado de derecho en los planos
nacional e internacional y garantizar la igualdad de acceso a la justicia
para todos”. (Gamez, 2015)

Meta 4n.1: “Asegurar el acceso efectivo a educacion inclusiva,
equitativa, intercultural e integral de calidad con particular atencién a
grupos en desventaja (desagregacion por sexo, poblacién indigena,
personas con discapacidad, etc.)” (Agenda2030.mkx, s.f)

Meta 16n.2: “Recuperar el Estado de derecho y garantizar la igualdad
de acceso a la justicia para todos”. (Agenda2030.mx, s.f)

Articulo 1°. Sefala que “En los Estados Unidos Mexicanos todas las
personas gozaran de los derechos humanos reconocidos en esta
Constitucién y en los tratados internacionales de los que el Estado
Mexicano sea parte, asi como de las garantias para su proteccion. (...)
Queda prohibida toda discriminacién motivada por origen étnico o
nacional, el género, la edad, las discapacidades, la condicién social, las
condiciones de salud, la religion, las opiniones, las preferencias
sexuales, el estado civil o cualquier otra que atente contra la dignidad
humana y tenga por objeto anular o menoscabar los derechos y
libertades de las personas”. (Congreso de la Unién, 1983, art. 1°)
Articulo 4°. “Garantiza que toda persona tiene derecho a la
proteccién de la salud y a vivir libre de violencias, por lo que el
Estado tiene deberes reforzados de proteccion con las mujeres,
adolescentes, nifas y nifios”. (Congreso de la Union, 1983, art. 4°)
Articulo 5° que “En el Estado de México todas las personas gozaran de
los derechos humanos reconocidos en la Constitucién Politica de los
Estados Unidos Mexicanos, (...) El Estado promovera politicas publicas
inclusivas, que mejoren el bienestar, eleven la calidad de vida, y
consoliden la justicia social; para erradicar cualquier practica
discriminatoria que someta o limite el acceso a los derechos sociales y
la dignidad humana en la Entidad”. Del mismo modo, se menciona el
derecho a la educacion y se hace referencia a la UAEMéx, como una
institucién descentralizada (Poder Ejecutivo del Estado de México,
2025).
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LEY DE LA
JUVENTUD DEL
ESTADO DE MEXICO

“LVII” LEGISLATURA
DEL ESTADO DE
MEXICO

ANUIES

Asociacion Nacional
de Universidades e
Instituciones de

Educacion Superior

Articulo 8°. Que ‘los jovenes tienen derecho a una vida con un sano
desarrollo fisico, moral e intelectual, considerando las diversas etapas
de evolucién bioldgica, fisica, psicolégica y mental, para lograr su
participacion responsable en la sociedad”. (Periodico Oficial Gaceta del
Gobierno y LEGISTEL, 2010)

Articulo 8°. Apartado V declara que “los jévenes tienen derecho a vivir
en un entorno libre de violencia y a estar protegidos en su integridad
fisica y psicolégica, de acuerdo con su edad, de todo tipo de agresion o
violencia”. Asimismo, en el apartado VI se indica que “los jévenes tienen
derecho a ser tratados de manera digna, a tener igualdad de
oportunidades, sin importar raza, género, discapacidad, preferencia
sexual, condicién familiar, social, econémica o de salud, convicciones u
opiniones politicas, religion u otras conductas analogas”. (Periddico
Oficial Gaceta del Gobierno y LEGISTEL, 2010

4.2 Ampliacion de la cobertura con calidad y equidad, objetivo
especifico 5. Estrategia 3: “Se debe asegurar la creacién de nuevas
instituciones de educacion superior que contribuyan a la inclusién de
estudiantes provenientes de sectores en condiciones de vulnerabilidad.”
(Asociacion Nacional de Universidades e Instituciones de Educacion
Superior, 2025)

4.3 Mejora continua de la calidad de la educacidn superior Objetivo
especifico 4, linea de accidn 4: “Apoyar la inclusion y el desarrollo de
grupos sociales en riesgo o discriminados, enfatizando el respeto a los
derechos humanos y propiciando su participacion en las acciones de
cambio” (Asociacion Nacional de Universidades e Instituciones de
Educacién Superior, 2025)

4.4 Ejercicio pleno de laresponsabilidad social, objetivo especifico
1, linea de accion 2: “Fomentar la construcciéon de una cultura de
responsabilidad social en las IES caracterizada por la participacion de
las comunidades institucionales, la sana convivencia, la préactica
cotidiana de valores, el respeto a los derechos humanos y al medio
ambiente, asi como el interés en participar en el desarrollo del entorno.”
(Asociacion Nacional de Universidades e Instituciones de Educacion
Superior, 2025)

Objetivo especifico 3, lineade accién 9: “Difundir conocimientos utiles
para la sociedad, de manera especial los relacionados con la formacién

ciudadana, el autocuidado de la salud, los factores de prevencion de la
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violencia y el cuidado del medio ambiente” (Asociacion Nacional de
Universidades e Instituciones de Educacion Superior, 2025)
Estatuto universitario | Articulo 3° refiere que “La Universidad promovera la construccion de
dela una cultura de paz y justicia en las relaciones de quienes integran la
Universidad comunidad universitaria y de éstos con la Institucion (...) Las instancias
Auténoma del Estado | y espacios universitarios, observando los principios de tolerancia,
de México (2025) respeto, igualdad y no discriminacion, llevardn a cabo acciones y
conformaran planes y programas especificos orientados a prevenir,
atender y sancionar cualquier tipo de violencia, y en especial la violencia
de género, que lesione o sea susceptible de dafar la dignidad o
integridad de quienes conforman la comunidad universitaria”.
(Universidad Autonoma del Estado de México, 2025)
FUENTE: Elaboracién propia, con base en articulos referidos en (Yogyakartaprinciples.org, s.f),
(Asociacion Nacional de Universidades e Instituciones de Educacion Superior, 2025) y (Universidad
Auténoma del Estado de México, 2025).

6. Estudio diagnaostico.

6.1 Estrategia metodoldgica con enfoque cualitativo para el logro
de objetivos.

Para lograr los objetivos del presente proyecto de intervencién y que realmente
contribuya en la incorporacion del enfoque afirmativo en la atencion del estudiantado
perteneciente a la diversidad sexogenérica es necesario realizar un diagnostico que
permita obtener informacién especifica sobre el espacio, la poblacion estudiantil y
personal de psicologia, con la finalidad de identificar las necesidades y

problematicas que tiene la poblacion objetivo.

Por tal razon, la estrategia metodoldgica empleada fue de caracter cualitativo
presencial con un enfoque feminista en la metodologia, como una manera de
nombrar o no nombrado, a partir de la técnica de entrevista semiestructurada y
grupo focal el cual permite conocer las necesidades de las personas, y que de
acuerdo con Luxan y Azpiazu (2018) todas las técnicas pueden aplicarse desde una

perspectiva feminista.
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Hernandez et al. (2010) refieren que el enfoque cualitativo se caracteriza por buscar
datos profundos y que, a su vez, sean enriquecedores, a partir de la recoleccion de
datos en casos individuales y representativos, para entender experiencias y
significados de las personas. Es decir, no se inicia una recoleccion de informacién
con instrumentos preestablecidos y limitantes, sino que se hace uso de la
observacion de las personas participantes; por tal razon, el investigador tiene el
papel de instrumento de recoleccion de datos, auxiliandose de técnicas como

narraciones, videos, audios, etc.

Por lo anterior, y por tratarse de un proyecto que involucra temas de atencion
psicolégica, se decidié utilizar una metodologia cualitativa. Dado que se da
importancia a la subjetividad, experiencia y voz de cada persona, sin limitarles a
modelos que generalicen y cuantifiguen su vivencia y su propia historia. Buscando
en todo momento la confirmacion, la credibilidad, la valoracion y la transferencia de

las personas agentes de intervencion.

Asimismo, con el inicio del paro estudiantil de la UAEMéx y el cambio de rector?, las
entrevistas con las personas encargadas de departamentos como extension y
vinculacién, departamento de salud y encargado de capacitaciones psicolégicas se
vieron aplazadas por el cambio de personal y el cierre de algunas instalaciones. Por
otra parte, la entrevista con la psicéloga del plantel de la escuela preparatoria #2
(prepa 2) de la UAEMéx se vio aplazada por el periodo de evaluaciones, acordada
para el 9 de julio de 2025 de manera presencial. Por la misma razon, la aplicaciéon
de cuestionarios al estudiantado de prepa 2 no se pudo realizar; sin embargo, por
medio de la plataforma de Facebook se logré llegar a la comunidad estudiante,
teniendo respuesta favorable de una persona que proporciond informacion via

Messenger.

2EL 29 de abril de 2025 dio inicio en la facultad de humanidades un paro estudiantil indefinido para
exigir la renuncia del rectory la cancelacidn del proceso de sucesién al cargo de rectoria.
Extendiéndose rapidamente a otras facultades, centros universitarios y escuelas preparatorias. Dando
como resultado que se detuvieran actividades administrativas, educativas y de investigacion, ya que
se congelaron paginas oficiales de la UAEMéx y de Redalyc.
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Cabe destacar que en un primer momento se habia inclinado por el uso de
entrevistas semiestructuradas y la encuesta, sin embargo, al momento de querer
aplicar dichas entrevistas me encontré con limitantes por parte del personal
supervisor de la Direccion de Salud Universitaria (DISU), quien solicito el cambio
del método de investigacion un dia antes de la fecha acordada para la aplicacion.
Por tal razon, se implemento la técnica de grupo focal, llevandose a cabo el 15 de

agosto de 2025. Esta informacion esta detallada en el apartado de hallazgos.
DELIMITACION (POBLACION, ESPACIO Y TIEMPO)

La poblacién objetivo fue el personal de psicologia que brinda atencion psicoldgica
al estudiantado del nivel medio superior en edades de 15 a 18 afios® que
pertenecen a la diversidad sexogenérica; no obstante, resultd necesario indagar
experiencias del estudiantado que recibe esta atencion psicologica. Asimismo, se

consideré a la persona encargada de la CIEG UAEMEéx.

