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Prologo

Alos adultos les falta el
botén de actualizar.
C.,16 anos

Esta guia es fruto del trabajo colaborativo de universidades, cen-
tros de investigacién y organizaciones de la sociedad civil de seis
paises europeos (Bulgaria, Hungria, Italia, Lituania, Portugal y
Espana). Su objetivo es dotar a profesionales y familias de he-
rramientas para acompanar a la infancia y adolescencia LGTBIQ y
fortalecer su bienestar. Las siguientes paginas se enmarcan en el
proyecto internacional Colourful Childhoods, que centra su foco
de atencién en la diversidad sexual y de género enlainfanciay
adolescencia en contextos de vulnerabilidad. Este proyecto ha sido
financiado por la Unién Europeay en Espana ha recibido el apoyo
de la Direccién General de Derechos de la Infancia y Adolescencia,
del Ministerio de Derechos Sociales y Agenda 2030, la Direccién
General de Diversidad Sexual y Derechos LGTBI del Ministerio de
Igualdad y el Consejo Comarcal de La Selva (Girona).

Desde Colourful Childhoods, Infancias de Colores, nuestro interés
es poner la infancia LGTBIQ en el centro de la investigacién. Para
ello hemos facilitado canales, estrategias y metodologias para
poder escuchar sus voces y entender sus experiencias encarnadas
en el género yla sexualidad, y como éstas intersectan con otras
para producir tanto situaciones especificas de vulnerabilidad
como también una capacidad para la agencia y formas de resisten-
cia. Durante todo el trabajo de campo, las criaturas LGTBIQ han
demostrado que son personas capaces para reflexionar sobre sus
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experiencias, que expresany articulan sus necesidades, al igual
que a menudo sienten que las personas adultas no estan prepara-
das para acompanarlas en sus procesos.

Deseamos que esta guia sea una herramienta eficaz para profesio-
nales y familias, que contribuya a mejorar dichos acompanamien-
tos, apoyando y respetando los procesos que viven las criaturas
sin cuestionar sus sentimientos, experiencias y deseos. Como
senalaba C., de 16 anos, “alas personas adultas lo que les falta es

el boton de actualizar”, de modo que esperamos que este texto
sirva para cumplir con este objetivo de ponernos al dia. Una guia
de estas caracteristicas puede ser un recurso importante para
profesionales, familias y otras personas interesadas en la diver-
sidad sexual y de género en la infancia y la adolescencia, precisa-
mente en un momento tan convulso en el que emergen discursos
ultraconservadores que, de nuevo, problematizany cuestionan su
sexualidad y el género desde la mirada adulta.

Al apuntarlo convulso del momento actual, queremos senalar

la involucién en los derechos sociales que afecta especialmente
alainfancia, a menudo senalada como demasiado joven para
saber sobre si misma. Cuando conceptualizamos la infancia como
inocente, vulnerable o la proyectamos s6lo como un conjunto

de sujetos para el futuro, estamos constrifiéndola dentro de una
epistemologia de la ignorancia, como si saber poco o nada sobre su
propio cuerpo, sexualidad o género fuera a protegerlos de la vio-
lencia, los abusos o la discriminacién. Lainfanciayla adolescen-
cialaforman sujetos de derechos que han de ser respetados ahora,
ya que su vida y sus necesidades tienen lugar en el presente y las
personas adultas tenemos que responder a ellas lo antes posible.

Jose Antonio Langarita y Lucas Platero






Introducciony
objetivos de este
manual

B Este manual ha sido elaborado desde Colourful Childhoods,
un proyecto europeo disenado para empoderar a la infancia
LGTBIQ en situaciones vulnerables y combatir asi la violencia
de género en toda Europa. La informacion que se muestra se
basa en el trabajo de campo realizado entre 2022 y 2023 en
varios paises de la Unién Europea (Bulgaria, Italia, Lituania,
Hungria, Portugal y Espana). El trabajo de campo incluye una
encuesta transnacional en la que participaron mads de 3.000
adolescentes, ocho grupos de discusion con infancia y adoles-
cencia, asi como 83 entrevistas con profesionales que trabajan
con esta poblacion. Por tanto, este manual se basa en datos
y testimonios de las personas participantes en el proyecto.

El consorcio internacional del proyecto analizo toda la infor-
macion recopilada durante el trabajo de campo y extrajo las
ideas clave y recomendaciones que aqui se recogen.

Estas paginas ofrecen una serie de herramientas e infor-
macién sobre como acompanar a la infancia LGTBIQ en situa-
ciones vulnerables. El manual esta dividido en siete capitulos. Los
capitulos principales (2 al 5) comparten una estructura similar e
incluyen descripciones seguidas de conceptos clave. Estos capitu-
los contienen también recomendaciones, lo que convierte a este
manual en una herramienta ttil para profesionales del &mbito
psicolégico, educativo, médico, asi como del trabajo social y el ocio
y tiempo libre. En definitiva, se dirige a todas aquellas personas
que se dedican a la intervencién psicosocial en la infancia.
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El capitulo introductorio del manual ofrece una lista de
términos clave cuya consulta recomendamos para facilitar la
comprensién de las propuestas que se recogen. El capitulo 2 trata
sobre el adultismo (definido como el prejuicio o la discriminacién
contra les jévenes como grupo) y explica por qué es necesario
evitar un enfoque adultocéntrico cuando se trabaja con infanciay,
en particular, con infancia LGTBIQ. Asimismo, incluye los motivos
por los que es esencial abordarlas cuestiones LGTBIQ con esta
poblacién desde una perspectiva interseccional.

El capitulo 3 presenta datos clave de la investigacion sobre
las experiencias de la infancia LGTBIQ vulnerable durante la pan-
demia del COVID-19 en relacién con la violencia familiar, el acoso
escolar LGTBIQ, los servicios de infancia, los servicios sanitarios,
el cisgenerismo y el heterosexismo en la sociedad. El capitulo 4
describe en detalle las consecuencias de la violencia contra la in-
fancia LGTBIQ. Proporciona una vision de las dimensiones espe-
cificas de la vida de los nifos, ninas y nines que se ven mas afec-
tadas porla violencia LGTBIQfébica. Incluye informacién sobre
las consecuencias para la salud mental de la infancia aludiendo
alrechazoy el aislamiento, la ansiedad y la depresién, la ideaciéon
suicida, el abuso de sustancias y los trastornos de la alimentacion,
asicomo los efectos en su desarrollo general.

Los capitulos 5y 6 profundizan en el papel de las organi-
zaciones en la prevencion y la lucha contra la violencia hacia las
infancias LGTBIQ. Se centran en laimportancia de las personas
que trabajan en servicios destinados a las infancias, asi como en
las directrices y protocolos para prevenir la violencia. Ademas,
se incluyen recomendaciones para las organizaciones e insti-
tuciones. Por Gltimo, el capitulo 7 contiene una lista de recursos y
organizaciones internacionales y locales.

El equipo del proyecto Colourful Childhoods desea que este
manual proporcione conocimientos relevantes para trabajar por
una sociedad mas inclusiva y diversa para las infancias.
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Conceptos clave
para trabajar con
infancias LGTBIQ

B Es muy comtin que los y las profesionales que trabajan con el
ambito de la atencion a las infancias se encuentren con cria-
turas y jovenes LGTBIQ en algun momento de su carrera, y que
necesiten una serie de conocimientos para poder proporcio-
narles un apoyo y una atencion apropiada. Una parte impor-
tante de la intervencion esta relacionada con la comprension
de como aplicar conceptos especificos LGTBIQ de una manera
segura e inclusiva. Dado que la comunicacion abierta es una de
las herramientas mas eficaces en las profesiones de la edu-
cacion y la atencion a la infancia, las palabras utilizadas deben
elegirse a conciencia. Como profesionales, a menudo somos su
modelo a sequir, por lo que nuestra forma de hablar y el modo
en que elegimos las palabras enserian una manera de estar en
el mundo (UNESCO, 2016).

Ellenguaje y la terminologia evolucionan, cambian constante-
mente. Términos que antes formaban parte del vocabulario coti-
diano, como "homosexual" o "transexual", se han quedado ob-
soletos o se limitan a un uso clinico. Son términos que pueden
tener acepciones negativas y deben evitarse en el uso cotidiano. E1
lenguaje plantea retos ain mayores cuando se trabaja con perso-
nas jovenes trans, no binarias o que cuestionan su identidad de
género, especialmente cuando se utiliza un lenguaje que describe
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el género y cémo quieren que se les nombre.

Ademas de familiarizarse con la terminologia basica, es
importante tener una actitud abierta a las propias definiciones
que la gente joven hace sobre si misma, sobre sus cuerposy sus
relaciones. Puede que no todas las criaturas LGTBIQ entiendan
del todo los conceptos y términos enumerados en este capituloy
que, como la gran mayoria de la sociedad, piensen en el género
y la sexualidad en términos exclusivamente binarios (hombre/
mujer). Es comun que la sociedad suela confundir el significado
de orientacién sexual, identidad de género, expresion de géneroy
caracteristicas sexuales. Sin embargo, esta diferencia entre con-
ceptos es esencial para comprender las experiencias diversas de
las personas LGTBIQ, heterosexuales y cisgénero.

El glosario que figura a continuacién se basa en la investi-
gacién que emana de nuestro proyecto y se nutre también de otras
fuentes adicionales (como el Glosario de ILGA-Europa; Andrejcsik,
2023, entre otros).

LGTBIQ son las siglas de lesbiana, gay, trans, bisexual, inter-
sexual y queer. Aunque se trata de un grupo de personas muy
heterogéneo, en los discursos sociales y politicos a menudo se
trata como si fuera una experiencia inica. También se suelen
utilizarlas abreviaturas LGTBIy LGTB, a veces con un signo +
paraindicar que se incluyen otras minorias sexuales y de géne-
ro (pansexual, asexual, no binaria, etc.).

SOGIESC es un acrénimo de orientacion sexual, identidad de
género, expresion de género y caracteristicas sexuales. El uso
del término SOGIESC es mas comUn en contextos académicos
que en el habla cotidiana. Algunas personas prefieren hablar
de "personas con diversos SOGIESC" en lugar de LGTBIQ por
considerar que es mas amplio e inclusivo.



La orientacién sexual se refiere ala capacidad de una persona
de sentir atracciéon emocional y sexual por alguien, y describe
con quién/es mantiene relaciones emocionales, intimasy
sexuales. La orientacion sexual define si una persona se siente
atraida por el mismo sexo/género, por un sexo/género dife-
rente o por multiples sexos/géneros.

El género es la forma en que las personas piensan y experi-
mentan la masculinidad y la feminidad. Es una construccion
social que asocia algunos comportamientos con la mascu-
linidad y otros con la feminidad. Muchas personas recono-

cen ahora que el género social no es lo mismo que las carac-
teristicas sexuales, sino mas bien una idea interiorizada. Sin
embargo, alo largo de la historia, las personas han tenido que
ajustarse a unas estrictas expectativas de rol de género: si se
les asignaba sexo femenino al nacer, se esperaba que se com-
portaran de forma "femenina", mostraran interés por las cosas
"femeninas", eligieran una profesién "femenina" y se sintie-
ran atraidos por los hombres. Lo que se considera "femenino"

o "masculino” no es una constante determinada biolégica-
mente, sino que viene definido por el contexto sociocultural
de cada individuo. La construccién del género suele basarse

en categorias jerarquicas: los rasgos asociados al poder suelen
asociarse alos hombres, mientras que los relacionados con

el cuidado suelen asociarse a las mujeres. Aunque el sistema
social de género ha sido tradicionalmente binario (hombres/
mujeres) en la mayoria de las sociedades, hay sociedades tradi-
cionales enlas que las identidades y expresiones no binarias
han sido parte integrante de la sociedad, y esto es cada vez mas
cierto en las sociedades contemporaneas.

La identidad de género es la experiencia interna e individual



de cada persona sobre el género al que pertenece. No se co-
rresponde necesariamente con el sexo que se le asign6 al nacer
y no tiene por qué encajar en categorias binarias (hombre/mu-
jer).

Eltérmino caracteristicas sexuales se refiere a las carac-
teristicas sexuales primarias y secundarias, que incluyen los
genesy las hormonas. El sexo legal suele asignarse al nacer

y tradicionalmente se ha entendido como formado por dos
grupos mutuamente excluyentes: hombres y mujeres. Sin em-
bargo, esta clasificacion no representa la realidad de muchas
personas (por ejemplo, las personas intersexuales), y el sexo
asignado al nacer puede no corresponderse con la expresion de
género o la identidad de género de una persona.

Salir del armario es el proceso de darse cuenta, aceptar la pro-
pia identidad lesbiana, gay, bisexual, transexual, asexual, queer
o intersexual, y revelarla en las relaciones interpersonales. La
salida del armario no es un hecho aislado, ya que el proceso
derevelary explicar quién se es atraviesa la vida de las perso-
nas LGTBIQ. Esto sucede sobre todo cuando se conoce gente
nueva como nuevos comparneros y compaieras, personas del
vecindario, personal sanitario, etc., ya sea por decision propia

o debido a circunstancias apremiantes. El propio concepto de
salir del armario surge de la hetero, cis y endonormatividad
que presupone que todas las personas son heterosexuales,
cisy endosexuales (cuyas caracteristicas sexuales innatas

se ajustan alas ideas médicas o sociales normativas para los
cuerpos femeninos o masculinos), por lo que solo aquellas que
rompen con estas expectativas han de enfrentarse a estos
dilemas y decidir a quién le cuentan y a quién no quienes son.



1.1. Definiciones y conceptos relacionados con
la orientacidon sexual

A continuacién figuran algunas definiciones basicas relacionadas
con la orientacién sexual:

Lesbiana: es una mujer que se siente atraida sexual, fisica y/o
emocionalmente por otras mujeres. Algunas personas no bi-
narias o trans también se definen como lesbianas. Hay quienes
prefieren utilizar el término “bollera” como reapropiaciéon del
insulto, asi como quienes entienden este concepto como una
forma de habitar el género que no se corresponde con la cate-
goria “mujer”.

Gay: es un hombre que se siente atraido sexual, fisica y/o
emocionalmente por hombres. Algunas personas no binarias
o trans también se definen como gays. Hay quienes prefieren
utilizar el término “marica” como reapropiaciéon del insulto,
asicomo quienes entienden este concepto como una forma de
habitar el género que no se corresponde con la categoria “hom-

”

bre”.

Bisexual/pansexual: son personas que se sienten atraidas
emocional, fisica y/o sexual por mas de un género. La bi-
sexualidad engloba a quienes sienten atracciéon por personas
de su géneroy de otros géneros; la pansexualidad implica
experimentar atraccion por todos los géneros sin que el género
sea un factor decisivo en este proceso. A pesar de los matices de
cada término, ambos incluyen un cuestionamiento al binaris-
mo de género.

Asexual: es una persona que habitualmente no experimenta



una atraccion sexual hacia otras personas ni tiene una incli-
nacioén intrinseca a tener relaciones sexuales, lo que es dife-
rente de ser célibe. Las personas asexuales pueden tener dife-
rentes experiencias, preferencias y orientaciones romanticas.
La asexualidad es un espectro: algunas personas nunca sienten
atraccion sexual, mientras que otras raramente lo hacen o solo
después de haber desarrollado un fuerte vinculo con alguien.
La asexualidad no implica necesariamente carecer de libido, no
tener relaciones sexuales, no poder sentir excitacién, no poder
enamorarse, no tener pasiéon o no sentir deseo.

1.2. Definiciones y conceptos relacionados con
la identidad de género y las caracteristicas
sexuales

A continuacién, ofrecemos algunos conceptos clave con breves
definiciones sobre la identidad de género y las caracteristicas
sexuales que pueden ayudarte a comprender mejor los siguientes
capitulos:

Cis/cisgénero: son personas cuya identidad de género coincide
con el sexo asignado al nacer.