El diagndstico se trabajo dentro de las instalaciones de la Direccion de Salud
Universitaria (DISU) ubicada en la clinica multidisciplinaria de la UAEMEéx, la cual se
encarga de brindar la atencion a los planteles de la escuela preparatoria con sede
en Toluca pertenecientes a la UAEMéx. En cuanto al tiempo en que se realiz6 este
diagnéstico se consider6 desde febrero de 2025 hasta octubre del mismo afio,
donde se realiz6 la construccion del planteamiento del problema con perspectiva de
género, disefio de objetivos, andlisis de la informacién y los resultados, lo cual
permitio elaborar una propuesta de intervencion psicoldgica con enfoque afirmativo,

esto, a pesar de los cambios institucionales y procesos de movilizacién estudiantil.

e METODOS Y TECNICAS PARA LA RECOPILACION DE INFORMACION.

Para el presente proyecto de intervencién se realiz6 un ejercicio diagnostico de

metodologia cualitativa para lograr una perspectiva amplia y profunda. La

% Los datos respecto al estudiantado de nivel medio superior que ha sido atendido no lograron
encontrarse con exactitud, no obstante, de acuerdo con el diagndstico, se detectd que el personal de
psicologia atiende a 35 pacientes (px) a la semana, sin embargo, estos pacientes no solo son parte del
estudiantado, sino que también se encuentra personal administrativo y personal docente.
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construccion de dicho diagnostico se llevd a cabo mediante una entrevista
semiestructurada, y un grupo focal, debido a que son una forma cualitativa de
producir datos y mas afin a principios feministas, porque propone una forma de
andlisis mas comprensivo con la experiencia y la vivencia, permitiendo llegar a

aspectos de la realidad que no son necesariamente descriptivos y cuantificables.

Ademas, mediante un grupo focal y siguiendo a Luxan y Azpiazu (2018), esta
técnica es un medio esencial para dar cuenta de las representaciones, estructuras,
practicas y discursos sociales que se generan y transforman de forma colectiva,
teniendo regularmente una duracion de 60 a 120 minutos y compuesta por 5 a 10
participantes. Del mismo modo, la entrevista, al ser semiestructurada y aplicada al
personal a cargo de la coordinacion institucional de equidad de género de la
UAEMeéx (CIEG UAEMéx), permitid incorporar nuevas preguntas a traves de los

temas que la persona participante proporcioné (Luxan y Azpiazu, 2018).

Esto para recopilar datos precisos sobre las capacitaciones que se proporcionan
por medio de la institucion a las y los profesionales de psicologia, los enfoques que
se emplean dentro de su praxis, numero de consultantes de la diversidad
sexogenérica que atienden, conocimiento de algunos términos clave en la
intervencién con enfoque afirmativo, etc., siendo estas premisas las bases para
crear posteriormente los grupos de categorias empleados para realizar el apartado
de resultados. En el anexo 1 “objetivos y preguntas del grupo focal’ se presenta la
estructura del guion utilizado para el grupo focal y la parte del consentimiento
informado, siendo este el formato que se entregd de manera impresa a las y los
psicologos; y en el anexo 2 “Preguntas guia para la entrevista semiestructurada” se
muestra el guion que se realiz6 como una aproximaciébn a campo donde se

muestran las preguntas planteadas en la entrevista.

e CONSIDERACIONES ETICAS DE LA INVESTIGACION.

El presente proyecto de investigacion se desarrolld bajo principios éticos,

resguardando y protegiendo los derechos de las personas participantes.
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Realizandose cada acercamiento con respeto y responsabilidad. Debido a que la
muestra incluye tanto adultos (personal de psicologia de las escuelas preparatorias)
como un estudiante de 18 afios, se implementaron medidas especificas para
garantizar su bienestar, privacidad y seguridad a lo largo del estudio diagnéstico.
Dando entrega del consentimiento informado y asentimiento a cada uno de los

participantes, detallando que la participacion seria totalmente voluntaria.

En el caso del personal de psicologia, se entregé un formato, el cual se puede
observar en el apartado de anexos con el titulo de consentimiento informado, donde
se explicaron los objetivos del estudio, procedimientos, tiempo de participacion y

derechos de las personas. Detallando la siguiente informacion:

Unicamente los miembros del equipo de investigacion implicados en el proyecto
tendran acceso a los datos e informacion que usted nos proporcione. Sus datos
y las grabaciones seran identificados con un nimero de folio, de tal manera que
se desvincule su nombre de cualquier informacion que nos proporcione.
Asimismo, en la transcripcién de su entrevista se omitirdn nombres y cualquier
dato que permita su identificacién, reemplazandolos por una referencia general
(p. €j., Participante A, Participante B, etc.). Cuando los resultados del proyecto
sean publicados, sus datos de identificaciébn no seran proporcionados.

Asimismo, a las y los participantes se les hizo saber que algunos de los beneficios
esperados eran identificar areas de oportunidad que la institucién podria mejorar y
que, a su vez, garantizarian generar conocimientos para obtener mejores practicas
psicolégicas, con la intencion de llegar a una reflexién institucional sobre los

procesos formativos y de bienestar estudiantil.

Cabe destacar que solo dos nombres son publicados, esto debido a que fueron
actores fundamentales, con puestos especificos dentro de la UAEMéx que
contribuyeron de manera significativa para lograr tener acceso a informacién y a su
vez lograr tener acercamiento con los participantes involucrados directamente con
el estudio diagnostico; por lo que su participacion no esta vinculada directamente

con los resultados del presente proyecto y por ello son tomados en cuenta.
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Tomando en cuenta lo anterior, en el apartado de hallazgos y resultados se reporta
de manera fiel, respetuosa y sin afectar la integridad o reputacion de las personas
participantes, asi como de la institucion. Por lo que se evité cualquier manipulacion,
falsificacion o sesgo en el andlisis y la presentacion tanto de hallazgos como de
resultados. De igual forma, la elaboracion de los formatos se sometié a revision y

se gestiono la autorizacion de las entrevistas.
e APROXIMACION A CAMPO

En primera instancia se realizO una aproximacion de campo, realizando una
entrevista semiestructurada a la Dra. Alejandra Carmona Castafieda encargada de
la Coordinacion Institucional de Equidad de Género (CIEG) de la UAEMéX, con la
finalidad de contar con datos estadisticos de la matricula del estudiantado
perteneciente a la diversidad sexogenérica, y sobre aquellos departamentos dentro
de la universidad que se encargan de brindar los servicios de salud a la comunidad
estudiantil. Logrando con esto tener un panorama mas amplio de a qué
departamentos acudir para contar con la informacion necesaria para la sustentacion

de este proyecto.

Posteriormente se solicitd informacion en la Clinica Multidisciplinaria de la UAEMéx
para agendar una entrevista con el responsable a cargo de las capacitaciones al
personal de psicologia; sin embargo, la situacion en la universidad respecto al paro
estudiantil no permitié obtener una respuesta concreta, por lo que se aplazé dicha
entrevista. Indagando méas a fondo, encontré que no era necesario tener un
acercamiento directo a la Clinica Multidisciplinaria, dado que las y los psicélogos
gue cuentan con un espacio dentro de preparatorias y facultades pertenecen
directamente a DISU (Direccion de Salud Universitaria).

En cuanto al acercamiento con el estudiantado perteneciente a la diversidad
sexogenérica, se realizaron publicaciones en Facebook, contactando con un
estudiante que pudo dar su testimonio por mensaje via Messenger. Respecto a la
documentacion empirica, se logré tener acceso a informacion en las paginas
oficiales de la UAEMEéx; no obstante, al inicio del paro estudiantil, se vio limitado el

acceso debido a la caida de todo el sistema de la universidad. Cabe destacar que
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en el mes de julio se logré tener comunicacion via correo electrénico con la Dra.
Gloria Angeles Avila, quien es encargada de la Direccion de Salud Universitaria y
dio el consentimiento para realizar entrevistas semiestructuradas con las y los
psicologos; no obstante, el supervisor de dicha direccidon proporcioné acceso

limitado a la investigacion.

7.Hallazgos.

Como parte de las observaciones directas dentro de esta investigacion, se pudo
notar que en la construccion de estadisticas sobre la matricula del estudiantado
adscrito a la UAEMEx, se siguen tomando en cuenta datos binarios y no se da una
opcion de eleccién sobre la identidad de género o sexual mas amplia, siendo el “no
binario” lo Gnico que se utiliza para identificar al estudiantado que pertenece a la

diversidad sexogenérica.

En las aproximaciones a campo se logré encontrar informacion valiosa, aunque un
poco limitada por el movimiento estudiantil, que, aunque no logré parar las
actividades de las escuelas preparatorias, este suceso si limité el acceso inmediato
a las personas que fueron parte importante para la realizacién del diagnostico.

Una vez retomada cierta actividad dentro de la institucion, se logré tener acceso a
realizar las entrevistas; sin embargo, al acudir a las instalaciones se solicitd
modificar la forma de realizar la investigacion, limitando y proporcionando la Unica
opcion de realizar un grupo focal. Este acontecimiento fue un parteaguas importante
dentro de la ejecucion, dado que el supervisor y su presencia generaron tensiones

visibles, dado que ocupé un rol jerarquico directo respecto a las y los psic6logos.

Se rescata que, aunque en dicha discusion de grupo se argumentd que se cuenta
con capacitaciones en temas de género y enfoque afirmativo, la mayor parte son
realizadas por iniciativa propia del personal y como un dato importante a considerar
se notan confusiones al nombrar las siglas de la poblacion LGBTTTIQA+, asi como

se notaron titubeos al momento de referir conceptos basicos como sexo, género,
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diversidad sexogenérica, enfoque afirmativo, etc., tal como lo muestran los

siguientes testimonios.

‘Mmmm. Bueno, ehhh, ¢sobre género y sobre diversidad sexogenérica? Bueno,
okay, ehhh, (silencio, movimiento de pies) Género pues se refiere a a a (sic) ¢como
se identifica la persona?, El el (sic) sexo pues es con el que se nace y el género con
el que se identifica la persona. ¢ Y? Ehh, pues, (silencia 4seg) creo en entender que
es, ehh, sobre la la diversidad, es, lesbiana, gay, y, amm, la intersexual, bueno hay
otros” (PSIC 5)

“aqui de la universidad nos orientaron de como se manejaba el lenguaje inclusivo...
Desde como venia esta parte de la diversidad este sexual, su expresion este sexual
que es género, eh verlo desde una perspectiva diferente de todo lo que lo que (sic)
pasan y atraviesa la la (sic) poblacién LGBT, Q, I. T. T. | y mas. Este y en efecto,
nos nos (sic) invitan a tener otro panorama de de (sic) cdmo es esta poblacién y

todo lo que lo que vive” (PSIC 6)

Es importante sefalar que los anteriores testimonios solo son utilizados para ilustrar
un hallazgo importante sobre areas oportunidad en las que la institucién debe dar
atencion y proporcionar al personal capacitaciones que les permitan recibir este tipo
de conocimientos; y no forman parte de los resultados directos del diagndstico, sin
embargo, este tipo de informacién proporciona un panorama mas amplio acerca de

la composicion del personal.

Como parte de los hallazgos se identific6 que aunque el equipo profesional de
psicologia esta adscrito a un plante especifico, esto no significa que solo atienden
al estudiantado o al cuerpo docente y administrativo del plantel, sino que sus
intervenciones son mixtas, refiriéndome a que suelen dar atencion a la comunidad
estudiantil en general, por lo que no existen psicélogas o psicologos que solo den
atencion a un solo espacio educativo, sino que tienen demanda de servicio de

cualquier preparatoria, facultad o centro universitario.

Asimismo, por parte de la respuesta de una persona del estudiantado del nivel

medio superior se logra rescatar el siguiente testimonio.
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‘recientemente tuve la primera consulta de sequimiento donde tratamos por
primera vez el tema de mi disforia de género, ella fue bastante abierta al
respecto y me apoyoé en lo que pudo, pero si me comentd que no estaba
capacitada con respecto a temas de identidad de género, aunque, si se me
atendio en su debido tiempo semanalmente, los horarios eran medio dificiles

a veces. Casi siempre, mucho tiempo después de horarios de clases
(Estudiante 1).

Este testimonio no solo muestra la voz y experiencia del estudiante, sino que
también permite identificar las condiciones laborales del profesional de psicologia,
notando que no se encuentra capacitada en temas de género y que sus consultas
las debe realizar en horarios que se vuelven dificiles para las y los consultantes.
Esto da pie a realizar la siguiente pregunta: ¢ El profesional de psicologia cuenta
con horarios de trabajo que le permitan realizar su trabajo sin sentirse saturado por
la demanda del servicio? Esto, tomando en cuenta que se da atencion a la poblacién

universitaria de cualquier edad, cargo y espacio geograéfico.

A continuacién, se muestra en la figura 1 el arbol de problemas elaborado a partir
de la observacion participante y los hallazgos encontrados en el estudio diagnéstico.
Esta figura muestra de manera clara aquellas areas de oportunidad en las que se

centra el proyecto, para posteriormente realizar el arbol de objetivos.
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Figura 1: Arbol de problemas
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Fuente: Elaboracion propia

1. Descripcion general del arbol de problemas.

A partir de la figura 1, podemos observar que el problema principal es la solicitud de
atencién en salud mental y emocional con un enfoque en diversidad sexogenérica
para el estudiantado de la poblacion LGBTTTIQA+ de 15 a 18 afios de las escuelas

preparatorias de la sede Toluca UAEMéx.

Donde algunas de las areas de oportunidad residen en la desinformacion en cuanto
a enfoques de atencién en salud mental y emocional dirigidos a la diversidad
sexogenérica, la escasa profesionalizacion y las capacitaciones con enfoque
afirmativo para la diversidad sexogeneérica, lo que puede llevar a la implementacion
de algun abordaje ECOSIG en la atencion psicolégica. Aunado a esto, la reducida
presencia de politicas institucionales que involucren la salud mental y emocional,
como necesidades y derechos humanos importantes, contribuye a que la creacién

de espacios especificos para la atencion del estudiantado se vea limitada.
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Como punto importante, en esta investigacion se entiende que de no encontrar
solucion a estas areas de oportunidad pueden derivarse algunas consecuencias
como la invisibilizacion del estudiantado perteneciente a la diversidad sexogenérica,
privarles de sus derechos en cuanto al bienestar emocional, perpetuar dialogos
violentos, discriminatorios y por ende seguir fomentando el temor a acudir a

servicios de salud mental y emocional.

Por esta razdn, a continuacion, se muestra la figura 2 como una manera de ilustrar
aquellos objetivos por los que este proyecto apostd desde el inicio. Dando cuenta
de la importancia de atender necesidades primarias, las cuales tendran impacto en
los objetivos que la UAEMéx como institucion socialmente responsable se ha
propuesto y que son visibles de ser atendidos para poder tener un cambio
significativo para la comunidad estudiantil.

Figura 2: Arbol de objetivos.
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Fuente: Elaboracion propia.

42



2. Descripcion general del arbol de objetivos.

En la (figura 2) se puede visualizar el &rbol de objetivos en el cual se muestran los
resultados del proyecto, donde el objetivo general es garantizar que el estudiantado
de la diversidad sexogenérica de 15 a 18 afios, pertenecientes a las escuelas
preparatorias de la sede Toluca de la UAEMEéx, ya cuenten con el acceso a la salud
mental y emocional con un enfoque dirigido a ellos, el cual se pudo lograr a través
de la creacion de espacios y de la capacitacion profesionalizante en un enfoque
afirmativo al personal que brinda estos servicios a la comunidad estudiantil de la

diversidad sexogenérica.

Como parte de los resultados, se espera una mayor visibilidad de la diversidad
sexogenérica dentro de la casa de estudios y que garantice el derecho a la salud
mental y emocional, lo cual genere confianza en el uso de estos servicios y la
reduccion de discursos y practicas violentas hacia el estudiantado de la poblacién
LGBTTTIQA+. Del mismo modo, se espera dar visibilidad a la importancia de crear
politicas publicas o institucionales que respalden el acceso a la salud mental y
emocional de manera igualitaria, inclusiva y con perspectiva de género para la

comunidad estudiantil.

8. Resultados

e PROCEDIMIENTO Y ANALISIS

El procedimiento del grupo focal fue a partir de una sesion, la cual tuvo una duracion
de 60 minutos. En esta sesion se hizo entrega del consentimiento informado y la
guia de preguntas para que las diez personas participantes pudieran tener una idea
mas clara respecto a los temas importantes a tratar. Resguardando en todo

momento la confidencialidad del personal de atencion psicoldgica.

Cabe resaltar que, aunque el grupo focal cont6 con diez participantes, Unicamente
se integraron en el analisis tematico las voces de cuatro profesionales de psicologia
adscritos a los planteles que cuentan con el servicio presencial en la escuela

preparatoria. Se decidio incluir en el corpus analitico al supervisor del equipo de
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psicologia, que, aunque ocupd un rol como actor institucional, sus reiteradas
participaciones logran visibilizar informacion discursiva que representa lo que
Harding (1993) reconoce como relaciones de poder y su influencia en la produccion

de conocimiento.

Es probable que la participacion del supervisor afectara la espontaneidad discursiva
del resto de los participantes; sin embargo, esto habla de las barreras institucionales
que podria tener el personal de psicologia para desarrollar su labor dentro de la
atencién que se brinda a las juventudes pertenecientes a la diversidad sexogenérica

no heteronormada.

A continuacion, se muestran los resultados del diagnéstico realizado por medio del
grupo focal aplicado a los profesionales de psicologia clinica que brindan atencién
al estudiantado de las escuelas preparatorias pertenecientes a la UAEMéx. Los
resultados fueron elaborados con ayuda del programa Atlas. ti, generando con este
una red general a partir de grupos de categorias, los cuales se encuentran en el

cuadro 5 “grupos categoriales”.

CUADRO 5: GRUPOS CATEGORIALES

Sexo e Mujer
e Hombre
Apoyo institucional e Capacitaciones laborales
e Jornada laboral
e Mobiliario y equipo.
e Demanda del servicio
Espacio Académico e Preparatoria 1
e Preparatoria 2
e Preparatoria 3
e C.U Atlacomulco
e Facultades
e Capacitacién con iniciativa personal
independiente
Formacion profesional y e Capacitaciones
practica e Barreras institucionales
e Diversidad sexogenérica
e Experiencia en la practica
e Género
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Profesionales e Profesional de psicologia de preparatoria
e Profesional de psicologia mixto (prepay
facultad)

Fuente: Elaboracidn propia.