Trans/trangénero: es el término global que engloba a las per-
sonas cuya identidad y/o expresion de género difiere del sexo
que se les asigné al nacer. Esta categoria incluye a las personas
cuya identidad de género no cumple las expectativas de géne-
ro. Las personas trans pueden expresar su género a través de
su eleccion de ropa, cambiando su cuerpo (a veces mediante
procedimientos quirdrgicos y/o terapia hormonal) u otras for-
mas de expresion de género. A los hombres trans se les asigné



un género femenino al nacer y tienen una identidad de género
masculina o predominantemente masculina. A las mujeres
trans se les asigné un género masculino al nacer y tienen una
identidad de género femenina o predominantemente femeni-
na. La transicién no se produce exclusivamente en una escala
binaria de hombre a mujer o de mujer a hombre, sino que el
proceso tiene que ver con la correspondencia entre la autoima-
gen interna de una personay su apariencia fisica externa.

No binario: es un término inclusivo para las personas que no
se identifican inicamente como hombres o mujeres, sino que
se identifican fuera del binarismo de género. Aunque algunas
personas no binarias también se identifican como trans, no
todas lo hacen.

Nota: algunos términos han quedado obsoletos e incluso pueden
resultar ofensivos. Ya no se utilizan de forma generalizada:

- Eltérmino transexual es cada vez menos utilizado debido a
su naturaleza medicalizadora (es decir, entender la identidad
en términos médicos), a menos que una personda se refiera
explicitamente a si misma como tal. Hoy en dia, "trans" es el
término que actualmente es mas aceptado y utilizado.

- Eltérmino travesti se refiere a una forma de comportamien-
to enla que una persona adopta ocasionalmente un estilo de
vestiry presentarse atribuido al sexo opuesto, pero no implica
necesariamente realizar una transicién. Esta palabra ya no
se utiliza habitualmente en la peninsula ibérica, si bien fue
muy importante durante los anos de la dictadura franquis-
ta, en la que a menudo se usé como insulto. En el contexto
latinoamericano encontramos “trava”, un uso acotado del



término travesti que juega con la palabra “traba” como error
en la escritura. Con ello, quienes la utilizan quieren subrayar:
"El origen pobre, provinciano y excluido, su procedencia
indigena, marroén, no occidental. Es la forma transgresora
de tomar el espacio y romper con los obstaculos de clase,
origeny privilegio de la educacién. Les permite cuestionar
y proponer alternativas nuevas, practicas distintas a las
normadas. Construir discursos y saberes que se gestan en
la marginalidad, en la experiencia del propio cuerpo y de
lo que la activista Lohana Berkins llamaba furia travesti."
(Arévalo Delgado, 2022: 58)

Transicidn: es el proceso de hacer cambios en la vida de una
persona para ajustarse a su identidad de género. Puede impli-
cartodos o algunos de los siguientes pasos sociales, médicos

y legales: salir del armario ante la familia, amistades y com-
pafneros; vestirse y comportarse de acuerdo con la identidad de
género; modificar el cuerpo mediante terapias de afirmaciéon
de género, por ejemplo, con terapia hormonal y/o cirugia; cam-
biar el nombre legal o el género en los documentos; dar otros
pasos legales exigidos por la legislacion de cada pais. En el con-
texto de lainfancia, la transicién implica una transicién social
y ser reconocido en su género y, en algunos casos, utilizar una
terapia de bloqueo hormonal.

Cirugia de reasignacién de género: es el término médico para
lo que las personas trans e intersexuales suelen llamar cirugia
de afirmacién de género, una(s) cirugia(s) para alinear las
caracteristicas sexuales primarias y secundarias del cuerpo

de una persona trans con su identidad de género. No todas las
personas trans e intersexuales sienten la necesidad de some-
terse atodas o alguna de las terapias disponibles. Para muchas



personas trans, se trata mas de una cirugia de afirmacién de su
género mas que “una reasignacion” del mismo.

Reconocimiento legal del género: es el proceso por el que el
Estado reconoce legalmente el género de una persona trans.
Un Estado puede imponer diferentes condiciones para definir
quién tiene derecho al reconocimiento legal del género. La
esterilizacion forzosa, el divorcio forzoso, el diagnéstico obli-
gatorio de enfermedades mentales y los limites de edad son
condiciones que pueden violar los derechos humanos de las
personas que persiguen el reconocimiento legal del género.
Paralas personas trans y algunas intersexuales, que su nom-
bre y género figuren correctamente en sus documentos tiene
un impacto fundamental en su subsistencia y seguridad. Sin
este paso, les resulta mas dificil o imposible acceder a la asis-
tencia sanitaria que necesitan, tienen que dar explicaciones
en entrevistas de trabajo o se enfrentan a comportamientos
discriminatorios cuando buscan alojamiento, en los bancos,
al concertar una cita o incluso al pagar con tarjeta de crédito o
débito en los comercios. En los paises donde el reconocimiento
legal del género no esta reconocido, las personas trans e inter-
sexuales se ven a menudo obligadas a hablar de su identidad
de género en situaciones en las que deben utilizar su nombre
oficial, lo que vulnera su derecho a la intimidad y la dignidad,
aligual que las expone a posibles situaciones de acoso o discri-
minacion.

Expresion de género: es la forma en que las personas expre-
san su identidad de género a través de su apariencia; puede
incluir el peinado, la vestimenta y el comportamiento. Algunas
personas se expresan de una forma que se considera tradicio-
nalmente masculina, otras de forma femenina, otras combinan



ambas o se esfuerzan por no ser vistas ni como masculinas ni
como femeninas (lo que se denomina "expresiéon andrégina").
La expresion de género no siempre esta vinculada a las carac-
teristicas sexuales de una persona o a la identidad de género
asignada al nacer.

Género creativo: es la decision o experiencia de una persona
de no ajustarse a las normas o expectativas sociales de género
de una cultura determinada. Las personas que rompen con las
expectativas de género, que son creativas con su expresion de
género o tienen un género mas fluido no se ajustan a las ex-
pectativas sociales y psicologicas sobre su género (percibido) a
través de su apariencia, comportamiento, identidad o de otro
modo.

Genderqueer: son personas cuya autodefinicion de género
queda fuera de las categorias binarias hombre/mujer, pero que
no se identifican con ninguno de los géneros, ni con ambos,

ni con una combinacién de géneros hombre y mujer. Algunas
personas consideran que genderqueer y no binario son idénti-
cos, mientras que otras los ven como dos categorias diferentes.
Aunque este término se utiliza habitualmente para describir
el género de una persona, también puede referirse a la orien-
tacion sexual. Algunas personas genderqueer se consideran
transy otras no. Ademas, algunas personas genderqueery no
binarias prefieren utilizar el pronombre “elle”.

En general, quienes se identifican como queer no definen su
orientacién sexual e identidad de género dentro de las cate-
gorias binarias exclusivas (heterosexual/gay o lesbiana, hom-
bre/mujer). Sin embargo, la palabra también se utiliza como
término paraguas para referirse a las personas que no son



heterosexuales y/o cisgénero. En su origen se trataba de un
término ofensivo, y todavia tiene connotaciones negativas para
algunas personas. Sin embargo, actualmente muchas personas
LGTBIQ se han apropiado del mismo, lo utilizan con orgullo
parareferirse a si mismas, con lo que le quitan el matiz peyora-
tivo ala palabra.

Intersexual: son personas que nacen con cuerpos cuyas ca-
racteristicas sexuales (hormonas, genitales, gonadas, cariotipo
genético) no parecen encajar en las categorias tradicionales de
hombre/mujer. Existe una gran variedad de condiciones inter-
sexuales, por lo que se trata de un término paraguas que englo-
barealidades muy distintas. Por este motivo, desde el activismo
intersex se tiende a utilizar el plural del término y a enfatizar la
diversidad corporal, denunciando la invisibilizacién, estigma-
tizacion, discriminacion, secretismo, medicalizacion, patologi-
zacion y mutilacién de sus cuerpos.

Endosex: es el anténimo de la palabra intersexual y describe a
una persona nacida con caracteristicas sexuales (por ejemplo,
cromosomas, hormonas, érganos sexuales) que la sitian clara-
mente en una de las categorias hombre/mujer.

Sistema binario de género: es la clasificacién basada en el
género y que sitia a todas las personas en una de las dos cate-
gorias mutuamente excluyentes y contradictorias de hombre
y mujer. Puede ser un sistema social o un concepto cultural. E1
sistema binario de género excluye a las personas con identi-
dades o expresiones de género no binarias.



1.3. Definiciones y conceptos relacionados con
la discriminacion

A continuacién se ofrece una lista de conceptos clave con breves
definiciones relacionadas con la discriminacién para entender los
diferentes prejuicios que afectan ala infancia LGTBIQ:

Heteronormatividad, heterosexismo, cisnormatividad,
cisexismo, endonormatividad y endosexismo: son practicas
sociales que hacen creer que la heterosexualidad, el cisgene-
rismo y la endosexualidad son las inicas formas posibles de
orientacién sexual, identidad de género y caracteristicas se-
xuales, dando a entender que sélo las personas heterosexuales,
cisgéneroy endosexuales son "naturales" o "normales". Esta
construccion social sostiene que la inica orientacién sexual
aceptable es la heterosexualidad y que el inico género acep-
table es el que se asigna al individuo al nacer, lo que establece
una jerarquia entre orientaciones sexuales e identidades de
género. Como resultado de la normatividad hetero y cisgénero,
la mayoria de la gente asume que otras personas son hetero-
sexualesy cisgénero, lo que determina, por ejemplo, la forma
en que las personas se comunican entre si. Para evitar esta
situacién, muchas personas LGTBIQ salen del armario publica-
mente para ser visibles como tales.

Discriminacion: es el trato desigual o injusto basado enla
edad, el origen étnico, la discapacidad, la orientacién sexual, la
identidad o expresién de género, las caracteristicas sexuales
biol6gicas u otras caracteristicas de una persona. La discrimi-
nacién contra las personas LGTBIQ suele tener sus raices en el
hetero y cisexismo. Entre las formas de discriminacion contra
las personas LGTBIQ se incluyen:



- Discriminacion directa: es cuando una personarecibe
un trato menos favorable que otra debido a su orientaciéon
sexual, identidad, expresién de género o sus caracteristi-
cas sexuales biologicas (por ejemplo, no se contrata a una
mujer trans para un puesto de trabajo debido a su identidad
de género).

-> Discriminacién indirecta: es cuando una ley o practica
aparentemente neutra perjudica a las personas con una
determinada orientacion sexual, identidad de género,
expresion de género o caracteristicas sexuales o corpora-
les determinadas (por ejemplo, dificultar los tramites de
adopcién a las personas solteras en paises donde el matri-
monio entre personas del mismo sexo no esta legalmente
reconocido).

- Discriminacién multiple o interseccional: es cuando una
persona es discriminada por mas de un motivo (por ejem-
plo, una mujer LGTBIQ con diversidad funcional).

- Endodiscriminacion o intradiscriminacion: es una forma
de discriminacién interna que se produce dentro de la
comunidad LGTBIQ hacia los miembros que se desvian de
alguna manera de la normatividad, ya sea en la expresion
de género, la monosexualidad (sentirse atraido por un solo
sexo/género) o la identidad de género. Un ejemplo de este
fenémeno son los hombres gays que discriminan a otros
hombres gays por tener una expresion de género femeni-
na o los gaysy lesbianas que tienen prejuicios contra las
personas bisexuales y trans (Weiss, 2003). Las personas
bisexualesy trans suelen sufrir discriminacién tanto por
parte de la sociedad en general como de la propia comuni-



dad LGTBIQ, un fenémeno conocido como "doble discrimi-
nacion".

LGTBIQfobia: son creencias, opiniones, actitudes y comporta-
mientos negativos, personales o sociales basados en el pre-
juicio, el asco, el miedo y/o el odio hacia las personas LGTBIQ.
Muchas feministas sostienen que la raiz del rechazo hacia gays,
lesbianas, transexuales, bisexuales e intersexuales esta en el
sexismo, que pretende controlar la sexualidad e impedir que
nadie traspase los limites de los roles de género tradicionales.
Aungque en este sentido la homofobia, la transfobia, la bifobia
y la interfobia son manifestaciones del mismo fenémeno, es
importante distinguirlas porque su expresion e intensidad
pueden ser diferentes.

Acoso: es un comportamiento no deseado, ofensivo, humillan-
te y/o intimidatorio contra una persona. En el caso del acoso a
personas LGTBIQ puede estar relacionado con su orientacién
sexual, la identidad de género, la expresiéon de género o sus
caracteristicas sexuales. Pueden ser insultos, gestos, mensajes,
imagenes u otros materiales ofensivos. Puede ser ocasional o
producirse durante un largo periodo de tiempo. El acoso alas
personas LGTBIQ suele adoptar la forma de amenazas, intimi-
dacion, agresién verbal, insultos o bromas sobre la orientacién
sexual, la identidad de género o las caracteristicas sexuales.
Elacoso no se dirige necesariamente a una persona concreta,
también incluye hacer comentarios despectivos u ofensivos
sobre las personas LGTBIQ en general.

Intimidacién: es una forma de acoso constante que se da den-
tro de una comunidad o instituciéon y que se basa en la jerarquia
institucional u otras diferencias de poder. Este término se



utiliza con mayor frecuencia en entornos escolares y en el caso
delainfancia.

Delitos de odio: son infracciones penales motivadas por
prejuicios u hostilidad, por ejemplo, a causa del origen racial o
étnico real o percibido de la victima, su religién, discapacidad,
orientacion sexual, identidad de género u otra caracteristica
protegida por la ley. Un delito de odio es cualquier incidente
recogido en el cédigo penal por el que una persona recibe
violencia debido a los prejuicios de otra persona por su raza,
religion, orientacion sexual, discapacidad o por ser trans. No
todos las motivadas por el odio son considerados como delitos,
pero es importante que sean denunciados y registrados por la
policia. Los delitos de odio pueden incluir: maltrato fisico,
maltrato verbal (como amenazas y burlas) y/o incitacién al odio
(cuando alguien se comporta de forma amenazadora y puede
promover el odio, lo que puede expresarse con palabras,
imagenes, videos, musica, de manera presencial u online).

Victimizacidn: es cuando una persona sufre violencia o dis-
criminacién. Las personas LGTBIQ suelen ser victimizadas por
su orientacion sexual y/o identidad de género, asi como por sus
caracteristicas sexuales.

Victimizacién secundaria o revictimizacion: es una forma
de violencia institucional perpetrada por organismos guber-
namentales o instituciones que ofrecen servicios sociales.

Se produce cuando la victima experimenta un nuevo trauma
como consecuencia del trato que recibe de las instituciones
estatalesy de otras personas. La victimizacion secundaria
puede producirse cuando las personas que entran en contacto
con la victima utilizan un lenguaje abusivo, hacen comentarios



insensibles o culpan a la victima del incidente.

Justicia reparadora: seglin la Directiva 2012/29/UE de la UE,
es todo proceso por el que se permite a la victima y al infractor,
si asilo consienten libremente, participar activamente en la
resolucion de los asuntos derivados de una infraccién penal
con la ayuda de un tercero imparcial.

Terapia de conversién: es la practica de intentar cambiar o
suprimir la orientacién sexual o la identidad de género de un
individuo por medios psicolégicos o espirituales. La evidencia
cientifica internacional se oponeny se manifiestan en contra
de estas practicas perjudiciales y erréneas.

Psicologia afirmativa: es el enfoque y marco metodolégico
utilizado en el asesoramiento psicolégico en el que los y las
profesionales pretenden ayudar a las personas LGTBIQ a com-
prender y aceptar su orientaciéon sexual o identidad de género
teniendo en cuenta la hetero, cis y endonormatividad del con-
texto cultural.




Marco teorico

2.1. ;Qué es el adultismo?

El adultismo, en su forma mas basica, se refiere al prejuicio o
la discriminacién sistematica contra la infancia y la juventud
como grupo social. Es una practica social de poder y una forma
de dominacién vinculada al adultocentrismo que constituye "un
enfoque relacional basado en una asimetria de poder que sittala
experiencia adulta por encima de la de los jovenes en una relacién
jerarquica” (de Cordova et al., 2023: 120). A veces, simplemente se
reconoce como un tipo de sesgo. En resumen, el adultismo pos-
tula que la vision adulta del mundo es la Gnica perspectiva valida.
Desde una perspectiva basada en el adultismo, se descalifican
continuamente las voces y perspectivas de la infancia y juventud
(Florio et al., 2020), socavando sus capacidades y valores (Camp-
bell, 2021).

Lalégica que subyace al adultismo es que la infancia es vul-
nerable e inocente, y que las criaturas no son capaces de decidir
lo que es mejor para ellas. Desde el punto de vista adultista, su
proceso de desarrollo se limita a la infancia, convirtiendo a los
nifios y las nifias en seres subdesarrollados en comparacién con
las personas adultas. Siguiendo este razonamiento, las personas
adultas deben tomar decisiones por los nifios y ninas en el nombre
de su interés superior (Marre y San Roman, 2012). En definitiva, el
adultismo defiende en esencia la autoridad del adulto sobre el nifio
(Flasher, 1978; Pacheco-Salazar, 2018), que se construye a partir de
una division arbitraria en base a la categoria de edad (Bourdieu,
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1984) y sitiia a la infancia como criaturas incapaces de articular
pensamientos complejos (Robinson, 2013).

El adultismo constituye un paradigma esencialista porque
suidea central es que el ciclo vital alcanza su punto algido en la
edad adulta. Seglin este planteamiento, la infancia es un periodo
clave porque prepara a las personas para la vida (es decir, la vida
como persona adulta) pero, aunque sea un momento clave, no
se considera una etapa central o la mas importante. Del mismo
modo, la vejez se percibe como un momento de la vida en el que
todo lo bueno pertenece al pasado, a los afios intermedios de la
edad adulta.

Dado que desde las perspectivas adultistas lo fundamental
son las personas adultas, la infancia y la juventud se construyen
como otros, como objetos que necesitan de la aportacion de las
personas adultas (Campbell, 2021). Ademas, como no se tienen en
cuenta las opiniones y puntos de vista de los nifios y nifias, esto
lleva alas personas adultas a dar respuestas inadecuadas o distor-
sionadas a sus necesidades (Furioso, 2000). En consecuencia, la
proteccion de las personas adultas suele socavar la capacidad de
accion de los nifios y nifnas, lo que dificulta que expongan clara-
mente sus ideas, opiniones y necesidades. Esto constituye una
forma de discriminacién, una forma de violencia que repercute en
su experiencia subjetiva y en su bienestar (de Cordova et al., 2023).

Como forma de dominacion, el adultismo tiene tres dimen-
siones: la discursiva, la representativa y la prdctica. La dimensién
discursiva hace referencia a que la division arbitraria del poder
por edades sitlia el maximo poder, a través del discurso, en la
figura del hombre adulto (Feixa, 1998). La dimension represen-
tativa describe cémo las personas adultas piensan en los ninos y
las ninas mirando retrospectivamente, hacia su propia infancia,
y hacen suposiciones basandose en sus propias experiencias
pasadas. Sin embargo, diferentes épocas y diferentes contextos



producen diferentes experiencias, necesidades y puntos de vista
entre las criaturas, por lo que las experiencias pasadas de las per-
sonas adultas son insuficientes. Por tltimo, la dimensién practica
considera que el capital y los recursos de las criaturas son muy
limitados en comparacién con los de las personas adultas.
Aunque la critica del adultismo existe desde hace varias dé-
cadas, su presencia en contextos tanto académicos como sociales
se ha ampliado en los Gltimos anos. El adultismo esta presente
en todos los sistemas sociales occidentales, donde es endémico,
lo que significa que forma parte constitutiva de toda la sociedad
europea. El adultismo estd presente en todas las estructuras de la
sociedad, incluidos los sistemas educativos, sanitarios, la mayoria
delas politicas ptblicas y los servicios de proteccion de la infancia,
entre otros. El principal efecto del adultismo es que la infancia,
como grupo social, encuentra oposicién y negacién con respecto a
su agencia y autonomia sobre su propio cuerpo y sus decisiones.

2.2. Una perspectiva de género y sexualidad
centrada en la infancia

Una perspectiva de género y sexualidad centrada en la infancia
reconoce que el mundo que ven las personas adultas no siempre es
el mundo que ven las criaturas. En particular, subraya que la expe-
riencia humana es diversa y que respetar la autonomia y la auto-
determinacion de la infancia es fundamental para su desarrollo.
A menudo, los conceptos de género y sexualidad se utilizan en los
debates académicos, los contextos profesionales, el activismo e in-
cluso enlas conversaciones cotidianas desde una perspectiva que
solo tiene en cuenta las definiciones y las necesidades de las per-
sonas adultas. Estas definiciones pueden ser muy Utiles y precisas
parala adultez, pero la concepcién de la infancia y adolescencia



basada en sus propias experiencias con el géneroy la sexualidad
puede ser muy diferente.

Una perspectiva del género y la sexualidad centrada en la
infancia también reconoce que la sexualidad y el género pueden
cambiary evolucionar con el tiempo, y que pueden tener carac-
teristicas propias durante la infancia que es necesario abordar.
Por ello, los nifos, ninas y nifes necesitan una comunicaciéon
abierta con las personas adultas que les rodean para recibir el
apoyo que necesitan a la hora de navegar por sus propias identi-
dadesy relaciones.

La infancia es una etapa de la vida muy marcada por la
curiosidad y la exploracion. El género y la sexualidad, como partes
delavida, se encuentran entre los fenomenos con los que los ninos,
ninas y nines juegan y exploran. Las criaturas aprenden sobre los
géneros que hay en su sociedad y lo que diferencia a cada cual,

y necesitan poder probar las identidades de género disponibles
para comprenderlas y habitarlas. Por eso es bastante comun, por
ejemplo, que las criaturas jueguen con ropa socialmente vincula-
da a distintos géneros, forma parte de su camino hacia el descu-
brimiento. Hay que animar a las criaturas a explorary expresar
sus identidades de formas que les parezcan auténticas, sin miedo
a ser juzgadas o discriminadas.

La posicion hegemoénica con respecto al género y la sexuali-
dad en la sociedad es cisgénero y heterosexual. Estas hegemonias
se apoyan en posiciones adultistas, en las que las personas adultas
asumen la responsabilidad de transmitir los valores hegemonicos
alas criaturas, incluida la LGTBIQfobia. Asi, esta LGTBIQfobia es
una forma de reproducir estructuras adultas que no siempre tienen
sentido para los ninos, ninas y nines.

Del mismo modo, muchas personas adultas creen que
durante la infancia y adolescencia las criaturas son demasiado
jévenes para saber si son LGTBIQ. Como consecuencia, cuando



una criatura expresa su incomodidad con el género con el que
vive o que le gusta una persona de su mismo género, las personas
adultas que le rodean tienden a argumentar que es demasiado
joven para saberlo. Tales comentarios suelen ser frustrantes para
la criatura, que puede sentir que no recibe suficiente apoyo, que
no merece la pena ser escuchada o que sus experiencias explo-
ratorias son sencillamente erréneas.

Las posturas que sostienen que la infancia no deberia
recibir informacion sobre la diversidad de género y sexualidad
estan centradas en las experiencias y necesidades adultas. Debido
a su adultocentrismo, estas personas asumen que el géneroy la
sexualidad son temas delicados y que hablar sobre estas expe-
riencias con las criaturas supone establecer una discusién centra-
da en el sexo. Sin embargo, las criaturas ya tienen experiencia con
el género yla sexualidad cuando estan aprendiendo a entender
el mundo y sus propias experiencias, y también pueden necesitar
orientacién en este aspecto de sus vidas.



2.3. Una perspectiva interseccional y feminista
aplicada a las practicas centradas en la infancia

Una hipotética escuela europea ha establecido un plan de estu-
dios que establece la edad adecuada en la que los ninos y ninas
tienen que haber aprendido a escribir su nombre. Si un nino no
domina esta habilidad en ese momento, se considera que tiene
una dificultad de aprendizaje y se aplican medidas adicionales.
Mas tarde, esta misma escuela analiza el ritmo al que sus es-
tudiantes aprenden a leer y detecta que aquellos ninos y ninas
que tienen un nivel econémico mdas alto, cuyos padres tienen
estudios superiores y no son emigrantes y que hablan la lengua
local en casa, aprenden mas rapido.

En este ejemplo, 1a escuela no tuvo en cuenta varios factores: las
criaturas cuyos padres tienen mas tiempo libre pueden ayudarles
a estudiar después de clase; las familias que leen en casa des-
piertan el interés de sus hijos e hijas por los libros y las palabras;
las familias migrantes cuya lengua tiene un alfabeto diferente
pueden haber ensefnado ya a sus hijos a escribir utilizando esas
letras, etc. La escuela habia preparado su plan de estudios desde la
creencia de que todo su alumnado tiene necesidades homogéneas.
Y lo que es mas importante, la escuela se basaba inicamente en
factores que reflejaban las realidades de las familias locales mas
privilegiadas. De hecho, 1a vara de medir el desarrollo de la in-
fancia suele basarse en estandares que solo los nifios y las nifias
mas privilegiados pueden alcanzar y en planteamientos adultos
formados dentro del mismo estrato social, lo que afiade un tinte de
clase social al problema del adultocentrismo.

Para contrarrestar esto, Colourful Childhoods propone un
enfoque interseccional y feminista dirigido a crear circunstan-
cias mas inclusivas y justas para la infancia (Hill Collins, 2019).



El término interseccionalidad fue propuesto por primera vez por
Kimberley Crenshaw en 1989 para abordar "la ubicacién inter-
seccional de las mujeres de color y su marginacién dentro de los
discursos de resistencia dominantes" (Crenshaw, 1991: 1243).
Crenshaw seguia el legado del trabajo de las feministas negras (in-
cluidas las feministas negras lesbianas) que se remonta a Sojour-
ner Truth en 1851y al manifiesto del Colectivo Combahee River,
de 1977. Lainterseccionalidad defiende la necesidad de considerar
la opresion como una interseccion entre diferentes estructuras
de opresion; de este modo, el racismo y sexismo no operan por
separado, sino conjuntamente, y el resultado no es simplemente
la suma de las partes, sino que crea condiciones especificas para
cada persona. Desde la propuesta de Crenshaw, el concepto se ha
debatido, discutido y desarrollado en profundidad. Actualmente,
se utiliza para hablar y comprender cémo las diferentes estruc-
turas de poder impactan y discriminan diferencialmente a las
personas.

Volviendo a esta escuela hipotética, las experiencias de las
criaturas con el géneroy la sexualidad también son diversasy
estan moldeadas por un conjunto de factores que provienen direc-
tamente de como las diferentes estructuras de poder moldean las
experiencias cotidianas. Trabajar con criaturas desde un enfoque
interseccional significa reconocer que los enfoques profesionales
pueden reproducir las hegemonias. Revisar periédicamente
nuestros marcos teéricos, asi como nuestras practicas desde la
perspectiva interseccional puede ayudar a identificar qué ele-
mentos se estan pasando por alto, como se podria acompanar
mejor a algunas criaturas y dénde hay margen de mejora.



2.4, ;Por qué debemos implicar a las criaturas
en la toma de decisiones?

El adultocentrismo es una practica de poder en la que las personas
adultas creen que sus opiniones y experiencias son mas validas
que las de las criaturas, descalificando y deslegitimando sus voces
y perspectivas. La practica correcta para contrarrestar el adulto-
centrismo supone implicar a las criaturas en la toma de decisiones
relacionadas con su cuerpo y su vida.

Como las criaturas son pequenias, pueden necesitar que
las personas adultas les presenten la informacién pertinente y
todas las opciones que necesitan para poder tomar una decision.
Como personas que hemos vivido méas tiempo y disponemos de
herramientas profesionales especificas, los profesionales adultos
podemos preparar alas criaturas para tomar decisiones con cono-
cimiento de causa.

Es mas probable que los nifios, nifias y nifies que participan
en la toma de decisiones se sientan mds preparades y confien en
sus capacidades, lo que les llevara a tomar mejores decisiones con
el paso del tiempo. Ademas, asumiran la responsabilidad de sus
actosy seran mas independientes a medida que crecen. Cuando
seimplica alas criaturas en la toma de decisiones también se les
ayuda a desarrollar un pensamiento critico, ya que se ven obliga-
das a considerar las consecuencias y los posibles efectos de sus
acciones antes de tomar una decisioén.

Actualmente existe un debate abierto sobre silos ninos,
ninasy nines deben tomar decisiones sobre su género y sexuali-
dad. Las personas adultas entienden que hay varios riesgos aso-
ciados a algunas decisiones sobre el propio cuerpo, y esos riesgos
deben compartirse con las propias criaturas y adolescentes. Sin
embargo, esos riesgos no pueden convertirse en miedo a que une
nifne tome una decision equivocada. Cualquier decisién que se



tome con las criaturas les ayuda a generar confianza y seguridad,
yrepresenta un alejamiento de los puntos de vista centrados en
las personas adultas que podrian acabar haciendo mas mal que
bien.

2.5. ;Por qué implicar a la ninez en debates
sobre sexualidad y género?

Muchas personas sostienen que las criaturas no deberian parti-
cipar en la toma de decisiones sobre su propio género y sexuali-
dad. Algunos de estos argumentos giran en torno a que la nifiez
es demasiado joven para saber lo que quiere o se basan en teorias
contemporaneas encontradas en los medios de comunicacion (in-
cluidas las redes sociales) segiin las cuales las criaturas se veran
influidas negativamente. Sin embargo, los y las adolescentes que
participaron en el proyecto Colourful Childhoods contaron que
las personas adultas a menudo silencian o subestiman sus sen-
timientos acerca de su géneroy sexualidad. Los efectos de estas
actitudes adultas eran, por un lado, dejar de confiar en las perso-
nas adultas que les rodeany, por otro lado, sentirse mal por sus
deseos y anhelos. Sin embargo, se ha demostrado que les niries que
tienen la oportunidad de explorar su género y sexualidad en un en-
torno seguro y que cuentan con apoyos tienen mds probabilidades
de disfrutar de una mayor salud mental y bienestar (McGuire et al,,
2010).

Cuando se implica a las criaturas en conversaciones sobre
géneroy sexualidad, se les ayuda a romper estereotipos y pre-
juicios nocivos que pueden perpetuarse en la sociedad. Al propor-
cionar informacién precisa y adecuada a su edad sobre géneroy
sexualidad, es mas probable que la nifiez comprenda y respete la



diversidad de identidades y experiencias que existen en sus con-
textos (Poteat et al., 2019).

Losy las profesionales adultos ya tienen acceso a una serie
de herramientas para la intervencion con la infancia. Estas deben
combinarse con la perspectiva de las propias criaturas y desde su
deseo de tomar decisiones informadasy seguras. Sin embargo,
debido a su juventud deben recibir la informacién de una manera
adaptada a su nivel de comprension y edad.

2.6. La agencia de la infancia

El concepto de "agencia infantil” o “agencia de la infancia” se refiere
ala capacidad de las criaturas para actuar como personas inde-
pendientes que pueden hacer elecciones y tomar decisiones por

si mismas, basandose en sus intereses, necesidades y valores. Es
reconocer a la nifiez como participante activa y competente en su
propia vida, en lugar de ser receptora pasiva de la orientacién y di-
reccion de las personas adultas. Este concepto se basa en el reco-
nocimiento de las criaturas como titulares de derechos que par-
ticipan en las decisiones que afectan a suvida, a que se escuche su
vozy aque se les tome en serio. También se basa en la creencia de
que los ninos, ninas y nines son capaces de hacer contribuciones
significativas a sus familias, comunidadesy sociedades.