Teniendo como base el cuadro anterior de Categorias, se realizé el andlisis de estas
por medio del programa Atlas.ti version 9. De igual forma, se realizaron redes de
analisis de cada entrevistado y del supervisor, con la intencion de detallar los
hallazgos encontrados. Cabe aclarar que cada grupo de categorias hace referencia
a los objetivos especificos planteados para realizar el guion de preguntas del grupo
focal, los cuales pueden observarse en el cuadro 6 “Objetivos del grupo focal y

categorias”.

CUADRO 6: OBJETIVOS DEL GRUPO FOCAL Y CATEGORIAS.

GRUPO DE GRUPO DE

OBJETIVO ESPECIFICO CATEGORIAS CATEGORIAS

Objetivo 1. Identificar que las e Formacién e Sexo

capacitaciones a los encargados del area profesional
de atencion en salud mental y emocional y practica ¢ Espacio
incluyan el enfoque afirmativo .

y q Académico

Objetivo 2: Conocer el acceso a la e Atencion

atencion en salud mental y emocional con psicoldgica

un enfoque afirmativo que tienen los

e Formacion

estudiantes de la diversidad .
profesional

sexogenérica de la UAEMéx : :
_ : independiente
Objetivo 3: Indagar las perspectivas del e Apoyo

: ; . e Profesionales
personal de psicologia respecto a sus institucional

horarios y sus condiciones laborales.
Fuente: Elaboracidn propia.
En la figura 1, “Red general de categoria de analisis”, puede observarse la red
general del grupo focal que se realiz6 a profesionales sobre su practica en la
atencion psicologica universitaria. Los nodos representan los grupos de categorias
y categorias (p. €j., sexo, apoyo institucional, capacitaciones, jornada laboral, etc.).
Las lineas que enlazan (aristas) en color azul indican las relaciones empiricas, es

decir, las concurrencias en citas (lo que menciona el personal entrevistado),
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mientras que las aristas en rojo hacen referencia a las relaciones analiticas que he

definido para tener mejor claridad de la informacién obtenida.

FIGURA 1: RED GENERAL DE CATEGORIAS DE ANALISIS.
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Apoyo institucional

Fuente: Elaboracion propia con base en el grupo focal.

Partiendo de los hallazgos encontrados, comenzaré explicando que los grupos de
categorias como “apoyo institucional” que comprende a las capacitaciones
laborales que ofrece la institucién como la jornada laboral, el mobiliario y equipo; y
“Formacion profesional independiente” que corresponde a recursos que busca
por su cuenta el profesional, son uno de los principales objetivos del presente
proyecto, debido a que se considera importante que el personal de atencion
psicologica de la universidad cuente con las herramientas necesarias para brindar
un servicio de calidad, tomando en cuenta que la salud mental y emocional, es una

parte fundamental en el ambito educativo.

De acuerdo con Solano (2004), las instituciones formadoras deben ofrecer no sélo
la preparacion técnica, sino también espacios de desarrollo profesional permanente

gue promuevan el bienestar integral y la mejora continua de los servicios
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psicologicos. En este sentido, los participantes del grupo compartieron que cuentan
con capacitaciones institucionales; no obstante, llegan a contradecir sus respuestas,
dejando claro que la mayor parte de las capacitaciones relacionadas con temas de
género y diversidad sexogenérica las realizan por iniciativa propia, complementando

lo que la institucion les brinda. Asi lo ilustran los siguientes testimonios:

PSIC. 1: “Ah, pues justo acabamos de tener una capacitacion eh recientemente en

derechos humanos. Eh, pues constantemente recibimos capacitaciones”

Psic 2: “algunas de las que he revisado son este incluso de la Comision de
Derechos Humanos este o de la OMS, que, de repente, eh, digo, aunque
tienen mucha informacion de repente pueden estar limitadas por el tipo de
contenido que se maneja” ... Es como de repente un poco limitado, pero
justo tratamos de buscar nosotros esos recursos y, ademas, como la
capacitacion reciente que tuvimos, ¢no? Que tuvimos que justo fue un
poquito enfocada en esta parte de buscar, eh, cdmo recordarnos en

despatologizar todo lo de tematica relacionado a la familia.

Es indispensable considerar que los profesionales de psicologia clinica, quienes
brindan atencion psicoldgica en el area de salud mental y emocional al estudiantado,
afirman que la informacién disponible sobre actualizacion profesional resulta
limitada; ante esta carencia, ellas y ellos buscan desde sus propios recursos
oportunidades de capacitacion y formacion continua. Esta situacion refleja una
brecha entre las demandas reales del ejercicio clinico y la preparacion institucional
ofrecida, lo cual parece coincidir con los hallazgos de Lépez (2015), quien sefiala
gue la formacion universitaria de base del profesional suele ser generalista y no
siempre responde a las exigencias del campo laboral. Razén por la cual es
indispensable que los profesionales cuenten con una formacion profesional

constante que les permita tener una practica mas concreta.

Por tal motivo, el grupo de categorias correspondiente a “Formacién profesional
y practica” comprende aquellas categorias que hacen referencia a conocimientos
gue son importantes en el presente proyecto, como género, diversidad

sexogenérica, enfoque afirmativo, asi como barreras institucionales que pueden
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limitar la practica de los profesionales. Los participantes de dicha investigacion
compartieron que incorporan el “enfoque afirmativo” de manera regular en su

practica de atencion psicoldgica, como lo muestra el siguiente testimonio

“estamos capacitandonos constantemente en cuestiones de género en
cuestiones de diversidad eh y pues también por la misma actividad que
tenemos... nosotros al dia a dia estamos trabajando con con (sic) este
enfoque y necesitamos tener ese abordaje de reconocimiento, porque estan

en formacion de de (sic) su identidad sexual...” (PSIC 1).

Sin embargo, es notoria cierta contradiccion, en las respuestas recibidas, dado que
solo un psicologo refirié realizar una capacitacion, desde su iniciativa propia en el

enfoque afirmativo

“Este, bueno, yo yo (sic) he tomado algunos cursos sobre este enfoque...son
capacitaciones eh extranjeras, este, hay una, se llama centro contextual del
Peru, todas a distancia”. (PSIC. 3).

Permitiendo dar cuenta de que al menos por parte de la institucion no se ha
contemplado esta necesidad de los profesionales, lo que también se relaciona con
la formacién independiente antes mencionada. Posteriormente, como parte del
grupo de categoria “Atencion psicolégica”, que engloba la demanda del servicio,
comparten que son pocos los pacientes de la diversidad sexogenérica que atienden,
llegando nuevamente a una discordancia al referir en un primer momento que

utilizan el enfoque diariamente; asi lo ilustran los siguientes testimonios.

“Pues yo, por el contrario, aca en prepa Unicamente he tenido a dos pacientes
desde que pues estoy ahi...” (Psic 1), de los cuales solo a uno le dio
continuidad por temas de ansiedad y tocando poco el tema de su identidad
sexual.

“Este, mira, exactamente, ahorita no te los podria este, contar, ¢no?, pero yo
creo que minimo va al semestre pueden ser minimo dos pacientes de la
diversidad, es decir, dos, tres.” (“PSIC. 2)
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“También no podria como tal decirte cuantos, pero si creo que es mas o
menos un porcentaje parecido. Eh, pero en mi experiencia, eh, al menos en
(sic) la prepa, porque también si hay mucha diversidad en la universidad. Eh,

yo he recibido mas eh hombres trans que mujeres trans.” (PSIC 3)

Independientemente del niumero de estudiantado perteneciente a la diversidad
sexogenérica que puedan atender las y los profesionales, es importante reconocer
que, si existen personas que forman parte de esta poblacion, y que acuden a este
servicio, por lo que el profesional debe estar capacitado en este enfoque, con la
intencidn de que se pueda dar un servicio mas profesionalizado en temas de género.
Desde esta perspectiva, Solano (2004) sustenta la idea de que la responsabilidad
de la formacion permanente no debe recaer Unicamente en los profesionales, sino
también en las instituciones educativas, las cuales deben disefar estrategias que
fortalezcan su actualizacion, desempefio, bienestar personal, bienestar académico
y clinico. Esto tal vez a partir de que la institucion ofrezca programas de formacion
continua institucional para garantizar la adquisicion de competencias profesionales
especificas, como lo son el enfoque afirmativo, la perspectiva de género y el
lenguaje no excluyente. La parte de la practica profesional es también un punto
importante para considerar, ya que no solo se trata de tener un conocimiento teérico,
sino que es indispensable contar con herramientas practicas para intervenir con los

pacientes.

Dentro de dicho diagnostico se encontré6 que los profesionales al atender a
pacientes pertenecientes a la diversidad sexogenérica pocas veces aplican el
enfoque afirmativo, refiriendo en un primer momento que los pacientes llegan a
terapia con preguntas de su identidad sexual, no obstante se encuentra cierta
discordancia en respuestas, dado que posterior a ello comentan que el estudiantado
esta muy informado y no llegan con la necesidad de ser atendidos desde el enfoque
afirmativo, para aclarar temas de su identidad sexual por lo que no utilizan el
enfoque afirmativo y solo atienden con su enfoque tedrico, afirmando que hacer uso

de un enfoque positivo es sinGnimo de segregacion.
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PSIC 1. “Dentro de la terapia ya van planteando, cuestiondndose ciertas

preguntas con respecto a su identidad sexual.”

PISC 3: Y este, y al menos en mi experiencia, cuando llegan en la prepa, eh, llegan
muy, pues si, muy documentados, muy muy (sic) informados. O sea, de

verdad que eh incluso me externan, quizas también parte, ¢no?

Supervisor: Es que, es como te explicaba, atendemos desde nuestro enfoque
tedrico. Okay. Aja. Y la verdad es que, O sea, hablar solamente del
enfoque positivo es hablar como de una pequefia herramienta y la
formacién que tienes en un enfoque tedrico, ya sea TCC, ya sea
psicoanalisis. El objetivo es el acompafiamiento eh ético, empético con con
(sic) tus pacientes. Y tener un protocolo de atencién especifico para
personas de la comunidad de LGTBI... Q + en lo personal yo lo

considero eh como como (sic) una cuestion de segregacion.

Este tipo de respuestas son muestra de una brecha de conocimiento ante este
enfoque, recordando que el enfoque afirmativo no solo es abordar en consulta la
identidad sexual, es acompaiiar al paciente a entender su motivo de consulta a partir
del reconocimiento de las experiencias socioculturales a las que se enfrenta el
paciente por cuestiones de violencia, discriminacion, LGBTTTIQA+fobia, etc. Desde
este enfoque no solo se respeta y celebra la diversidad, sino que se brinda mediante
la psicoterapia la oportunidad de eliminar los efectos negativos de la homofobia
sufrida (Sanchez y Rivera, 2021, p. 332) o, como Borges (2009) sefiala, una
homofobia interiorizada. Este acompafiamiento contribuye a prevenir y mitigar
afectaciones emocionales como la ansiedad, el estrés postraumatico o la baja

autoestima.

Un punto importante es notar que se da por hecho que el estudiantado de
preparatoria tiene clara su identidad sexual y que estan muy informados al respecto,
no obstante, los estudios, las estadisticas y la teoria nos muestran que en las
edades de 14 hasta los 24 afios se sigue creando nuestra sexualidad, y que las
personas pertenecientes a la poblacion LGBTTTIQA+ son vulnerados y vulnerables

a sufrir algin padecimiento mental, emocional o discriminaciones y violencias,
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entonces los testimonios me llevan a cuestionarme ¢ el estudiantado de escuelas
preparatorias de la UAEMéx son la excepcidon? ¢ O sera que el personal de atencion
psicoldégica asume que los jovenes de entre 15 y 18 afios tienen clara esta
informacion, a partir de que no indagan un poco mas sobre estos temas dentro de
las sesiones? Porque esto nos deberia llevar a reflexionar sobre la manera en la
gue, como adultos, dejamos de mirar las necesidades de las juventudes, dando por
hecho situaciones y repitiendo patrones de abandono, poca empatia y poca o nula

atencién para ellas, elles y ellos.

Asimismo, el siguiente testimonio me lleva a la siguiente pregunta ¢ Cuando llega
un paciente perteneciente a la diversidad sexogenérica, las y los profesionales de
psicologia solo debemos enfocarnos en el motivo de consulta (estrés escolar,
problemas de pareja, etc.) y dar por hecho que este, no fue generado o no genera
ninguna problematica social, asegurando que el paciente tiene clara su identidad u

orientacion, por lo tanto, creer que no se debe atender desde un enfoque afirmativo?

PSIC 2: “hay que tener mucho cuidado de diferenciarlo, ¢no? Porque hay quienes
(refiriéndose a profesionales de psicologia) que de repente quieren atender
esa parte como de este atender a lo mejor eh eh (sic) el tema de su identidad
de género, cuando la persona lo tiene clarisimo, no tiene ninguna
problematica respecto a ello, no le genera ninguna problematica de entorno
social y eh y viene por un tema de pareja y entonces quererlo desviar a eso,

pues es justo caer en la cuestidon pues de sesgo.”

Creer que en la atencion psicologica no deben tomarse en cuenta estas cuestiones
sociales, culturales, econdmicas, politicas, etc., como parte importante del motivo
de consulta, es seguir en una postura neutral ante la violencia y esto, ¢,no seria una
negligencia? Recordemos que el pacto patriarcal es justo eso, notar las
desigualdades, notar las violencias y aun asi callar, normalizar, justificar y ser
perpetradores indirectos y silenciosos. Rita Segato senala que “el pacto y el
mandato de masculinidad, si no legitima, definitivamente ampara y encubre todas

las otras formas de dominacion y abuso” (Segato, 2016, p.21).
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Las interrogantes vuelven a lo siguiente ¢Realmente las personas tienen clara su
identidad y orientacién sexual y de género? si es asi ¢Por qué existen mayores
indicadores de suicidio o intento de suicidio, por qué siguen actos de violencia,
LGBTTTIQA+fobia, discriminacién, etc.? Dar la importancia que merece el abordar
la violencia y situaciones relacionadas a la sexualidad, la sociedad, cultura que
sufren las personas pertenecientes a la diversidad sexogenérica, y como estas se
intersectan dentro de sesion psicologica, tal vez no sea desviar el motivo de consulta
y crear un sesgo, Sino tenga que ver con una practica clinica mas critica,

profesionalizante y con una perspectiva decolonial.

Tal como la APA (2012) sefiala que al ignorar el impacto que tiene la discriminacion
por la identidad u orientacion sexual puede obstaculizar la practica clinicay a su vez
puede incentivar la reproduccion de practicas que dafien al paciente, del mismo
modo Ben y Zurbriggen (2022) refieren que las normas sociales producen la
exclusion y el trauma, por lo que podriamos comprender que colocar estas
experiencias dentro del proceso de atencion psicologica deberia ser algo importante

a considerar.

Del mismo modo, se deben tomar en cuenta no solo la forma en la que se realiza la
atencion, sino el “apoyo institucional” con el que cuentan los profesionales, como
lo son el mobiliario, el equipo y las jornadas laborales. Esto también repercute en
Su praxis y su propio bienestar. Pedraza (2020) sefiala que la insatisfaccion de los
profesionales deriva de la percepcion de falta de tiempo, de deficiencias de
mobiliario y de las condiciones que facilitan o dificultan su desempefio y de la idea

de no poder aprovechar de manera plena sus conocimientos.

Aunado a esto, las condiciones laborales también forman parte del bienestar
psicolégico y/o del burnout que pueda presentar el personal de psicologia, desde
tener los kleenex, el divan si son psicoanalistas, un escritorio y sillas en buenas
condiciones, iluminacién necesaria, equipo de cOmputo para su labor administrativa,
hojas, formatos para la aplicacion de entrevistas o instrumentos psicométricos, etc.
El no proporcionar al personal las condiciones necesarias puede provocar

consecuencias inmediatas como la aparicion de conductas que van en contra de su
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labor, como menor implicacion en el trabajo, menor empatia con el paciente, no
proporcionar una atenciéon con un lenguaje claro y comprensible, asi como
consecuencias personales al aparecer estrés, absentismo o bajas laborales (Ortega
y Lopez, 2004).

Reconocer el trato que se le da al paciente es importante; sin embargo, las
condiciones laborales de las y los psicélogos también lo son, asi como también es
indispensable visibilizar el nimero de personal de psicologia que la institucion tiene
dentro de los espacios académicos y hacer el contraste con las estadisticas del

estudiantado inscrito en cada plantel.

Segunda parte: Propuesta de intervencion.

Tomando en cuenta los resultados del estudio diagnéstico de este proyecto, se ha
propuesto disefiar una estrategia de intervencion basada en la capacitacion del
personal en temas relacionados con el género, la diversidad sexogenérica y el
enfoque afirmativo, asi como la creacion de un protocolo de atencidn psicolégica
breve con enfoque afirmativo, para las psicélogas y psicologos que dan atencion al
estudiantado. De igual forma, se pretende proponer la creacién de mas consultorios
dentro de los espacios académicos con la intencion de que este derecho a la salud

mental y emocional sea proporcionado a mas estudiantado.

A. Objetivos.

e Crear un plan de capacitacion enfocado a temas de género, diversidad
sexogenérica y enfoque afirmativo, con la finalidad de sensibilizar e informar
sobre estos temas al personal de psicologia que brinda atencion en salud

mental y emocional.

e Realizar un protocolo de atencién psicolégica breve con enfoque afirmativo

en situaciones de estrés.
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e Proponer que el estudiantado cuente con acceso a consultorios con
profesionales en salud mental y emocional por turnos, horarios y atencion de

emergencia para el estudiantado de la diversidad sexogenérica

B. Estrategia Metodoldgica

Para la construccion de esta propuesta se siguio la metodologia del marco logico,
que, de acuerdo con Sanchez (2007), es una herramienta que permite realizar las
partes conceptuales, de disefio, de ejecucion y de evaluacioén del proyecto. Por tal
motivo, a continuacion, se desarrolla la informacion sobre el analisis del problema,

la matriz de actores, la finalidad y el desarrollo de la propuesta.
e DEFINICION DE PROBLEMA

El estudiantado de la diversidad sexogenérica no heteronormada que se encuentra
en estudios de nivel medio superior, cuentan con un acceso de atencion en salud
mental y emocional, sin embargo, algunas de las necesidades para que su atencion
sea mas personalizada no han llegado a cumplirse, como lo es el caso de que el
personal de atencién psicoldgica cuente con capacitaciones, pero tal vez no las
suficientes para lograr tener un conocimiento mas a fondo de lo que es el enfoque

afirmativo o la cuestién de una perspectiva de género.

Las violencias que pueden sufrir las juventudes en el entorno escolar afectan de
manera directa sus estudios, razén por la que, de acuerdo con los resultados, se
considera importante dar un seguimiento con la intencién de sensibilizar y capacitar

a las y los profesionales de psicologia.
e IDENTIFICACION DE ACTORES

1. Poblacién objetivo: Psicélogas y psicélogos que brindan atencion psicolégica y

gue pertenecen al programa de Direccidon de Salud Universitaria de la UAEMéx.

2. Beneficiarios indirectos: El estudiantado, personal docente y administrativo que

acuda a la atencién psicolégica.
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3. Actores que influyan en la toma de decisiones: Personal directivo de la UAEMéx,

personal de la coordinacion y personal supervisor de DISU.