La capacidad de agencia infantil puede manifestarse de
diversas maneras, dependiendo de su edad, etapa de desarrollo y
contexto cultural. Por ejemplo, una nina pequena puede ejercer
su agencia eligiendo con qué juguetes jugar, mientras que una
nina mas mayor puede hacerlo participando en los procesos de
toma de decisiones de su escuela o de su comunidad. Para apoyar
la capacidad de agencia infantil, es importante crear un entorno
que fomente su sentido de la autonomia y el empoderamiento. Con



este objetivo, hay que dar a las criaturas la oportunidad de elegiry
asumir riesgos, respetando sus decisiones aunque difieran de las
expectativas de las personas adultas. Implica también reconocer
yvalorar las diversas perspectivas, experiencias y culturas de los
ninos, ninas y nines, lo que promueva su participacién en los pro-
cesos de toma de decisiones que afectan a sus vidas.

Encontramos numerosas ventajas al dotar de autonomia
alas criaturas, ya que puede aumentar su autoestimay con-
fianza, asi como su capacidad para tomar la iniciativa y actuar en
su propio nombre. También puede fomentar su sentido del com-
promiso y la rendicién de cuentas, ya que aprenden a asumir la
responsabilidad de sus elecciones y acciones. Por estas razones, es
esencial abordar cualquier barrera ala que puedan enfrentarse
las criaturas para poder practicar la capacidad de agencia. Apoyar
la capacidad de agencia de la nifiez requiere un enfoque holisti-
co que tenga en cuenta los diversos factores que conforman sus
experienciasy oportunidades. Esto puede implicar abordar las
desigualdades sistémicas y las barreras que limitan la capacidad
de agencia de los ninos, ninas y nines, asi como proporcionarles
los recursos y los apoyos que necesitan para tomar decisiones
informadas y actuar en su propio nombre.

2.7. ;Como ser personas adultas aliadas y
apoyar a la infancia LGTBIQ?

En Europa, existe una cierta aceptacion de las personas LGTBIQ,
aunque sigue siendo necesario un mayor apoyo a la infancia
LGTBIQ alaluz delas dificultades particulares que estan
surgiendo recientemente que cuestionan sus derechos y su mera
existencia. Hay varias areas en las que el apoyo adulto en general
y de la poblaciéon LGTBIQ en particular resulta fundamental, como



es el caso de la defensa de los derechos y libertades de la infancia
LGTBIQ. Debido al adultocentrismo, las opiniones de los ninos

y ninas no siempre se escuchan debidamente y no reciben la
atencion necesaria. Las personas adultas pueden utilizar su papel
enlasociedad para defender los derechos de las infancias LGTBIQ.
Esto también puede significar ceder espacio a la infancia LGTBIQy
escuchar sus demandas.

Lainfanciayjuventud necesitan espacios en los que se sien-
tan seguras para contar a las personas adultas que son LGTBIQy
hablar de cualquier preocupacién que puedan tener. Las personas
adultas, a suvez, tienen que estar disponibles para compartir sus
conocimientos y ayudarles a tomar decisiones adecuadas. Esto
también significa aceptar que, aunque sean pequenas, las opi-
niones de las criaturas importan.

Las criaturas LGTBIQ deben tener acceso a los recursos y ser-
vicios de apoyo que existen, como son las propias organizaciones
LGTBIQ, servicios locales y comunitarios LGTBIQ, servicios de
salud mental y grupos de iguales. Estos servicios y espacios se-
guros proporcionan un apoyo vital a la infancia LGTBIQ cuando
los profesionales adultos pueden quedarse cortos, permitiéndoles
afrontar mejor los retos de ser una persona LGTBIQ en una socie-
dad cisheteronormativa.

¢Qué pueden hacer las organizaciones?

- Explorar el impacto del adultocentrismo en su organi-
zacion.

- Poner en marchainiciativas para que las criaturas

puedan estar mas en el centro de los procesos de toma

de decisiones de su organizacién.

Promover la agencia de los ninos, nifias y nifies.

Implicar ala infancia y juventud en los debates sobre

su cuerpo, su sexualidad y su género, asi como de otros

A



temas que les afectan.
- Sumarse como personas aliadas de la infancia LGTBIQ
en su organizacion.

Buenas practicas

= Organizar un seminario con profesionales para refle-
xionar sobre el poder de las personas adultas sobre la
infancia, de modo que se puedan explorar herramientas
para mejorar la participacion de la infancia.

- Convertir el lugar en un espacio seguro para la infancia
LGTBIQ y promueve que tu organizacién sea inclusiva
y se anuncie como “LGTBIQfriendly”, es decir, que tiene
politicas activas en favor de las personas LGTBIQ.




Infancias LGTBIQy
la vulnerabilidad

3.1. ;Quiénes son las criaturas en situacion de
vulnerabilidad?

El concepto de vulnerabilidad en relacién con la nifiez incluye

a quienes tienen mayor exposicién a riesgos que sus iguales y
desarrollan mecanismos de afrontamiento, que van desde el de-
sarrollo de cierto grado de resiliencia para hacer frente a desafios
cotidianos y situaciones ligeramente adversas hasta la indefen-
sién total (Arora et al, 2015).

Los ninos, nifasy nifies se encuentran en una de las etapas
mas vulnerables de la vida; son muy dependientes de las personas
adultas para satisfacer sus necesidadesy, al mismo tiempo, sabe-
mos que son personas que estan desarrollando progresivamente
su propia autonomia (Bagattinni, 2019). Ademas, sabemos que el
cuerpo humano a todas las edades es intrinsecamente vulnerable
(Butler, 2009) y puede estar expuesto a una variedad de experien-
cias que van desde la violencia y el abuso, pero también incluyen
el cuidado, la generosidad y el amor (Mackenzie et al., 2014: 3). En
este sentido, la interdependencia corporal y la busqueda de au-
tonomia estan presentes en todas las edades.

No obstante, las criaturas son especialmente vulnerables por
muchas razones relacionadas con sus necesidades fisicas y emocio-
nales bdsicas (alimentacion, vivienda, educacion, atencién sani-
taria, cuidados parentales, cuidados afectivos). Corren el riesgo de



sufrir dafios y estar expuestos a la violencia (explotacion, abusos,
abandono, guerra, desplazamiento). Los nifios, nifias y nifies son
vulnerables segiin la capacidad de sus padres o cuidadores princi-
pales para proporcionarles un entorno seguro, a la falta de rela-
ciones de apoyoy alas condiciones de la comunidad o la sociedad
que escapan al control de su familia, entre otros factores. Las
familias de apoyo constituyen la principal fuente de proteccién
social paralas criaturas, y la falta de cuidados adecuados o de
apoyo emocional puede ser perjudicial para su bienestar.

Lavulnerabilidad puede dividirse en inherente y situa-
cional (Mackenzie et al.,, 2014). La vulnerabilidad inherente es
intrinseca a la condicién humanay a las necesidades basicas del
cuerpo (hambre, sed, privacion del suefio, dafio fisico, hostilidad
emocional, aislamiento social). Este tipo de vulnerabilidad varia
en funciéon de la capacidad de afrontamiento de la criatura. La
vulnerabilidad situacional es especifica del contexto y esta cau-
sada por situaciones personales, sociales, politicas, econémicas o
medioambientales. Estas dos categorias de vulnerabilidad estan
entrelazadasy son fundamentales para comprender las experien-
cias delaninez LGTBIQ.

Elproyecto Colourful Childhoods aplica una definicién
amplia de vulnerabilidad que es sensible a las experiencias de las
infancias LGTBIQ, ya que estas pueden vivir en situaciones en las
que no siempre se les acepta tal como son.

Puede sufrir vulnerabilidad en situaciones en que no se
brinda ala criatura LGTBIQ el apoyo adecuado para desarrollar su
personalidad y no le protege de la violencia, ya sea fisica, psicologi-
ca o simbolica. Uno de los profesionales presentes en un seminar-
io de Colourful Childhoods se refiri6 al tema de la vulnerabilidad
y al contrapeso que representa la familia en este caso: "yo soy
bisexual, y lo que mas me importaba cuando era nino era que mi
madre estuviera a milado. Aunque tuve problemas en el instituto,



sabia que en casa estaba ella apoyandome" (monitor juvenil, 28

anos).

Enresumen, las situaciones vulnerables son aquellas en

las que no se ofrece suficiente apoyo social y comunitario en los

ambitos en los que participan las criaturas LGTBIQ: escuelas,

servicios infantiles, clubes juveniles, deportes, servicios sociales,
entornos relacionados con la salud, familias, barrios y todo tipo de
espacios publicos. Una situacion también se considera de vulne-

rabilidad si no garantiza el derecho de los nifos, ninas y nines a

ser escuchadesy a participar en los asuntos que les conciernen

(Estrategia de la UE sobre los Derechos de la Infancia, 2021).

Desde un enfoque interseccional de la vulnerabilidad, la
ninez LGTBIQ puede experimentar una o mds de las siguientes si-
tuaciones que se entrelazan con su edad, lo que puede exponerles

a distintas formas de violencia cuando:

- No se garantiza alas criaturas el derecho a expresar su género
y sexualidad, o no tienen acceso a los derechos sexuales y
reproductivos.

-> No se garantizan los derechos infantiles debido a la LGTBIQfo-
bia.

- Seofrecen terapias reparadoras o de conversion y/o una cultu-

ra terapéutica y médica que cuestiona los derechos LGTBIQ.

Se permite el matrimonio forzado infantil.

- Carecen de apoyo de sus familias, escuelas, comparneros,
servicios infantiles, servicios sociales, vecindarios y/u otras
personas adultas relevantes en sus vidas.

- Existen marcos legales o socioculturales restrictivos o con-
trarios a los derechos LGTBIQ y su aceptacién social.

- Hay una carencia de representacion cultural de las personas
LGTBIQ como modelos positivos que realizan importantes
contribuciones a la sociedad.

- Existe pobreza, exclusién social y otras formas de privaciéon

2



infantil.

-> Existe acoso escolar, violencia de género, trata y/u otras for-
mas de violencia estructural.
Tienen experiencias de acogida institucional o familiar.
Hay una falta de escolarizacién, carencia de hogar, ser meno-
res no acompanados, refugiados o solicitantes de asilo.
- Son menores bajo proteccién de los servicios sociales.
Se carece de estatus legal como ciudadano.
Se tienen discapacidades, enfermedades crénicas u otras
condiciones adversas que puedan perjudicar su salud psicoso-
cial.

Ser LGTBIQ no es un problema. La vulnerabilidad surge
de la falta de aceptacion y de apoyo a las criaturas LGTBIQ. Esta
violencia a menudo es invisible debido a las normas morales e
ideas erréneas sobre la capacidad de las criaturas para identificar
y expresar su propia sexualidad e identidad de género a una edad
temprana (Castafieda, 2014).

2

2

3.2. Definir la violencia contra las infancias
LGTBIQ

La violencia que sufren las infancias LGTBIQ tiene sus raices tanto
en el sexismo como en el rechazo a los derechos sexuales de quienes
se identifican como LGTBIQ, asi como de quienes se asocian con las
personas LGTBIQ o no encajan facilmente en las normas binarias
de la sociedad contempordnea (Platero y Gémez, 2007). El poder
adulto esta en el centro de la violencia infligida contra la infancia,
ya que vigilamos y determinamos lo que esta bien o mal en relacion
a la expresion del género o la sexualidad de unas personas que a
menudo son demasiado jovenes para abandonar el hogary vivir de
forma independiente.



Esta violencia no es solo sexista y contraria a los derechos
LGTBIQ, sino también es una violencia interseccional que incluye
el adultismo, el racismo, el capacitismo, el clasismo y otras fuentes
de desigualdad que perjudican gravemente a la infancia (Platero,
2014). La violencia contra las infancias LGTBIQ es sistematica y
estructural, estd arraigada en normas socialmente aceptadas.
Esta puede adoptar muchas formas y ocurre en una amplia va-
riedad de lugares, desde las familias hasta las escuelas, los servi-
cios infantiles, los servicios sanitarios, el ocio y el tiempo libre. En
definitiva, es parte de nuestra sociedad.

a) Violencia familiar

La violencia contra las infancias LGTBIQ puede ser perpetrada por
los miembros de la familia, otros parientes o conocidos intimos
(Carman et al, 2020). Puede privar de las necesidades basicas en
un momento delicado del desarrollo y puede incluir el maltrato
verbal, emocional, psicologico, econémico, fisico y sexual asi como
la intimidacién (Ryan et al, 2010). La falta de apoyo y aceptacion
por parte de los padres puede llevar a recurrir a terapias repa-
rativas para "normalizar" el género y la sexualidad infantil, a que
las criaturas sean expulsadas de sus hogares y se queden sin vi-
vienda, a que se avergliencen de la identidad LGTBIQ, a que se les
amenace con "sacarlas del armario" y, en el caso de quienes toman
tratamientos hormonales para afirmar su género o son seropo-
sitivos, a que se les nieguen esos tratamientos (Katz-Wise et al,
2016; McConnell et al, 2015).

Laviolencia familiar puede ser mas intensa cuando la
identidad de género de una criatura se aparta del sexo asignado al
nacer y rompe el binarismo de género, pudiendo recibir grandes
niveles de violencia sexual y coercién (DiFulvio, 2015; Stotzer,



2009; Lombardi et al, 2002). Los menores trans y no binarios
experimentan formas particulares de violencia, como que se les
niegue su identidad, el acceso a servicios sanitarios, a articulos
que les permitan expresar su identidad de género o que se sefialen
algunas caracteristicas particulares de su cuerpo (White et al.,
2006; Carman et al, 2020). En particular, las criaturas interse-
xuales pueden sufrir una falta de aceptacién de sus cuerposy
soportar un silencio sobre sus propios tratamientos médicos o que
se les someta a intervenciones médicas de caracter estético y que
son innecesarias (Jones 2018; Travis 2015).

La violencia experimentada en la infancia puede persistir
durante toda la vida (McKay et al, 2019) ) y ser interiorizada por el
propio nino, nifia o nine LGTBIQ, lo que crea un rechazo interno
a sus propias experiencias e identidades y puede tener un gran
impacto sobre su bienestar a largo plazo (Carman et al., 2020).

b) Acoso escolar LGTBIQ

En muchos paises europeos estd aumentando la atencion
que se presta al acoso escolar LGTBIQ con la puesta en marcha de
programas destinados a prevenir este tipo de violencia y, ademas,
se han promovido distintas legislaciones y protocolos para pro-
hibir este acoso. No obstante, el acoso escolar LGTBIQ es un pro-
blema importante en las sociedades europeas al que todavia no se
presta atencion suficiente. En palabras de un profesor de instituto
de 53 anos que participé en un seminario de Colourful Child-
hoods: “trabajo con nifios en situacion de riesgo y veo que enlo que
respecta a los derechos de las mujeres y de las personas LGTBIQ
estamos retrocediendo en lugar de avanzar...". El acoso escolar
LGTBIQ no s6lo perjudica alas infancias LGTBIQ, sino también a
las personas que estan en los mismos contextos (como amistades



o familiares) y a otras personas que no encajan de alguna manera
en los roles de género tradicionales (Platero y Ceto, 2007; Feijo y
Rodriguez-Fernandez, 2021).

Entoda Europa, las infancias LGTBIQ estan expuestas a
mayores indices de acoso escolar que sus comparieros cis y hetero-
sexuales. Este acoso repercute en su derecho ala educacion; una
violencia que les lleva a abandonar la escuela antes de haber com-
pletado sus estudios y les expone a diferentes tipos de violencia en
la escuela entre las diferentes identidades LGTBIQ (van der Star
etal., 2018). En el estudio realizado por van der Star et al. (2018) en
28 paises europeos, ser asignado varén al nacer y mostrar abier-
tamente la identidad estaba vinculado a recibir mas acoso, lo cual
sugiere que el acoso a menudo se basa en una percepcién de falta
de conformidad con las normas de géneroy se prefiere la mascu-
linidad frente a la feminidad.

Las principales barreras que encontramos a la hora de
abordar el acoso escolar LGTBIQ incluyen: 1) la incomodidad del
alumnadoy el profesorado a la hora de hablar de su géneroy
sexualidad entre ellos; 2) 1a falta de formacién especifica sobre
educacion sexual y temas LGTBIQ; 3) la falta de concienciacion y
prioridad politica que se da a este tipo de acoso; y 4) las opiniones
conservadoras de las familias sobre las personas LGTBIQ (O'Dono-
ghue y Guerin, 2017; Kosciw y Pizmony-Levy, 2016). Ademas,
el auge mundial de la extrema derecha y de las organizaciones
ultraconservadoras junto a los grupos feministas que excluyen
alas personas trans ha provocado que las infancias LGTBIQ y la
educacién sexual sean senaladas como "problematicas"y que
se diga que corren el riesgo de ser manipulados por el "contagio
social" de algunas personas adultas (Lopez Séez et al, 2023). Todas
estas barreras dificultan que se pueda garantizar el derecho in-
fantil a no sufrir acoso escolar.



c) Servicios a la infancia

Algunos profesionales de los servicios para la infancia siguen
sintiendo incomodidad con el hecho de que ciertos nifios, ninasy
nifies sean LGTBIQ, ya que consideran que sus experiencias son
vergonzosas, desafiantesy creen que deben limitar o castigar esa
expresion de género y sexualidad (Ryan 2013). En lugar de prote-
ger a estas criaturas frente a la discriminacién, algunos profesio-
nales contribuyen y reproducen la violencia que sufren y tienen
un efecto nefasto en su bienestar.

Sin embargo, los servicios a la infancia que son inclusivos
con la nifiez LGTBIQ ofrecen espacios seguros para explorar como
enfrentarse a los desafios que se les plantean. En estos servicios
que estan adaptados al colectivo LGTBIQ, los y las profesionales
actiian como modelos y ayudan a las criaturas a mediar con las
familias que a veces no les apoyan, que carecen de la conciencia o de
las habilidades necesarias para tratar con sus hijes. Estos servi-
cios pueden ofrecer lineas telefénicas de ayuda, grupos juveniles,
informacion online, grupos de apoyo mutuo para familias, infor-
macion accesible, actividades al aire libre, deportes, entre otras
propuestas. Y lo que es mas importante, pueden servir como fuen-
te de legitimacion de sus experiencias.

Los escasos estudios empiricos que se han realizado sobre
las cuestiones relacionadas con la realidad LGTBIQ en el contexto
del bienestar infantil destacan el hecho de que existe una alta tasa
de personas LGTBIQ en los recursos para la infancia y que tienen
peor salud que si se las compara con la juventud cis y heterosexual
(Kaasbgll et al, 2021). Una vez mas, los principales obstaculos son
la falta de sensibilizacién y formacion sobre las necesidades de las
infancias LGTBIQ, la falta de prioridad y de voluntad politica para
promover los derechos de la infancia LGTBIQ, asi como la necesi-
dad que existe de abordar las necesidades interseccionales de la



infancia LGTBIQ y sus familias.

Enlos seminarios organizados en Colourful Childhoods,
los y las profesionales admitieron que la atencién que prestan ala
infancia LGTBIQ sigue siendo insuficiente a pesar de que es una
poblacién con multiples necesidades. En sus propias palabras, “las
criaturas suelen decir que ‘no les escuchamos" (director de un ser-
vicio de atencién a la infancia, 48 afios); "nos falta formacion sobre
cuestiones LGTB" (directora de formacién, ONG infantil, 32 afios);
"las familias no hacen su trabajo (en referencia a la educacién
sexual), asi que los chavales tienen que recurrir a Internet, lo que
acarrea consecuencias negativas" (psicélogo, ONG infantil, 68
anos); y "una chica trans de nuestro programa juvenil nos dijo que
su comportamiento violento en el pasado se debia alarabiaylaira
que sentia por la falta de aceptacién que sufria” (trabajador juvenil,
servicio a la infancia, 36 afios).

d) Servicios sanitarios

A pesar de que las infancias LGTBIQ sufren el impacto del "estrés
de minorias" (minority stress) segtin el cual las minorias sexuales
y de género tienen varias fuentes de estrés que afectan a su salud
psicosocial (Meyer, 2003), asi como muestran una alta tasa de
problemas de salud mental (Wainberg et al., 2017). Los servicios
sanitarios siguen sin prestar suficiente atencién a estas criaturas,
lo que tiene como consecuencia que no llegan a garantizar espe-
cificamente su bienestar. Durante las entrevistas realizadas en la
investigacion del proyecto Colourful Childhoods, se denunciaron
casos de discri- minaciéon como este: "los médicos no paraban

de decir el nombre de pila del nifio en la sala de espera a pesar

de que les dijimos que era una nifia trans" (educador juvenil, 32
anos). Sinembargo, los servicios sanitarios desemperian un papel



extremadamente importante en la vida de los menores no binarios
y trans (que corren un mayor riesgo de sufrir depresién, suicidio,
consumo de sustancias y ansiedad) (Orminston y Williams, 2021).
En particular, las criaturas intersexuales experimentan a menu-
do intervenciones quirurgicas innecesariasy perjudiciales que
comuUnmente se realizan durante la primera infancia. Estas tienen
lugar en el seno de una cultura de la vergiienza que produce un
silencio institucionalizado en torno a las realidades intersexuales
(Davis y Murphy, 2013; Kerry, 2011; Travis, 2015).

Algunos de estos nifios, ninas y nifies LGTBIQ necesitan el
apoyo de los servicios sanitarios para acceder a bloqueadores de
la pubertad, hormonas para afirmar su género o la medicacién
para el tratamiento del VIH. A las criaturas intersexuales también
les gustaria poder opinar sobre su propio tratamiento médico. A
menudo, sus voces estan ausentes de la toma de decisionesy se
cuestiona su capacidad para comprender su propia identidad, lo
que retrasa cada vez mas la edad en la que se les permite decidir
sobre los procedimientos médicos que les afectan. En esta si-
tuacién, tanto las familias como los equipos profesionales pueden
facilitar o ser un obstaculo insuperable para acceder a los trata-
mientos y el apoyo necesarios.

e) Cisheterosexismo en nuestra sociedad

La mayoria de las sociedades occidentales se caracterizan por
unas normas de género rigidas que promueven la cisheterose-
xualidad como la expresion natural de la humanidad, silenciando
las expresiones sexuales y de género que se categorizan como
"otras"y, a menudo, son etiquetadas como trastorno (Platero,
2014). En consecuencia, cuando una criatura desafia estas nor-
mas, se expone a una violencia que incluye la falta de represen-



tacién positiva, recibir estigma, una discriminacién que afecta a
ambitos basicos como la educacién, la salud, la escolarizacién, la
atencion sanitaria, la prestacion de servicios sociales y los servi-
cios infantiles.

Las instituciones no suelen reconocer la identidad de estos
ninos, nifias y nifies, lo que crea barreras sistematicas a su au-
tonomia corporal, al desarrollo de su personalidad y a la libre
expresion de su género y sexualidad. Esto es especialmente impor-
tante para las criaturas; no solo necesitan el apoyo de familiares,
profesores, pediatras y profesionales de los servicios infantiles,
sino también la representacién de un mundo diverso en los libros
de texto, los dibujos animados y las peliculas infantiles, los video-
juegos, la literatura infantil y todo tipo de materiales infantiles y
juveniles.

3.3. Experiencias de las infancias LGTBIQ
durante y después de la pandemia

La pandemia de COVID-19 tuvo un impacto negativo en pobla-
ciones que ya eran vulnerables (Johnson et al., 2020), lo que au-
mento las brechas sociales existentes relacionadas con la edad, el
género, la sexualidad, la clase social y la raza, entre otros factores
(Hankivsky y Kapilashrami, 2020; Liem et al., 2020; Wenham et
al.,, 2020). Los nifos, nifias y nifiles LGTBIQ en situacién de vulne-
rabilidad se vieron significativamente afectados por la pandemia
de una forma diferente a sus companeros cis y heterosexuales

e incluso a las personas adultas LGTBIQ (DeMulder et al., 2020;
Silliman Cohen y Adlin Bosk, 2020; Hawke et al., 2021). El impacto
negativo de la pandemia no solo estuvo ligado a las consecuencias
sanitarias paralas criaturas y sus familias, sino también fueron
consecuencia de las restricciones impuestas especificas parala



infancia, como el confinamiento mas intensivo, las medidas de
distanciamiento social, el tiempo sin acudir a la escuela y sin estar
con sus companeros, ademas de la convivencia intensiva con sus
familiares (Fish et al, 2020).

Para muchos ninos, nifas y nines LGTBIQ, estas restricciones
exigian permanecer en casa en entornos potencialmente hostiles,
lejos de las personas que apoyaban su identidad de género y su
sexualidad, y en ocasiones con una mayor exposicion a diferentes
formas de violencia y, en consecuencia, un aumento de la ansiedad
yladepresion (Lopez-Saéz y Platero, 2022; ACNUDH, 2020, Green
etal.,, 2020). A este respecto, un chico gay que participé en los
grupos de discusion resumio su experiencia: "pasé el encierro en
mi habitacién, solo hablaba por Internet 24 horas al dia, 7dias ala
semana, con dos amigas mias" (M., 16 afos).

En algunos paises, las criaturas también fueron estigma-
tizadas como contagiosas y responsables de propagar el virus a la
poblacién anciana, sufriendo restricciones mas duras en com-
paracion con las personas adultas (Platero y Lopez-Saez, 2020a).
Ademas, las criaturas mas vulnerables se encontraron barreras
interseccionales ala hora de acceder a todo tipo de servicios
durante la pandemia debido a su edad, raza, clase social, género,
nacionalidad, estado de salud y otras circunstancias relevantes
(Abreu et al.,, 2023; Lopez-Saez y Platero, 2022; Schumacher et al.,
2022).

En 2021, Jorge Gato et al. observaron que la juventud LGT-
BIQ confinada con sus padres en Portugal, el Reino Unido, Italia,
Brasil, Chile y Suecia presentaba mayores niveles de depresién
y ansiedad que sus companeros cis y heterosexuales. El estudio
destac6 que los factores especialmente influyentes fueron no
poder trabajar o asistir a clase, la exposicién a la adversidad diaria
de la pandemia y el vivir en un entorno familiar carente de apoyos.
Las infancias LGTBIQ con experiencias interseccionales en situa-



ciones que iban desde la falta de hogar, un estatus socioeconémico
bajo o que no eran blancos fueron especialmente vulnerables y

se enfrentaron a barreras adicionales a la hora de acceder a los
servicios debido ala violencia resultante de esa interseccionalidad
(Ormison y Williams, 2021).

En su andlisis de la poblacién LGTBIQ en este grupo de edad,
Platero Méndez y Lopez Saez (2020) identificaron una serie de
factores que suponian un riesgo para su salud psicosocial. Entre
ellos, el aumento de interacciones sociales negativas con respec-
to a suidentidad, lo que puede producir sentimientos de soledad.
Ademas, al multiplicarse las situaciones estresantes, el creciente
malestar tenia consecuencias negativas para la salud mental. Al
mismo tiempo, las escuelas no prestaban suficiente atencion a las
cuestiones relacionadas con la educacién sexual. Vivir en fami-
lias cuya situaciéon econémica y social se volvid precaria también
intensifico el estrés de nifies y jévenes. Por tltimo, la repentina
paralizacion de la actividad administrativa habitual creé retra-
sos que afectaron a los cambios de documentos (Platero Méndez
y Lopez Saez, 2020). Sin embargo, el confinamiento y la pandemia
también proporcionaron a las criaturas LGTBIQ el tiempo necesario
para reflexionar sobre su sexualidad e identidad, ademads de of re-
cerles cierto alivio de los efectos del acoso escolar (Gill y McQuillan,
2022; Platero y Lépez-Sdez 2022ay 2022b).

Dado que el objetivo del proyecto Colourful Childhood es
abordar las experiencias de la poblacion LGTBIQ mds joven con una
perspectiva de escucha e implicacion de la nifiez, los grupos de dis-
cusion organizados por el proyecto proporcionaron informacion
de primera mano sobre sus necesidades y su malestar en muchos
ambitos, incluida la pandemia. Hablando del confinamiento,
algunos hablaron de la oportunidad de tener tiempo para explorar
suidentidad: "el confinamiento me ensen6 mucho, es decir, fue
una etapa de autodescubrimiento y autoensefianza" (J., no binario,



bisexual, 15 afos); "... es un tiempo que pasé centrandome en lo
que queria saber por mi misme, basicamente, quiero decir, des-
cubriéndolo por mi misme y desde diferentes lugares. Al menos
asi es como he descubierto muchas cosas sobre LGTBIQ" (Y., no
binario, bisexual, 13 afios). Otras personas destacaron la falta de
intimidad debido alas restricciones: "... tener novia y hablarnos
solo por mensaje era bastante duro. (...) Si me peleaba con ella,
sino estaba encerrado, podia ir al dia siguiente a hablarlo cara a
cara, y ver si estaba bien" (L., chico trans, 14 afios).

La interseccién con la clase socioeconémica condicion6
el contexto familiar en el que se vivié el confinamiento: ... habia
seis personas en casa. Yo dormia en el sofa. ;Donde voy para
escaparme? (...) ;Me escondo en el bafio? No podia ir al bafio; me
regafarian. Asique... Necesitaba salir" (S., chica cis, lesbiana, 17
afnos). Por ultimo, los testimonios revelan los problemas vividos
en este periodo y quizas también un deseo de olvidar y dejar atras
la pandemiay disfrutar de lo que consideran una época mejor: "no
hablo de la pandemia. Es como un cajén” (J., persona bisexual no
binaria, 15 afos).

¢Qué pueden hacer las organizaciones?

- Explorarlas barreras que las infancias LGTBIQ pueden
encontrar en los servicios infantiles u otras organi-
zaciones que trabajan con infancia.

- Incluiralas criaturas LGTBIQ en programas con
acciones especificas que reconozcan su géneroy se-
xualidad, preguntar por el nombre que usan enlavida
cotidiana y sus pronombres, respetando sus opcionesy
necesidades especificas.

- Invitaralosnifios, ninas y nines LGTBIQ a hablar de sus
necesidades y de como mejorar los servicios de infancia,
y seguir sus recomendaciones.

- Articular acciones participativas en las que la ninez



LGTBIQ pueda implicarse en las diferentes insti-
tuciones.

Buenas practicas

-

-

A

Crera un espacio seguro durante el recreo escolar donde
les nines puedan reunirse y pasar el rato con sus iguales.
Ofrecer apoyo profesional online para las infancias
LGTBIQ.

Celebrar actividades del Orgullo con carteles y mate-
riales de arcoiris, de modo que se promueva el respeto
hacialas personas LGTBIQ.

Ofrecer libros y materiales LGTBIQ en la biblioteca.

Ser visible como profesional/padre/madre LGTBIQ o
aliade.

Promover que tu organizacién sea un espacio seguroy
respetuoso con las personas LGTBIQ.



COVID




Consecuencias de
la violencia para las
infancias LGTBIQ

B Las criaturas atin no forman parte del mundo de las personas

adultas y dependen de ellas de muchas formas. En particular,
la juventud LGTBIQ se encuentra en la encrucijada de iden-
tidades interseccionales, como la edad, el género, la raza, la
clase social y la discapacidad que determinan sus derechos
sexuales. En la sociedad actual, la juventud LGTBIQ crece en
un contexto dinamico, de profundos cambios sociales y politi-
cos que cambian la forma en que se representan sus experien-
cias. Al mismo tiempo, también experimenta una violencia y
una reaccion conservadora contra sus libertades sexuales con
un impacto muy negativo sobre sus vidas (Gayles y Garofalo,
2019).