PROPUESTA PARA EL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO 1

1. MODELO DE CAPACITACION PARA PSICOLOGAS Y
PSICOLOGOS.

La propuesta de intervencion, tal como se sefialé en los objetivos, se refiere a crear
una estrategia de sensibilizacion y capacitacion del personal que brinda la atencion
psicolégica, retomando temas que permitan crear bases solidas de conocimiento
basico, sobre lo que representa formar parte de la poblacion LGBTTTIQA+ en un
contexto educativo, que se ve intersectado por cuestiones sociales, culturales,

econdmicas, etc., y que impactan a las juventudes en esta etapa de su desarrollo.

Como parte introductoria, se propone que todo el personal de psicologia que trabaja
directamente con DISU participe en el curso “Psicolncluyente UAEMéx”, el cual
cuenta con los elementos mostrados en el cuadro 7 Capacitacion “Psicoincluyente

UAEMEéx para psicologas y psicologos”.

CUADRO 7: CAPACITACION “Psicolncluyente UAEMéx PARA PSICOLOGAS
Y PSICOLOGOS”.

Psicolncluyente UAEMéx

Duracién: 5 sesiones de dos horas
Objetivo general
Favorecer la identificacion de los conceptos de género, las principales categorias
de género, diversidad sexogenérica, enfoque afirmativo y tipos de violencia,
promoviendo la reflexion, la empatia y el uso de un lenguaje incluyente como
herramientas de prevencion y acompafiamiento en contextos de atencion
psicoldgica.
Objetivos especificos
* Reconocer conceptos basicos de género, diversidad sexogenérica, enfoque
afirmativo y violencia.
» Reflexionar sobre el impacto de los tipos de violencia en el desarrollo de las
juventudes pertenecientes a la diversidad sexogenérica.
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* Promover el uso de un lenguaje incluyente y respetuoso como practica
institucional.

* Fomentar compromisos personales y colectivos hacia entornos libres de
violencia dentro de la practica clinica de la psicologia.

Actividad Descripcion Materiales
Bienvenida e Presentacion del Presentacion de
introduccién a curso, objetivos y Canva

conceptos reglas del espacio
basicos (respeto,
confidencialidad,
participacion).
Abordando conceptos
tedricos de género,
diversidad
sexogenérica y
violencia.
¢, Qué significa  Presentar informacion
LGBTTTIQA+? sobre la poblacién Presentacion, hojas,
LGBTTTIQA+, pelotas y mobiliario.
complementando el
concepto de
diversidad
sexogenérica no
heteronormada.
- Reflexionar
sobre el
impacto de los
tipos de
violencia en
las juventudes
de 15a18
anos.
Explicar que esas
heridas por violencias
emocionales y
psicoldgicas son
importantes
trabajarlas en terapia,
cuidando el enfoque
gue se utiliza en
sesion.

1
3 ¢Cual es la Presentar informacion Presentacion de
importancia de sobre el enfoque Canva
conocer el afirmativo, historia, Ejemplos cotidianos
enfoque objetivos, formas de impresos
afirmativo en la abordarla. Hojas
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atencion
psicolégica?

Los tipos de
violencia y la
fobia
LGBTTTIQA+
como un factor
de desigualdad
en el
tratamiento
psicologico.

¢ Somos
incluyentes?

- Ejemplificar con
casos de pacientes y
crear un espacio de
intercambio de ideas

sobre como se
implementaria el
enfoque en esa
situacion.

- Resaltar la
importancia de
considerar en la
consulta las
violencias,
desigualdades y el
impacto de estas en
el bienestar del
paciente,
incorporando el uso
de la identificacion de
las violencias por
medio del
violentometro.

- Pedir a las personas
gue cierren los ojos y
reflexionen sobre lo
gue les resond del
tema de violencias.
- Dialogar
brevemente sobre por
qué se normaliza el
no visibilizar las
violencias en las
sesiones.

- Vincular con la idea
de que el ciclo de
violencia puede
existir también en
vinculos laborales o
familiares, por lo que
el enfoque afirmativo
sera un apoyo en el
acompafamiento.
-Introduccion al
lenguaje incluyente.

Plumones

lectura impresa o
digital, micr6fono.

Tarjetas con frases,
marcador, pizarrén o

pantalla.
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- Formar grupos
pequeios de 3 a 4
personas.

- Entregar frases o
ejemplos cotidianos
para identificar el uso
del lenguaje
incluyente y sus
dificultades.

- Reflexion grupal:
gué emociones se
viven en cada fase y
cOémo acompafar sin
juzgar, respetando
los pronombres.

Cierre y Obijetivo: Cerrar con Presentacion
conclusiones esperanza, Post-its, hojas o cintas
compromiso y naranjas, plumones,
cohesion institucional. urna o cartulina.
Desarrollo:

- Entregar hojas o
tiras de papel para
escribir compromisos
personales.
-Invitarlos a
capacitaciones
posteriores.
Fuente: Elaboracion propia de acuerdo con los resultados diagndsticos

PROPUESTA PARA EL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO 2

2. PROTOCOLO DE ATENCION PSICOLOGICA BREVE CON
ENFOQUE AFIRMATIVO EN CASOS DE ESTRES.

A continuacion, se presenta el protocolo de atencion, el cual fue disefiado con base
en los resultados del diagnostico, con la intencién de lograr una capacitacion del
personal mas adecuada. Este protocolo cuenta con informacién detallada para
llevar a cabo una intervencion psicolégica integral que contemple las desigualdades
como factores que potencian un malestar en la salud mental y emocional.
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PSI CLUYENTE

PROTOCOLO DE ATENCION PSICOLOGICA BREVE A
ESTUDIANTADO PERTENECIENTE A LA DIVERSIDAD
SEXOGENERICA CON ENFOQUE AFIRMATIVO EN CASOS DE
ESTRES®.

e PROPOSITO U OBJETIVO.

Consolidar un protocolo de atencion con enfoque afirmativo para que el personal de
psicologia fortalezca su atencion con el estudiantado perteneciente a la diversidad

sexogenérica de la UAEMéx en casos de estrés.

e OBJETIVOS ESPECIFICOS

o Disminuir sintomatologia de estrés.

o Identificar los principales estresores generales y estresores de minoria.

o Proporcionar técnicas que ayuden en la gestion emocional

o Desarrollar habilidades de afrontamiento afirmativas.

o Promover en el paciente (PX) la autoaceptacion y la validacion de su
identidad.

o Fortalecer redes de apoyo.

e CONSIDERACIONES PARA BRINDAR UNA ATENCION DE CALIDAD.

1. Contar con un espacio privado, aislado, tranquilo y que genere confianza y
seguridad.

2. Mantener el mobiliario necesario de acuerdo con el enfoque de cada
profesional de psicologia, en buenas condiciones.

3. Cuidar que el espacio de atencion sea un ambiente limpio y seguro.

4Se tomo en cuenta la necesidad de atender casos de estrés, como una forma de atencion primariay
de prevencion, debido a que en caso de convertirse en crénico puede generar la aparicion de
ansiedad. Siendo esta una de las causas para presentar depresidon y en casos extremos la presencia
de ideacion suicida.
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actividades.

Contar con materiales y formatos necesarios para la aplicacion de

e PRINCIPALES CARACTERISTICAS DE LA ATENCION PSICOLOGICA

BREVE.

Duracion

Problemas que atiente
Objetivo
Tipo de enfoque

Objetivos que aborda

Rol del paciente (PX)

Rol del profesional

Técnicas

Metas terapéuticas

CRITERIO ATENCION PSICOLOGICA BREVE

De 5 a 8 sesiones de 45 a 60 minutos

Excesos o0 déficits conductuales,

dificultades emocionales que sean
especificas y transitorias.

Incrementar la motivacién, fomentar la
toma de decisiones y generar cambios
conductuales.

Es temporal, centrado en el presente, con
la finalidad de lograr una orientacién a
futuro.

Se centra en abordar un solo objetivo, el

cual debe ser especifico.

Se requiere una participacion |y
responsabilidad personal.
Ser guia a partir de la empatia,

retroalimentacion y motivacion
Entrevista motivacional, reestructuracion
cognitiva, soluciébn de problemas vy
prevencion de recaidas

Lograr cambios concretos, que sean
medibles y realistas, los cuales se
construyen con el PX.

Permite dar una atencidn concreta,
rapida, adaptable y con resultados que

pueden ser sostenidos en el tiempo.
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ETglieielenics A ciecoiioss Hllcy No se recomienda para trastornos de

considerar caracter severo, ni en motivos de
consulta de multiples psicopatologias,
dado que se necesita alta motivacion y

participacion del PX.

Fuente: Elaboracién propia basada en lo sefialado por Hewitt Ramirez y Gantiva Diaz (2009),
Casique, Ruiz y Torres (2025), CONAVIM (2016), Consejo Nacional para Prevenir la Discriminacion
(2016), Heras (2021), Lépez (2015), Rovira (2022).

e INTERVENCION DE 8 SESIONES

NO. D] = FORMA DE INTERVENIR
SESIONES
S=S][6)\FBN Entrevista motivacional.

Contar con un formato de entrevista que contemple datos como
sexo, género y pronombre. Ademas, este tendra que seguir una
redaccion con lenguaje incluyente y con una perspectiva
motivacional con los siguientes apartados:

e Expresar empatia: Mediante la escucha reflexiva y
respetuosa, evitar juzgar, criticar o culpabilizar; comprender
los sentimientos y perspectivas del PX, lo cual ayudara a
fomentar la autoestima e ir construyendo la relacién
terapéutica.

e Crear una discrepancia: El aceptar y empatizar, no se
refiere a dejar al PX con la misma conclusién por lo que seria
importante crear en el PX un momento de reflexién donde
ellas, elles y ellos encuentren sus propias razones para
cambiar, con la intencion de que tome conciencia de las
consecuencias de seguir con la misma conducta, haciéndole
reflexionar si existen discrepancias entre conducta actual y
objetivo de cambio.
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e Evitar una discusion: Es probable que al crear una
discrepancia se presenten emociones incomodas. Por tal
razén es importante no defender un argumento, y si se nota
la resistencia tener otras herramientas, y evitar etiquetas

e Dar giro a las resistencias: evitar imponer ideas o
defenderlas para evitar confrontaciones; a partir de preguntas
reflexivas y sugerir nuevos puntos de vista.

e Fomentar la autoeficacia: Motivar al PX y hacerle ver que
cuenta con herramientas para lograr los cambios que desea,
haciéndole saber que el cambio depende de ellas, elles y
ellos; sin embargo, no estd completamente sola y se le puede
apoyatr.

Para recuperar informacion relacionada con:

o Datos de infancia

o Probleméticas personales actuales

o Esquemas y creencias nucleares.

o Situaciones vulnerables

o Creencias y pensamientos automaticos

o Emociones y/o conductas

=10\ Aplicacion de escalas e instrumentos.

» Escala de estrées de la minoria LGBT+ en poblacion
mexicana.

» Escala de pensamientos automaticos

» Inventario de ansiedad de Beck

S=SOIEM Psicoeducacion sobre el estrés y estrés de las minorias

e Dar explicaciéon de qué es el estrés, sintomas y tipos.

e Diferenciar los estresores comunes y los estresores de
minoria.

Realizar actividad: “Mis estresores mas comunes” (consiste en que
el PX pueda mapear aquellos estresores que le causan alguna

molestia en su dia a dia)
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SI={[6)\W"8N Técnica “tensién y distension muscular”

a.

Se explica al PX que esta técnica puede ayudar a reducir la tension

muscular y el estrés, mediante las siguientes indicaciones:

Debe sentarse teniendo soporte en la espalda, sin cruzar
brazos ni piernas con palmas de manos sobre los muslos.
Ojos abiertos o cerrados, hacer 3 veces ejercicio de
respiracion profunda 5-3-5.

Empezar con instrucciones con tono de voz claro y suave.
“Pon atencién en tus manos, aprieta el pufio lo mas fuerte
posible, (esperar 4 segundos), cuando yo te diga que sueltes,
lo haras de golpe y no poco a poco, ahora puedes soltar,
siente como se van relajando”

“Ahora centra la atencion en tus hombros, elévalos como si
quisieras tocar con ellos tus mejillas u orejas (4 segundos
tensos), cuando te diga que sueltes, lo haras, ahora suelta y
sigue respirando lentamente”

“Ahora vamos con tus muslos, imagina que tienes algo sobre
ellos y quieres elevar eso sin elevar rodillas ni talén de los
pies, haz fuerza con esos muslos, cuando te diga que

sueltes, lo haras, ahora suelta”

SI=<l6]\[s Desarrollando habilidades afirmativas para el afrontamiento.

En caso de tener un enfoque TCC aplicar lo siguiente:

A partir de la escala de pensamientos automaticos, identificar cuales
son los mas comunes y, de manera conjunta con el PX, identificar
pensamientos limitantes relacionados con su expresion e identidad
de género y sexual, asi como con su orientacion.

Aplicar técnica de reestructuracion cognitiva.

Realizar entrenamiento en habilidades sociales afirmativas.

En caso de tener una formacién distintaa TCC

Por medio del didlogo generado en sesion, guiar al PX a una

reflexion sobre la forma en la que esos pensamientos limitan su
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SESION 6

SESION 7

SESION 8

desempefio escolar o la forma de relacionarse con su grupo de
pares, familia, pareja, etc.

Validando y fortaleciendo mi identidad.

Pequefa psicoeducacion sobre términos de orientacion, identidad y
expresion del sexo y el género, centrando el tratamiento en la
validacion de su self.

Identificar cualidades y areas de oportunidad.

Redaccion de una carta a su persona.

Construyendo redes de apoyo.

Identificar personas como familiares, pareja o pares que brinden
confianza.

Brindar al PX estrategias para construir conexiones seguras con su
entorno.

Plan de prevencién de recaidas.

Revision de logros.

Realizar un plan de afrontamiento en casos de estrés.

Actividad: ¢ Cuales son las sefales de recaida y qué estrategias

preventivas puedo aplicar?

Nota: Se sugiere que las psicélogas y psicllogos tengan capacitacion previa en

primeros auxilios psicolégicos.

Fuente: Elaboracién propia con base en protocolos y articulos de la Organizacion Internacional de
las Migraciones (s. f.), Magallanes y Téllez (2025), Miller (1999), Caceres y Ruiz (2024), Meyer
(2003), Molla (2022), Montenegro (2020), Rubio (2021).

CONSIDERACIONES ETICAS DE LA PSICOLOGA O PSICOLOGO.

o Confidencialidad adaptada a la etapa de juventudes.

o Contar con el consentimiento informado de los padres y de las juventudes.

o Solicitar que los padres estén pendientes del tratamiento.

o No patologizar identidades.

o Proporcionar contencion en casos de crisis.

o Respetar la expresion, identidad y orientacion de cada paciente.
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PROPUESTA PARA EL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO 3
CARTA DE PRESENTACION

Toluca, Estado de México a 02 de diciembre de 2025

Dra. Martha Patricia Zarza Delgado.
Rectora de la Universidad Auténoma del Estado de México.
PRESENTE.

Estimada Dra. Zarza Delgado:

Reciba un cordial saludo. Me permito poner a su consideracion la propuesta titulada:

“Consultorios Psicoincluyentes de Atencidn Integral en salud mental y emocional
para el estudiando de las escuelas preparatorias”

Cuyo proposito es fortalecer el bienestar emocional y la permanencia escolar del
estudiantado de la UAEMéx mediante la implementacién de espacios especializados de
acompafiamiento psicologico, con un enfoque inclusivo, afirmativo y libre de discriminacion.

Esta iniciativa parte de la necesidad de brindar atencion profesional y oportuna a
estudiantes que, por su orientacion sexual, identidad o expresion de género, enfrentan
mayores riesgos derivados del estrés minoritario, la violencia simbdlica y la discriminacion.
La creacién de consultorios especializados permitird ampliar los servicios de apoyo ya
existentes en la maxima casa de estudios, integrando horarios ampliados, turnos y
protocolos de emergencia que garanticen una atencién efectiva, empdtica y sensible a las
necesidades de esta poblacion.

Considero que esta propuesta se alinea con los valores institucionales de igualdad,
solidaridad, respeto y bienestar integral, asi como con los compromisos de la UAEMéx en
materia de derechos humanos, inclusién y permanencia. La implementacion de la propuesta
podria consolidar a la Universidad como un referente en el fortalecimiento de las politicas
de apoyo emocional, equidad y bienestar para toda la comunidad estudiantil.

Agradezco de antemano el tiempo dedicado a revisar esta iniciativa. Quedo a su disposicion
para ampliar la informacion, presentar el proyecto ante las areas correspondientes o
colaborar en su adecuacion e implementacion.

Sin otro particular, reitero mi reconocimiento por su labor y mi genuino interés en contribuir
al bienestar de la comunidad universitaria.

Atentamente

Lic. en Psic. Estela Masciel Morales Cadena
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RUTA DE IMPLEMENTACION PARA EL PROGRAMA PSICOINCLUYENTE

Como parte del presente proyecto, se realiz6 una ruta que permitiera tener claridad
en tiempos, actores principales y condiciones institucionales que permitieran llevar

a cabo la implementacion adecuada y esperada de las propuestas desarrolladas.

Con base en los resultados y el desarrollo del programa de capacitacion y el
protocolo de atencion, se considera fundamental implementar una prueba piloto en
uno o dos planteles de la escuela preparatoria, con la intencién de capacitar al
personal, recopilar datos de satisfaccion, demanda del servicio, etc., y llevarlos a
revision para ajustar los contenidos. Posteriormente, se tendrian que evaluar
indicadores de aprobacion presupuestal para la implementacidon completa en
conjunto con convenios con clinicas especializadas en salud mental, con la
intencion de tener supervisién y capacitacion constantes respecto a la préactica

clinica que el personal de psicologia ejerce con cada paciente.
La ruta se penso por fases de implementacion las cuales son:
Fase 0: Preparacion normativa y requisitos institucionales

En esta fase se revisara la documentacién necesaria para recabar firmas en cartas
de solicitud a la rectoria de la UAEMEX, a la Direccion de Igualdad de Género y a la

Direccion de Salud Universitaria.

e Fase 1: Diagnastico participativo
Se hara mapeo de necesidades, aplicacion de encuestas y grupos focales
con el estudiantado y colectivos LGBTTTIQA+, con la finalidad de crear
indicadores de demanda de servicio en atencién psicoldgica.

e Fase 2: Prueba piloto y capacitacion.
Implementar prueba piloto en uno o dos planteles de la escuela preparatoria
y capacitar al personal de psicologia. Se realizara seleccion y adaptacion del
espacio fisico, asi como de los tiempos, ya que se espera dar atencidén por
turnos; y se realizardn encuestas de satisfaccion, lo cual permitira crear
indicadores del No. De pacientes atendidos, satisfaccion del estudiantado

con la atencion y los tiempos de espera.
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Fase 3: Revision, ajustes y formalizacion.