Ser LGTBIQ no es algo patolégico. El malestar que sienten algunes
jovenes LGTBIQ es consecuencia de la discriminacion que sufren
(Goldfried y Bell, 2003), asi como del estrés al que estan sometidos
los colectivos vulnerables (Meyer, 2003). El estigma ligado a ser
LGTBIQ surge de "la falta de aceptacién familiar; el acoso entre
iguales;la discriminacion en el empleo o la vivienda; la crimina-
lizacién de las experiencias gays o trans; a tener que ocultar su
identidad anticipando sufrir rechazo; y por la exposicién a leyes,
politicas y normas sociales discriminatorias” (Lothwell et al.,
2020: 271).
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En el caso de la ninez LGTBIQ, las dindmicas adultocéntri-
cas también pueden deslegitimar sus experiencias ligadas con la
sexualidad y la identidad de género (Castafieda, 2014). La discri-
minaciény la falta de aceptacién hacen que las criaturas LGTBIQ
tengan mayores problemas de salud mental que el resto de la
poblacion de sumisma edad. Las siguientes secciones exploran el
impacto de los sentimientos de rechazo y aislamiento, la ansiedad
y la depresion, la ideacién suicida, el consumo de sustancias y los
trastornos alimentarios y del desarrollo.

4.1. Sentimientos de rechazo y aislamiento

Ser una criatura o joven LGTBIQ o cuestionar la propia identidad
de género u orientacién sexual asi como tener una expresiéon de
género que diverge de la heteronormatividad conllevan una serie
de consecuencias. Estas experiencias pueden dar lugar al rechazo
de la familia, los compaiieros o los circulos sociales mas inme-
diatos y constituyen una de las principales fuentes de preocu-
pacién para nifies y adolescentes LGTBIQ (Platero y Ceto, 2007;
Coll et al., 2009; Puche et al., 2013; Missé, 2018). La falta de apoyo
y los sentimientos de soledad son algunos de las consecuencias
derivadas del estrés al que la infancia y juventud LGBTIQ estan
sometidas. De hecho, estudios recientes en Espana han encon-
trado que la falta de apoyo se correlaciona positivamente con
una mayor carga autopercibida y sensacién de soledad (Platero y
Lopez-Saez, 2022ay 2022b).

Elriesgo que implica sentirse rechazado se entrelaza con
otras experiencias interseccionales y también puede afectar ne-
gativamente a la autoestima, uno de los principales precursores
de otros trastornos de salud mental (Wilson y Cariola, 2020). Aun-
que muchos adolescentes y adultos jovenes recurren a las redes so-



ciales y las comunidades online para hacer frente a las experiencias
de discriminacion, también pueden encontrarse con la cibervicti-
mizacién (Tortajada et al., 2021),1a cual intensifica la sensacién de
rechazoy aislamiento con el consiguiente impacto negativo en su
salud mental (Fisher et al., 2016).

Este rechazo se debati6 en los grupos de discusion organiza-
dos por el proyecto Colourful Childhoods, como lo ejemplifica esta
observacion: "cuando la gente habla de personas trans en TikTok,
se ha puesto de moda hacer una broma al respecto, como ‘oh, soy
una persona trans..., ‘oh, soy un helicoptero de combate Apache’.
Cuando les digo a los ninos pequenos que soy una persona transy
me responden: ‘oh, entonces te sientes como un animal, como un
perro o algo asi' es por la influencia de TikTok" (O, chica trans, 14
anos).

4.2. Ansiedad y depresion

Una de las principales consecuencias de la discriminacion en las
infancias LGTBIQ es el desarrollo de trastornos de ansiedad y
depresion. Las reacciones negativas de personas referentes en su
vida, como son la familia, los companeros o la sociedad en general,
contribuyen a aumentar este malestar (Lothwell et al., 2020). Las
familias desempenan un papel importante en la estigmatizacion
de las personas LGTBIQ, especialmente cuando los padres tienen
dificultades para aceptar a sus hijes LGTBIQ. Cuando se dan estas
relaciones y reacciones de rechazo pueden producirse episo-
dios depresivos, irritabilidad e interacciones sociales conflictivas
(Lothwell et al., 2020). Ademas, las infancias trans y no binarias
pueden sufrir mas estrésy ansiedad ligadas a las interacciones
sociales yla afirmacién de su identidad (Lothwell et al., 2020).
Segun el estudio de Hammack (2022), casi la mitad de la



poblacién adolescente LGTBIQ incluida en su muestra mostra-

ba sintomas clinicamente significativos de depresion y sufria
altos niveles de victimizacién. Los participantes explicaron que
la LGTBIQfobia, la victimizacién y el estrés relacionado con la
ocultacion/revelacion de su identidad aumentaban en los contex-
tos cis y heteronormativos, produciendo altos niveles de ansiedad
y depresion (Hammack et al., 2022). David Frost et al. (2016), por
su parte, destacan la importancia de las redes de apoyo, ya que su
ausencia puede aumentar las consecuencias negativas de la vio-
lencia contralas personas LGTBIQ.

4.3. Ideacion suicida

El estudio de VasantiJadva et al. (2021) se centra en el riesgo de
autolesiones e intentos de suicidio, que es mayor en la poblacién
LGTBIQ. Hay varios factores que aumentan el riesgo de suicidio
entre la infancia LGTBIQ. La estigmatizacién es uno de los princi-
pales problemas con los que se encuentran, asi como el acoso en-
tre iguales y el rechazo familiar (Lothwell et al., 2020). Otros facto-
res relevantes son tener pocas amistades LGTBIQ o haber sufrido
abusos fisicos o sexuales, variables que estan relacionadas con la
ideacion suicida y/o los intentos de suicidio entre jévenes LGTBIQ
(de Lange et al., 2022; Xu Wang et al., 2023). Las experiencias re-
cogidas por el proyecto Colourful Childhoods son coherentes con
estos hallazgos, como se ve en este comentario de una chica cis
pansexual: "nunca me diagnosticaron nada, pero mi pediatra me
dijo alos diez afios que tal vez necesitara ir al psiquiatra. Siempre
estaba haciendo travesuras suicidas, escondiéndome en el bano,
haciéndome dafio. Entonces una doctora le dijo a la gente a mis
espaldas que pensaba que yo estaba amargada y que, si seguia asi,
iba a perder a todos mis amigos. Y eso me dolié mucho (J, chica cis,



pansexual, 13 afios).

Sin embargo, se comprob6 que los programas de inter-
vencion en las escuelas mejoran las experiencias de estos jovenes
y, posteriormente, su salud mental (Jadva et al., 2021). Especifi-
camente, los factores que protegen contra los intentos de suicidio
entre los adolescentes LGTBIQ incluyen: 1) percibir la escuela como
un entorno seguro; 2) el apoyo de profesores y otros adultos; y 3) una
politica antiacoso en la escuela (Xu Wang et al., 2023).

4.4. Abuso de sustancias

Las investigaciones demuestran que les adolescentes LGTBIQ
corren un mayor riesgo de consumo experimental de sustancias,
asi como tienen un mayor consumo de tabaco y alcohol que sus
iguales cis y heterosexuales (Fish et al, 2019; Kann et al., 2018; Fish
etal.,, 2017). En consonancia con el estrés de minorias, la juventud
LGTBIQ esta expuesta a mayores niveles de discriminacién debido
a su orientacién sexual e identidad de género, lo que, a su vez, con-
duce al consumo de sustancias como estrategia de afrontamiento,
con importantes consecuencias negativas para su salud (Pascoe y
Smart Richman, 2009).

En un estudio que hacia una revisiéon de la literatura cienti-
fica existente, Jeremy Goldbach et al. (2014) descubrieron que
los factores de riesgo que mas influyen en el consumo de drogas
en adolescentes LGTBIQ son el acoso por motivos de géneroy
sexualidad: sufrir una reaccién negativa a la salida del armario;
un mayor tiempo dentro del armario en relacion a su orientacién
sexual; tener bajos niveles de apoyo percibido por parte de los pa-
dres u otros adultos en la escuela; carecer de hogar y huir de casa.
Ademas, el consumo de sustancias es mas comun en adolescentes



trans y no binarios, quienes experimentan mas intimidacién y
acoso que sus iguales cis tanto online como en persona (Reisner et
al.2014).

Desde una perspectiva sanitaria, las adolescencias LGTBIQ
que asisten a escuelas con programas de apoyo LGTBIQ mostraron
menores tasas de consumo de sustancias que quienes no asisten a
estos programas (Eisenberg et al., 2020). La juventud LGTBIQ que
vive en comunidades con mayores niveles de apoyo LGTBIQ tam-
bién informa de menores probabilidades de consumo de sustancias
alolargo dela vida que sus comparieros que viven en contextos
con niveles mds bajos de apoyo (Watson et al., 2020), lo cual su-
giere que la intervencién comunitaria puede desempenar un
papel importante en la prevencién del abuso de sustancias.

4.5. Trastornos de la alimentacion

Larevision de la literatura académica realizada por Lacie Parker

y Jennifer Harringer (2020) indica que indica que la juventud y la
adolescencia LGTBIQ tienen una mayor incidencia de trastornos

de la alimentacion en comparacion con sus iguales heterosexuales
ycis. Los factores de riesgo individuales junto con los factores de
riesgo de estrés de minorias pueden explicar el mayor riesgo a de-
sarrollar una patologia alimentaria entre los adolescentes LGTBIQ
(Parker et al., 2020).

En particular, la autovigilancia corporal, el intento de
encajar en las normas de género y las imagenes ideales de los
estandares de belleza masculinos/femeninos, el intento de pasar
desapercibido en el sexo elegido y 1a hiperconciencia de la propia
autopresentacion son algunas de las caracteristicas especificas de
las personas LGTBIQ que padecen trastornos de la alimentacién
(Nagata et al, 2020; Goldhammer et al., 2018). Especificamente



parala adolescencia y juventud trans y no binaria, las conductas
ligadas a los trastornos alimentarios pueden estar vinculadas al
deseo de suprimir la menstruacién y las caracteristicas sexuales
secundarias (Avila et al, 2019), utilizando la pérdida de peso para
obtener caracteristicas ligadas a la feminidad/masculinidad
(Diemer et al, 2018).

Para la juventud trans, la insatisfaccion corporal, el per-
feccionismo, los sintomas de ansiedad y la baja autoestima son
los factores de riesgo clave para sufrir un trastorno alimentario
(Jones et al., 2018). Rebecca Kamody et al. (2020) han destacado
el papel de la disforia de género y la insatisfaccion corporal en el
desarrollo de los trastornos alimentarios y como pueden utilizarse
como herramientas para afirmar la propia identidad de género.
Por altimo, Jason Nagata et al. (2020) han sefialado que parala
juventud trans que padece trastornos alimentarios, los protocolos
deben actualizarse para ser mas inclusivos de modo que se ajus-
tenlas tablas de crecimiento basadas en el sexo y se establezcan
pesos y objetivos de tratamiento mas adecuados.

4.6. Desarrollo

Segun un estudio de Anthony D'Augelli (1994), la identidad de las
infancias LGTBIQ se conforma por las relaciones que se establecen
entre los contextos socioculturales, la percepcién particular sobre
su seguridad personal y su propio desarrollo. Reconocer y aceptar
una orientacion sexual no normativa o una identidad de género
distinta del sexo asignado al nacer son procesos fundamentales
del desarrollo adolescente y de la conformacioén de su propia iden-
tidad (Goldfried y Bell, 2003). Inmersos en un proceso continuo de
desarrollo sexual, les adolescentes exploran su identidad de géne-
roy su orientacion sexual (Rosario et al., 2008), y a menudo ocurre



que salen del armario durante un momento delicado de su desa-
rrollo en el que la influencia de sus iguales es importante (Giletta,
2021; Brechwald y Prinstein 2011). Si sufren discriminacién por
parte de sus iguales, puede tener un impacto en su adaptacion
escolar y bienestar (Russell et al, 2014; D'Augelli et al. 2002;).

La adolescencia LGTBIQ a menudo desafia los conceptos
estables sobre las experiencias adultas, incluidas las formas en
que los adultos conceptualizan el género y la sexualidad (Missé
y Parra, 2022; Castafieda, 2014; Saewyc et al., 2004). Al desobe-
decer las expectativas de género, la juventud LGTBIQ a menudo
debe deconstruir las expectativas heterosexuales y cisgénero
previamente internalizadas y encontrar nuevas posibilidades
futuras para sus propias vidas (Platero, 2014; Boxer y Cohler,
1989). Estos procesos se interrumpen drasticamente cuando las
personas adultas no apoyan o penalizan sus esfuerzos para tratar
de dar sentido a sus propias experiencias, de modo que imponen
ideas adultocéntricas sobre la inocencia y la vulnerabilidad de las
criaturas y promueven lo que se ha denominado una "pasién por la
ignorancia" en torno al género y la sexualidad (Britzman y Gilbert
2004).

Las personas adultas significativas en la vida de una per-
sona joven, como los padres y familiares, los profesionales de los
servicios de atencion a la infancia y el profesorado, se ven atrave-
sadas no solo por factores contextuales, sino también por factores
cognitivo-afectivos (como la flexibilidad cognitiva y la regulacién
emocional), factores basados en valores religiosos (fundamenta-
lismo religioso, trascendencia del rol parental) y caracteristicas
demograficas (el género del progenitor, la identidad sexual del
progenitor, el género de la criatura y el nimero de anos fuera del
armario) (Rosenkrantz et al., 2020). En su estudio, Dani Rosen-
krantz et al. (2020) encontraron niveles significativamente mas
altos de aceptacion de los padres entre aquellos que tenian mas



flexibilidad cognitiva, menor fundamentalismo religioso, con
valores mas altos en la atribucién de la importancia del rol paren-
tal, cuando se trataba de una mujer y cuando los padres no eran
heterosexuales.

En consecuencia, los ninos, nifnas y nines LGTBIQ que cuentan
con la aceptacion y el apoyo de la familia muestran resultados de
salud mds positivos (utilizando la autoestima, el apoyo social y la
salud general como indicadores), y estdn mds protegidos contra los
resultados negativos (incluida la depresién, el abuso de sustancias,
la ideacién e intentos de suicidio) (Ryan et al., 2010). Tener acceso
a espacios seguros, tanto in situ como online, es esencial para que
las infancias LGTBIQ puedan encontrar estimulo y aceptacion,
experimentar y explorar sus sentimientos relacionados con ser
LGTBIQ (Tortajada et al., 2021; Platero y Lopez-Saez, 2020a).

Por ultimo, la escuela juega un papel fundamental en el
desarrollo y bienestar de les nifies LGTBIQ. Algunas acciones
afirmativas que las escuelas pueden llevar a cabo incluyen
ofrecer grupos de apoyo LGTBIQ, bafios y vestuarios inclusivos
de género, uniformes escolares de género neutro e incluso
deportes inclusivos de género (en los que todes puedan jugar
independientemente del género), eventos extracurriculares,
asicomo celebrar el 17 de mayo, dia contra la LGTBIQfobia
y el 28 de junio en apoyo a los derechos LGTBIQ, entre otras
fechas especiales (Wilson y Cariola, 2020; Platero, 2014).

¢Qué pueden hacer las organizaciones e instituciones?

- Crear protocolos para la deteccién precoz de los trastor-
nos mentales ofreciendo programas de apoyo especifi-
cos en los servicios ala infancia.

- Sensibilizar a familias y profesionales de los servicios
infantiles sobre la importancia de la aceptacion fa-
miliar de la infancia y juventud LGTBIQ, incluso para



quienes solo cuestionan las normas de género o sobre la
sexualidad.

Apoyartanto alas infancias LGTBIQ como a sus fami-
lias.

Recurrir a profesionales de la salud mental que no estig-
maticen alas adolescencias LGTBIQ.

Proporcionar asesoramiento de apoyo, conectar ala
infancia y sus familias con programas comunitarios
LGTBIQ..

Desarrollar politicas inclusivas (como permitir el uso de
sus nombres elegidos en los servicios a la infancia, pro-
porcionar bafos unisex, uniformes de género neutro,
promocionar deportes y eventos extracurriculares que
incluyan a todo el mundo sin segregar por sexo).

Buenas practicas

->

2

Crea un espacio seguro durante el recreo escolar (o
después de las clases) donde puedan hablar de sus expe-
riencias, su salud mental y sus problemas.

Ofrece un espacio de tutoria/apoyo al alumnado una
vez ala semana donde puedan hablar de sus problemas.
Esimportante crear un espacio seguro donde puedan
expresar sus ideas sobre género y sexualidad.

Ofrece apoyo profesional online o en persona para la
ninez LGTBIQ.

Celebra actividades de promocién de la salud mental
enlos servicios de atencién a la infancia con arco iris,
carteles y materiales respetuosos con las personas
LGTBIQ.

Crea dias de concienciacién sobre la salud mental.
Articula politicas e informaciones accesibles, visibles y
respetuosas con las personas LGTBIQ en los servicios a



la infancia.

- Ofrece grupos de apoyo para familias, asi como for-
macion sobre temas sensibles como los retos que
plantea la adolescencia, la sexualidad y el género, los
derechos de la infancia, la disciplina positiva, el uso de
dispositivos, etc.




Organizaciones

5.1. La importancia de las y los profesionales en
la prevencion y la lucha contra la violencia hacia
las personas LGTBIQ

Lainfancia yla adolescencia que se identifican como LGTBIQ son
vulnerables a la violencia. La proteccién contra este tipo de violen-
cia LGTBIQf6bica puede provenir de numerosos frentes, asi que
las organizaciones ylas instituciones desempenan un papel muy
importante en la prevencion y la lucha contra este tipo de vio-
lencia. De hecho, la Convencion de las Naciones Unidas sobre los
Derechos del Nifio (1989) dicta que toda la infancia tiene derecho a
la proteccién contra toda forma de violencia, abuso y explotacién.
En este sentido, las personas que trabajan con las infancias
ocupan una posicién tnica en lo que respecta a la prevenciény la
lucha contra la violencia LGTBIQf6bica debido a su proximidad y
su capacidad de influencia.

Quienes trabajan en el ambito de la infancia desempenan un
papel clave en la prevencion y la lucha contra la violencia hacia las
personas LGTBIQ, ya que pueden actuar como una primera linea
de defensa de la infancia vulnerable, en riesgo de vivir violencia y
discriminacién. Dado que las infancias LGTBIQ tienen mas pro-
babilidades de sufrir tanto discriminacién como violencia que la
infancia no LGTBIQ, las personas que trabajan en servicios infan-
tiles tienen la responsabilidad y el deber de garantizar que estas
criaturas puedan desarrollarse en el entorno mas seguro y propi-



cio posible.

Las personas que trabajan en servicios infantiles pueden
emplear diversas estrategias para preveniry combatir la violencia
contra las personas LGTBIQ. Un plan de accién basico consiste en
crear un entorno seguro e integrador para la ninez LGTBIQ, lo que
incluye aplicar politicas y practicas que fomenten la inclusiéon y la
diversidad. Esto implica generar espacios seguros que promuevan
el poder expresarse sin miedo ala discriminaciéon o la violencia,
acompanar su proceso de empoderamiento, contribuir a la resi-
liencia individual y colectiva, asi como facilitar informacién por si
alguna vez se encuentran en una situacion de discriminaciéon.

Otra estrategia Gtil consiste en poner en contacto a las
familias con grupos de apoyo entre iguales. Las familiasy
cuidadores pueden necesitar apoyo y orientacién para compren-
der mejor las experiencias de sus hijes y elaborar como prote-
gerlos de la discriminacién y la violencia. Los grupos de apoyo
también pueden proporcionar a la juventud LGTBIQ un sentido de
comunidad y un espacio para conectar con otras personas conlas
que comparten experiencias.

Educar sobre las necesidades y experiencias de la juven-
tud LGTBIQ es también una parte fundamental de la prevencion
y lalucha contra la violencia LGTBIQfébica. Consiste en educar a
padres y madres, cuidadores, profesores y otros miembros de la
comunidad sobre la importancia de respetar, respaldar y valorar
como deseable a la juventud LGTBIQ. También hay que abordary
cuestionar los estereotipos y prejuicios nocivos que contribuyen
alaviolencia LGTBIQfébica con el fin de proporcionar un espacio
mas seguro para todos, todas y todes.

La formacién del personal es especialmente esencial para
garantizar que una organizacion trabaje en favor de las infancias
LGTBIQ. Para poder desarrollar mejor su trabajo e implicarse
como alguien aliado para el bienestar de la juventud con géneroy



sexualidades diversas es importante recibir formacién y desarro-
llar habilidades especificas para apoyar eficazmente a la infancia
LGTBIQ. La formacion debe incluir aprender a comprender los
retos especificos alos que se enfrentan la infacia y adolescencia
LGTBIQ, asi como saber identificar y abordar los casos de discri-
minaciény violencia..

Ofrecer alas personas LGTBIQ un espacio significa reco-
nocer su idiosincrasia, donde puedan verse como figuras de-
seables, empoderadas y con agencia, y no solo como referentes
respetables. Esta experiencia positiva les puede ayudar a desen-
volverse en otros espacios que pueden no ser tan seguros. Esim-
portante que las profesionales reflexionen sobre cémo les atravie-
sa la cisheteronormatividad y cobmo pueden estar permeando sus
actitudes, sus practicas profesionales y la estructura del servicio
mismo que ofrecen. De lo contrario, un recurso infantil puede
seguir reproduciendo violencias LGTBIQf6bicas.

En definitiva, los servicios a la infancia deben comprome-
terse a promover la diversidad y la inclusién de todas las criaturas
en todos los aspectos de su trabajo, incluidos el lenguaje que se
usa, las politicas y las practicas que ponen en juego.

5.2. Directrices y protocolos para prevenir
la violencia contra la infancia LGTBIQ en
situaciones vulnerables

Una herramienta ttil a la hora de prevenir la violencia contra la in-
fancia LGTBIQ es la creacion de directrices y protocolos. Estos pro-
porcionan un marco para que los y las profesionales de servicios a
la infancia garanticen la seguridad y el bienestar de la infancia LGT-
BIQ. Estas directrices y protocolos deben abordar las necesidades

y experiencias especificas de la nifiez LGTBIQ, que puede estar



expuesta a un mayor riesgo de sufrir violencia y discriminacion por
su orientacién sexual, identidad de género o expresion de género.

Las directricesy los protocolos ofrecen recomendaciones
especificas para que quienes trabajan en servicios de infancia,
educadores y otros profesionales creen entornos seguros e inclu-
sivos. Las recomendaciones son que se ofrezcan banos de género
neutro, que se respete el uso del nombre y los pronombres que
eligen las propias criaturas LGTBIQ y la formacion del personal en
cuestiones relacionadas con la orientacién sexual y la identidad de
género.

La parte mds importante de las directrices y protocolos es la
que senala como responder ante situaciones de discriminacién o
violencia contra la infancia LGTBIQ. Estas directrices pueden incluir
orientacion sobre como denunciar estos incidentes de violencia
o discriminacién, cémo ofrecer apoyo y recursos adecuados para
aquellas personas que han sufrido violencia o discriminacion y
como trabajar con las familias y los contextos locales para prevenir
futuros incidentes. Un buen modelo que incluye directrices y proto-
colos organizativos es “Guidelines for an LGTBIQ-Inclusive Educa-
tion”, publicado por la International Lesbian, Gay, Bisexual, Trans-
gender, Queer § Intersex Youth and Student Organisation (IGLYO,
2007). Este documento ofrece recomendaciones especificas para
que las escuelas y el personal educativo creen entornos seguros e
inclusivos para el alumnado LGTBIQ.

Ademas, Human Rights Campaign Foundation ha creado la
Iniciativa “All Children-All Families” (Todas las criaturas, todas las
familias), que ofrece orientacién a organismos de proteccién a la
infancia sobre como ofrecer servicios seguros y que apoyen a la
infancia LGTBIQy a sus familias. Esta iniciativa ofrece indicadores
para las organizaciones de infancia que pueden utilizarse para
evaluar sus politicas y practicas. También incluye recursos para
formar al personal y trabajar con infancia LGTBIQ y sus familias.



Otras entidades ofrecen materiales y recursos para prevenir
las dificultades de salud derivadas del estrés constante al que se
ve sometida la infancia y adolescencia LGTBIQ, como el proyecto
the Trevor Project (https://www.thetrevorproject.org/). Esta enti-
dad facilita guias conceptuales a profesionales, provee estudios
de prevalencia y crea un espacio online para explorar la identidad,
pedir consejo, encontrar apoyo o hacer amistades.









Recomendaciones
dirigidas a
organizaciones
sobre como crear
entornos inclusivos
para la infancia
LGTBIQ

Segun la Agencia de los Derechos Fundamentales de la Union
Europea (FRA, 2019), las personas LGTBIQ se enfrentan a

altos niveles de discriminacion tanto en la escuela como en el
trabajo, y el 60% de las personas encuestadas sufrieron acoso,
situaciones abusivas o amenazantes en los cinco anos previos
ala encuesta. En toda la Union Europea, la adolescencia entre
15 a 17 anos ha vivido mds acoso que otros grupos de mayor
edad, y sélo el 13% de las personas encuestadas en edad esco-
lar consideré que las cuestiones LGTBIQ se abordaban positi-
vamente en sus escuelas (FRA 2019).

Los estudios demuestran que el acoso y la intimidacién son un
problema muy real al que se enfrentan la infancia y juventud
LGTBIQ. Estas situaciones se dan en instituciones educativas
pero también en centros de salud y salud mental, organizaciones



de ocio y tiempo libre, instituciones de proteccién a la infancia
o cualquier otro tipo de organizacién que trabaje con infancia.
La violencia fruto de los prejuicios tiene un impacto muy amplio
y diverso en la infancia y juventud LGTBIQ. Las victimas del aco-
so tienen mas probabilidades de faltar a clase y evitar la escuela
u otras actividades sociales, lo que a menudo se traduce en un
bajo rendimiento académico o en el abandono precoz del sistema
educativo. Estas experiencias también tienen un grave impacto
en su bienestary salud mental, lo que resulta en baja autoestima
y aislamiento en sus contextos escolares (UNESCO 2016; Hattér
2019).

Las experiencias y los datos recopilados muestran claramente
que las organizaciones que trabajan con la infancia deben evaluary
gestionar las practicas y situaciones discriminatorias usando un en-
foque sistematico a fin de crear servicios seguros para toda la infancia
y juventud. Hay una serie de medidas concretas que todo profesional
y toda organizacién puede adoptar para crear entornos y practicas
mas inclusivas.

Las siguientes secciones ofrecen algunas de estas recomenda-
ciones especificas.

6.1. Educacion

Dado que la escuela es uno de los principales lugares que ocupan
el tiempo de las criaturas, también va a ser uno de los lugares que
mas inciden en el bienestar infantil. Para ayudar al profesora-

do y los equipos de educadores, Colourful Childhoods ha creado
algunas recomendaciones basadas en su propia investigacion,
ademas de incorporar datos de otras fuentes (Welcoming Schools,
sf; Kutassy y Kénnyii, 2022; Béres-Deak et. al., 2016).



Las medidas especificas para crear entornos escolares se-
guros e inclusivos para la infancia LGTBIQ son:

->

Introducir directrices y procedimientos adecuados contra la
discriminacién y el acoso, incluidos aquellos que estan basa-
dos en la orientacién sexual, la identidad de género y la ex-
presion de género.

Registrar y documentar todos los incidentes de acoso. Desig-
nar a una o varias personas en la escuela para que se encar-
guen de registrar y supervisar los casos de acoso.

Crear un ambiente acogedor y positivo en la escuela, basado
en el respeto mutuo y el reconocimiento deseable de todes.
Preguntar al alumnado LGTBIQ qué necesita para sentir que la
escuela es un espacio seguro que les incluye.

Utilizar un lenguaje inclusivo durante las clases y fuera de
ellas, asi como animar al alumnado a hacer lo mismo. Revisar
los formularios y otro tipo de documentos para comprobar si
son suficientemente inclusivos.

Respetar los nombres preferidos y las identidades de género
del alumnado, sus familias y el personal educativo. Garantizar
que el alumnado y el personal trans y no binarie puedan uti-
lizar vestuarios y aseos adecuados a su identidad de género.
Dejar claro al alumnado que eres una persona aliada para que
puedan acudir a ti silo necesitan.

Organizar clases y eventos que luchen contra la discrimi-
nacién y el acoso, y que promuevan los derechos de distintos
grupos sociales, incluyendo a las personas LGTBIQ y su legado.
No dar por sentada la orientacién sexual o la identidad de
género de tus estudiantes; dejar que cada persona se exprese y
lo diga si asilo desea. Si deciden no salir del armario, respetar
su decision.

La seguridad del alumnado es siempre lo primero y nunca
debe revelarse nada que se comparta confidencialmente.
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Realizar encuestas anénimas periédicas con el alumnado
sobre la prevalencia del acoso y la violencia en el centro, inclu-
yendo las necesidades y recomendaciones que haganlosylas
estudiantes.

Actuar ante cualquier burla, abuso verbal, comentario negati-
vo 0 agresion fisica contra el alumnado LGTBIQ. En situaciones
en las no esté claro cual es el enfoque mas apropiado, com-
partir las inquietudes y pedir consejo a otros profesionales

del &mbito de infancia y juventud. Tratar de implicar a otros
profesionales de la educacién, de la orientacion o del trabajo
social.

Apoyar la creacién de espacios seguros y animar al alumnado
a encontrar grupos de apoyo LGTBIQ.

Ayudar, si es necesario, al alumnado a acudir a servicios de sa-
lud mental y asegurarse de que conocen sus derechos y saben
cémo denunciar la discriminacion.

Durante el trabajo en grupo, no separar la clase por sexos.
Utilizar en las clases materiales diversos que representen
mejor las experiencias heterogéneas del alumnado parano
excluir a nadie.

Durante las clases de educaciéon sexual y reproductiva, in-
cluir materiales y temas que incluyan las experiencias he-
terogéneas del alumnado para no excluir a nadie.

Mantenerse al dia con la formacién profesional; participar en
sesiones de formacién sobre tematicas de género, diversidad
de géneroy prevencion del acoso escolar.

6.2. Atencion sanitaria

Lainfancia LGTBIQ en situaciones vulnerables puede necesitar
ayuda de profesionales de la salud y, en particular, de la salud men-



tal. Si en las consultas relativas a la salud se encuentran en entor-
nos no inclusivos o inseguros, esto puede generar sentimientos
de alienacién y disuadir de pedir mas ayuda, produciendo conse-
cuencias potencialmente nefastas para su bienestar. Para ayudar
a los equipos sanitarios y especialistas de salud mental, Colourful
Childhoods ha creado algunas recomendaciones basadas enla in-
vestigacién fruto del proyecto, ademas de incorporar datos de otros
estudios (Balint y Dombos, 2021; Hattér Society et al., 2022; APA,
2012).

Las medidas especificas para crear entornos sanitarios y de
salud mental seguros e inclusivos para la infancia LGTBIQ
incluyen:

->

->

Crear un ambiente acogedor y positivo en consulta, basado en
el respeto mutuo.

Crear, distribuir y dar a conocer directrices y procedimientos
contrala discriminacién a pacientes.

Hacer sélo las preguntas necesarias para el tratamiento. E1
bienestar de una criatura es mas importante que la curiosidad
profesional.

Utilizar formularios y practicas no sexistas e inclusivas siem-
pre que sea posible. Por ejemplo, utilizar niimeros o apellidos
parallamar alas personas a entrar en consulta en lugar de
nombres de pila.

Respetar los nombres y las identidades de género que indican
las personas que acuden a consulta. Garantizar que la in-
fancia transy el personal puedan utilizar vestuarios y aseos
adecuados a su identidad de género. Al referirse a partes del
cuerpo, utilizar las palabras que prefiera la persona que esta
en consulta.