De acuerdo con los resultados obtenidos de la prueba piloto, realizar
revisiones y actualizaciones de contenidos, con el objetivo de formalizar el
servicio a nivel institucional. En este sentido, se considera importante realizar
propuestas de presupuestos para contratacion de personal, pago de horas
extra y equipamiento de espacios. Del mismo modo, el presupuesto se
asignara a la formalizacion de convenios internos con Direccion de Igualdad
de Género, Clinica Multidisciplinaria y DISU, asi como de convenios externos
con redes de salud mental o clinicas especializadas en la atencion
psicoldgica, p. ej., Casa Alef.

Fase 4: Implementacion Institucional.

El objetivo es iniciar un servicio permanente con apertura oficial del servicio,
acompafiada de campafias de difusion dirigidas al estudiantado y al personal
administrativo y docente. De igual forma, se realizardn monitoreos y

evaluaciones continuas del programa.

A continuacién, se muestra un cuadro con la ruta ideal de implementacion.

CUADRO 8 Cronograma de implementacion

Fase

Fase
Oy1

Fase

Fase
3
Fase
4

Mes Mes Mes Mes Mes Mes Mes Mes Mes Mes Mes Mes

NV,
© 0V Y
AYRONY
CYRYNONYNY

Fuente: Elaboracién propia.
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9. Conclusiones.

Una vez realizada la investigacion del presente proyecto terminal y con la creacion
de las propuestas de intervencion, cierro con varias reflexiones. La primera es que
la forma de conceptualizar a las juventudes como personas sin agencia ha hecho
que el sistema adultocéntrico y patriarcal, lleve a invisibilizar sus necesidades, sus
inquietudes y sobre todo aquellas problematicas que les afectan de manera directa
en esta etapa de su desarrollo, como lo es la violencia directa o simbdlica, el poco
acceso a servicios de salud mental y emocional, asi como las herramientas limitadas

para convivir con su grupo de pares.

En este mismo punto, las juventudes se ven atravesadas por diferentes
circunstancias que apoyan o limitan su convivencia con el entorno; sin embargo, la
cuestion de la sexualidad también funciona como un factor que incrementa la
desigualdad y violencia al querer incorporarse al &mbito social. En este sentido, la
identidad sexual y de género, asi como la orientacion sexual, al ser un tema que no
se trabaja en infancias ni juventudes, siguen perpetuando actos de odio y la
invalidacion de las expresiones diversas de la sexualidad.

Esto ultimo me lleva a la siguiente reflexion, que tiene que ver con la importancia
de seguir promoviendo informacion y la visibilizacion de las personas que forman
parte de la diversidad sexogenérica, y con ello seguir en la lucha por la
sensibilizacién sobre el impacto que genera la fobia LGBTTTIQA+fabia. Aunado a
esto, considero que las juventudes que son parte de esta poblacion son victimas de
varias desigualdades, aun mas contemplando que se encuentran inmersas en
espacios académicos, donde incluso el cuerpo docente puede reproducir actos
violentos 0 machistas que perpetldan estereotipos de género, incrementando los

crimenes de odio.

Como una tercera reflexiébn, me gustaria visibilizar que la cuestion de la resistencia
patriarcal se ve inmersa en actividades profesionales que muchas veces no
creemos, como lo puede ser un espacio de atencion psicologica, donde incluso de

manera sutil se puede llegar a una practica violenta y cero incluyente, con aspectos
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sutiles como el no respetar y hacer uso de los pronombres con los que el paciente
se siente identificade y como de, otro aspecto sutil puede ser el no visualizar la
violencia que rodea el motivo de consulta de las y los pacientes, no conocer mas

sobre los temas o el origen de las siglas LGBTTTIQA+.

Con lo cual se pueda crear un espacio que no criminalice la orientacion sexual, no
se juzgue su expresion de género y a su vez no minimice las sesiones al motivo de
consulta referido por el paciente; porque estas cosas tan sutiles realmente son las
que siguen sosteniendo las relaciones patriarcales, algo asi como seguir con el
pacto, en donde no importan las necesidades, inquietudes, miedos e injusticias que

vive la otra persona y se siguen normalizando sin hacer algo para romperlo.

Lo anterior me lleva a la reflexion final, la cual va ligada a la importancia de conocer
incluso como la interculturalidad va generando un soporte en las desigualdades y
que estas, a su vez, se vuelven el medio por el cual se vulnera al vulnerable. En
México se cometen crimenes de odio de manera reiterada; se incrementan los
casos de suicidio, depresion, estrés y ansiedad, y la pregunta aqui es: ¢qué
estamos haciendo para cambiar estas condiciones? ¢,como estamos contribuyendo
a las personas que nos rodean? Y en el caso de los profesionales en salud mental
y emocional, ¢Cuando podremos desvincularnos de teorias ortodoxas llenas de
prejuicios y optaremos por crear una vision critica decolonial e incluyente de temas

gue el contexto actual exige?

Este proyecto apuesta por crear un cambio y conciencia sobre la importancia de
descentralizar las probleméticas y mirar al contexto real, que no exige un cambio y
crecimiento en la forma de atender estas brechas de desigualdad que crecen e
impactan nuestra salud mental y emocional. Asimismo, la creacion de este proyecto
pretende mover de las miradas cotidianas que se les dan a los temas relacionados
al género y los feminismos, porque mientras que las personas ya sean mujeres,
hombres y pertenecientes a la diversidad sexogenérica, sigan sin romper sus pactos
en relacion con las violencias, discriminaciones y desigualdades, el entorno no se
podra desmontar de lo ya conocido. Cierro esta conclusion con mi postura a partir

de lo que Chimamanda Ngozi Adichie comparte: “Todas las personas deberiamos
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ser feministas” porque de esta forma la igualdad social se podria alcanzar y la

dindmica que se maneja entre sexos podria cambiar.
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11. Anexos

Anexo 1: OBJETIVOS Y PREGUNTAS DEL GRUPO FOCAL

Guion grupo focal
Consentimiento informado: La informacién proporcionada sera utilizada solo con fines
académicos y es de caracter confidencial. Si alguna pregunta le parece incobmoda o cree
no poder contestarla, puede hacérmelo saber; del mismo modo, en cualquier momento
puede detener esta entrevista.

Nombre: Edad:
Grado de estudios: Formacién:
Afnos de experiencia: Sexo: Género:

Firma de consentimiento:

Objetivo 1: Identificar que las capacitaciones a los encargados del area de atencidon en salud mental y
emocional incluyan el enfoque afirmativo

¢Puede platicarme un poco sobre las capacitaciones que ha recibido sobre género, diversidad sexogenérica
y la diferencia entre estas?

¢En qué instituciones se ha capacitado en temas de género?

3 ¢Puede compartirme cual es su experiencia en el enfoque afirmativo en psicologia y lo que conoce sobre
- este enfoque?
Objetivo 2: Conocer el acceso a la atencion en salud mental y emocional con un enfoque afirmativo que tienen
los estudiantes de la diversidad sexogenérica de la UAEMéx

4 ¢Puede hablarme un poco acerca de la atencion psicolégica que se brinda al estudiantado y sobre alguna
experiencia atendiendo al estudiantado que se identifiquen como parte de la diversidad sexogenérica?
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Dentro de su practica profesional dentro de la institucién ¢podria compartirme si existe algin protocolo
especifico para tender al estudiantado de la poblacion LGBTIQA+, y como se implementa en las sesiones?

Desde su perspectiva, ¢, Cudles serian algunas de las barreras institucionales que enfrenta el estudiantado
en especifico aquellos que se identifican como parte de la diversidad y usted como profesional con relacion

a los servicios de salud mental y emocional?

Objetivo 3: Indagar las perspectivas del personal de psicologia respecto a sus horarios y sus condiciones

laborales.

¢Podria platicarme un poco sobre sus condiciones laborales, por ejemplo, su jornada laboral, mobiliario,

recursos, etc.?

Dentro de su practica diaria, ¢,considera que el estudiantado que solicita el apoyo psicoldégico demanda tener

mas personal dentro de la preparatoria? ¢ Por qué?

_ ¢Puede hablarme un poco sobre aquellas actividades que debe realizar en su horario de trabajo?

Cierre
¢Hay algo que le gustaria agregar sobre el tema que abordamos hoy?

¢ Estaria interesada/o en recibir mas informacion sobre estos temas o colaborar en iniciativas para

fortalecer el enfoque afirmativo en la salud mental?

Fuente: elaboracion propia.

Anexo 2: “PREGUNTAS GUIA PARA LA ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA”

Topicos Preguntas

Rompe hielo ¢,Cudl es su nombre?

¢ Qué es lo que més le gusta de su cargo en la CIEG?

Estadisticas ¢En la CIEG cuentan con estadisticas sobre el numero del
estudiantado perteneciente a la diversidad sexogenérica que esta
inscrito en cada plantel de la universidad?

¢, Qué departamento genera estos datos y como lo realiza?

¢,Desde hace cuanto tiempo esta a cargo de esta coordinacién?
Capacitaciones ¢La coordinacién brinda capacitaciones relacionadas a temas de
género y diversidad sexogenérica a los profesionales de atencion
psicoldgica que atienden al estudiantado de la universidad?
Jornadas Dentro de estas jornadas de prevencion que me comenta, ¢ Cuales son
los temas principales que se abordan y de qué forma se hacen llegar
a los planteles o centros universitarios?

¢Realizan algin proceso de cuantificacibn para saber cuanto
estudiantado participa en estas jornadas de salud?

¢ En estos registros de asistencia contemplan el sexo y género con el

gue se identifica el estudiantado?
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¢,Considera importante llevar un registro formal del estudiantado por

medio de su orientacién e identidad de género y sexual, y no limitarlo

a la opcion no binaria?

Fuente: Elaboracién propia.

87