La seguridad del paciente es siempre lo primero; nunca debe
revelarse nada que se haya compartido en confianza. Esta
norma solo puede romperse sila seguridad de una criatura



esta en peligro.

Preguntar alas personas LGTBIQ qué necesitan para sentir
que la consulta es un espacio seguroy que les da la bienvenida.
Ser consciente de los posibles retos a los que pueden enfren-
tarse las criaturas en su entorno familiar o escolar.
Reconocer que la juventud LGTBIQ es un grupo heterogéneo
donde cada cual tiene sus propias vidas y experiencias.
Fomentar el uso de preguntas respetuosasy abstenerse de
juzgar. Reconocer y validar que quien esta en consulta tiene
sus propias actitudes, inhibiciones y ambivalencias sobre su
orientacion sexual y/o identidad de género.

Realizar encuestas de satisfaccion que incluyan preguntas
sobre orientacion sexual, identidad de género y los estados
intersexuales.

Sila persona que esta en consulta tiene preguntas que requie-
ren informacion adicional, remitir a otra persona profesional.
Mantenerse al dia con la formacién profesional; participar en
sesiones de formacion sobre cuestiones de género, diversi-
dad de género y prevencion del acoso, psicologia afirmativay
estrés de las minorias.

Poner atencién a la prevencién del burnout para desarrollar
habilidades profesionales y comunicativas.

No tratar la identidad de género u orientacién sexual de una
criatura como una enfermedad y no intentar "curarla". Se ha
demostrado que la terapia de reparacion o de conversién es
muy peligrosa para la salud mental, especialmente parala
infancia en situaciones vulnerables.

Enla terapia, apoyar el afrontamiento, el desarrollo y la iden-
tidad de la persona que acude a consulta basandose en sus
propias experiencias y necesidades individuales.

Reflexionar y comprobar los propios prejuicios, percepciones,
actitudes y conocimientos en la consulta. Nadie esta libre de



prejuicios, pero se puede hacer un esfuerzo consciente para
controlarlos. Siresulta imposible ayudar objetivamente a una
persona, remitir a otra persona profesional.

6.3. Educacién no formal, deportes, actividades
de ocio

La participacion en actividades de ocio y tiempo libre, deportes u
otros clubes infantiles puede tener un impacto beneficioso en el
bienestaryla salud mental de la infancia y juventud LGTBIQ en
situacion de vulnerabilidad. Para ayudar a los equipos profesio-
nales que trabajan en la educacién no formal, Colourful Child-
hoods ha creado algunas recomendaciones basadas en su propia
investigacién, ademas de incorporar informacion de otras fuentes
(Welcoming Schools, sf.; Stonewall, 2019; Stonewall, 2020).

Estas son algunas medidas especificas para crear espacios,
recursos y actividades seguras e inclusivas para la infancia
LGTBIQ:

- Crearun ambiente acogedor y positivo durante las actividades
que esté basado en el respeto mutuo. Mostrar un apoyo visible
alas reivindicaciones LGTBIQ.

- Crear, distribuiry dar a conocer pautas y procedimientos para
combatir la discriminacién a grupos sociales minoritarios
como es lainfancia LGTBIQ.

- Crearun cédigo de conducta para que todo el personal y el
voluntariado sepan qué comportamientos son aceptablesy
cuales no.

- Preguntar alas criaturas LGTBIQ qué necesitan para sentir
que el servicio es un espacio seguro que les incluye.

- Respetarlos nombres ylas identidades de género que las



criaturas indican. Garantizar que las personas trans de todas
las edades, incluyendo la infancia y el personal, puedan uti-
lizar vestuarios y aseos conforme a su identidad de género.

- Mantenerse al dia con la formacién profesional; participar en
sesiones de formacién sobre las cuestiones de género, diversi-
dad de género y prevencion del acoso.

-> No permanecer en silencio, impasibles ante comentarios o
comportamiento LGTBIQfébicos. Ante una situacién de acoso,
utilizar métodos no violentos, positivos y restaurativos.

- Enlamedidadelo posible, no separar alas criaturasy jovenes
en funcion de su sexo. Enlos clubes y actividades deportivas,
facilitar que las personas jévenes trans y no binarias partici-
pen en actividades que coincidan con su identidad de género.

6.4. Organismos de proteccion a la infanciay
servicios sociales

Siuna criatura LGTBIQ entra en contacto con instituciones de
proteccion a la infancia o servicios sociales es que ya esta en una
situacién vulnerable. Los prejuicios y el desconocimiento de los
equipos profesionales pueden agravar la vulnerabilidad de la
infancia LGTBIQ, lo que produce una victimizaciéon secundaria.
Desde el cddigo de ética creado porla Federacion Internacional de
Trabajadores Sociales y la Asociacién Internacional de Escuelas de
Trabajo Social en 2004, revisado en 2018 (IFSW y IASSW 2018), es
central que se defienda la justicia social para los grupos excluidos
de la sociedad. Para ayudar a los equipos profesionales que traba-
jan enla proteccién ala infancia y los servicios sociales, el proyec-
to Colourful Childhoods ha creado algunas recomendaciones
basadas en la investigacién del proyecto, ademas de incorporar
informacion de otras fuentes (Differenza Donna et al. 2019, Hattér



Society et al. 2022).

Estas medidas especificas para crear servicios sociales y de
proteccion infantil seguros e inclusivos para la infancia LGT-
BIQ son:

->

Crear, distribuir y dar a conocer pautas y procedimientos para
combatir la discriminacién a grupos sociales minoritarios,
como es lainfancia LGTBIQ.

El estigma social imperante y el miedo a salir del armario hace
que la infancia y adolescencia LGTBIQ parezca "invisible"; es
como sino existieran para los y las profesionales que trabajan
en este ambito. Es importante crear entornos seguros y aco-
gedores basados en el respeto mutuo para que la ninez LGTBIQ
se sienta comoda hablando de sus dificultades.

Preguntar alas criaturas LGTBIQ qué necesitan para sentir
que las distintas instituciones son espacios seguros y que les
incluyen.

Utilizar o crear materiales informativos para formar al per-
sonal, familias y a las personas que acuden al servicio sobre
diversos temas relacionados con la infancia y las personas
adultas LGTBIQ. Disponer estos materiales en lugares de facil
acceso.

Sila orientacion sexual, la identidad y expresién de género o
las caracteristicas sexuales de una persona no estan clarasy
es necesario para el proceso de comunicacion, preguntar al
respecto y no hacer suposiciones.

Respetar los nombres y las identidades de género de las per-
sonas. Garantizar que lainfanciay el personal trans puedan
utilizar vestuarios y aseos adecuados a su identidad de género.
Estar al dia con la formacién profesional, participar en se-
siones de formacién sobre cuestiones de género, diversidad de
género y sobre la exclusion social.
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Aprender mas sobre la legislacion existente para apoyar mejor
alas personas que acuden a tu servicio.

Identificar las organizaciones y los servicios que apoyan a las
personas LGTBIQ para posibles derivaciones a servicios espe-
cificos.

Intentar comprender el contexto de cada persona de forma
holistica, teniendo en cuenta su situacioén econémica, su
familia, su historia personal, su comunidad, etc. Utilizar un
enfoque interseccional e intentar comprender las diferentes
facetas de las identidades de las personas, con la atencién
puesta en como las vidas de las criaturas estan atravesadas
por multiples vulnerabilidades.

Reconocer el impacto de la estigmatizacion, los prejuicios,

la discriminacién yla violencia enla salud y el bienestar de
las personas LGTBIQ, asi como tener en cuenta las barreras
sistémicas a las que se enfrentan cotidianamente.

Altrabajar con personas que son victimas de abusos, evitar
comportamientos que puedan llevar a la retraumatizacion
ylarevictimizacién, como las actitudes criticas o culpar ala
victima.

Reconocer que la infancia y juventud LGTBIQ son grupos he-
terogéneos con sus propias vidas y experiencias.

Hacer que las actividades de ocio sean accesibles a todas per-
sonas independientemente de su sexo.

Animary contribuir ala creaciéon de grupos de apoyo LGTBIQ.
Cualquier informacién sobre la orientacién sexual, la identi-
dad de género y las caracteristicas sexuales de las personas
participantes es confidencial, al igual que otros aspectos de la
intervencién psicosocial. Buena parte de la infancia LGTBIQ
no esta totalmente fuera del armario ni en todos los &mbitos
de suvida. No privarlos de su derecho a elegir cuando y ante
quién salir del armario.



- Lascriaturasy jovenes LGTBIQ en situaciones vulnerables
proceden de entornos en los que no siempre tienen apoyos.
No presionar para que salgan del armario ante sus familias
o amistades, ya que esto podria exponerlos a situaciones de
riesgo.

- Reflexionary desafiar los propios prejuicios, percepciones,
actitudes, practicas y conocimientos. Nadie esta libre de
prejuicios, pero se puede hacer un esfuerzo consciente para
reflexionar sobre ellos y cambiarlos. Si resulta imposible
ayudar objetivamente a una persona, puedes derivarla a otro
profesional.

6.5. Los medios de comunicacion

Elhecho de tener una mayor representaciéon positiva de las per-
sonas LGTBIQ en los medios de comunicacion puede repercutir
muy positivamente en el bienestar de la infancia LGTBIQ. Silas
criaturas pueden conocery saber sobre otras personas con expe-
riencias e identidades similares a las suyas, pueden desarrollar
un sentimiento de pertenencia y tener mejor autoestima. Por el
contrario, silos medios de comunicacién y el discurso publico en
general estan impregnados de sentimientos de rechazo e intole-
rancia alas personas LGTBIQ, esto puede producir sentimientos
de alienacién, ansiedad y falta de seguridad. Para ayudar alosylas
profesionales que trabajan en los medios de comunicacion, Co-
lourful Childhoods ha creado algunas recomendaciones basadas
en la investigacion del proyecto, ademas de alimentarse de otras
fuentes (Karsay y Virag 2015; GLAAD 2019).

Las medidas especificas para crear materiales precisos y sen-
sibles relacionados con las personas LGTBIQ son:



Aprender las definiciones y el lenguaje apropiado utilizando
los materiales proporcionados por las organizaciones LGTBIQ.
En el activismo a menudo se usan términos complejos y poco
conocidos, por eso es importante hacerlos accesibles y expli-
carlos.

Nunca sacar del armario a nadie sin su consentimientoy
conocimiento previo. Aunque se haga sin querer, puede poner
a esa persona en peligro. Especialmente si se trata de una
criatura o una persona joven, pensar en su seguridad y ofrecer
informacion sobre las posibles consecuencias.

Utilizarla infancia LGTBIQ en los medios de comunicacion
solo silo que se dice forma parte integrante del reportaje. No
utilizar a las criaturas como accesorios de las noticias.

Si se utilizan insultos o términos peyorativos para ilustrar algo
que ha pasado o se ha dicho deben ir siempre entre comillas.
Siuna persona LGTBIQ utiliza una palabra que puede ser un
insulto para describirse a si misma, por ejemplo “soy maricon’,
no cambiar esa palabra. Sin embargo, este tipo de palabras
solo pueden usarse por las propias personas que encarnan
estas realidades (en este caso, las personas LGTBIQ).

Las historias sobre la infancia y juventud LGTBIQ deben
utilizar las frases y los términos que estas mismas personas
eligen. Senalar erréneamente el género de una persona trans
puede ser muy hiriente. En caso de duda sobre el SOGIESC de
una persona, preguntale y no hagas suposiciones. Si una per-
sona esta dispuesta a hacer una entrevista contigo, no tendran
ningun problema en hablar de este tema.

Aclarar siempre de antemano de qué temas es apropiado
hablar.

Evitar hacer preguntas innecesariamente intimas, como qué
tipo de caracteristicas sexuales tiene una persona, a menos
que sea el tema principal del articulo y que se haya establecido



de antemano como tema aceptable con la persona a entrevis-
tar.

Abstenerse de utilizar representaciones estereotipadas de las
personas LGTBIQ y comprobar los propios prejuicios.

Las preguntas estereotipadas pueden hacer mas mal que bien.
Hay formas faciles que contribuyen a disipar ideas erréneas
en articulos e informes, como puede ser proporcionar un
breve glosario.

No siempre es posible saber qué es hiriente u ofensivo paralas
personas LGTBIQ. Se debe tener en cuenta cualquier comen-
tario que provenga de activistas y organizaciones LGTBIQ que
senale que un articulo o un evento contiene elementos ofen-
sivos o estereotipados, e incorporar esa critica para trabajos
futuros

Sien el material que se realiza aparece una persona
LGTBIQf6bica que incita al odio, utilizar contraargumentos y
dar espacio a las personas u organizaciones LGTBIQ para que
expresen sus opiniones.

No sacar conclusiones trascendentales de la experiencia de
una sola persona; intentar hablar con tantas personas dife-
rentes como te sea posible.






Recursos

7.1. Algunas asociaciones espafolas

ACEs
https://asexual.es/

AET - Transexualia
http://transexualia.org/
Asociaciéon Espanola de Transexuales.

Ampgyl
https://www.ampgyl.org/index.php

Asociacion de Familias contra la Intolerancia X Género.

ARCO IRIS
https://www.federacionarcoiris.com/
Federacion Andaluza LGBTI+.

Arcépoli
https://arcopoli.org/
Asociacién LGTBIQ de la Comunidad de Madrid.
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Arelas
https://asociacionarelas.org/
Asociacion de Familias de Menores Trans*.

ATA
https://www.atandalucia.es/
Asociacién Transexuales de Andalucia Sylvia Rivera.

AVENes
https://es.asexuality.org/
Red parala Educacién y la Visibilidad de la Asexualidad.

Chrysallis
https://chrysallis.org/
Asociacién de familias de Infancia y Juventud Trans*.

Cogam
https://www.cogam.es/
Colectivo LGTBIQ+ de Madrid.

Colectivo GALACTYCO

https://www.colectivogalactyco.org/

Asociacién de Gays, Lesbianas, Bisexuales y Trans Activistas de
Cartagenay comarca.

Colectivo Gama
https://www.colectivogama.com/
Lesbianas, Gays, Trans y Bisexuales de Canarias.

FELGTBIQI+
https://feLGTBIQi.org/

Federacion Estatal de Lesbianas, Gais, Trans, Bisexuales, Interse-
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xuales y mas.

FLG
https://www.familieslg.org/
Asociacién de familias LGTBIQ.

Fundacién Triangulo
http://fundaciontriangulo.org

Galehi
http://www.galehi.org/
Asociacién de familias LGTBIQI.

Galesh

https://galesh.es/bienvenido/

Asociaciéon de Familias Homoparentales con delegacién en Valen-
cia, Alicante y Castellon.

Gehitu

https://www.gehitu.org/

Asociacion de Gays, Lesbianas, Transexuales y Bisexuales de Eus-
kal Herria.

Kaleidos
https://kaleidosintersex.com/
Organizacién intersex por la diversidad.

Lambda
https://lambdavalencia.org/
Collectiu LGTBIQ+ per la diversitat sexual, de génere i familiar.
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Libertrans
https://libertrans.org/
Asociacién de personas trans de Canarias.

Naizen
https://naizen.eus/
Asociacion de familias de menores transexuales.

RQTR

rgtr@ucm.es

Asociacién de estudiantes LGTBQI de la Universidad Complutense
de Madrid.

Somos Familia
http://somosfamilial.GTBIQ.org/
Asociacion de familias de diversidad afectivosexual de Aragén.

Xega
https://www.xega.org/
Asociaciéon xente LGTBIQI+ de Asturias.

7.2. Algunas organizaciones Internacionales
Fundacién Campana de Derechos Humanos: Escuelas aco-
gedoras
https://www.welcomingschools.org/resources/school-tips/lgbtg-
inclusive-schools-what/

Escuelas Acogedoras de la Human Rights Campaign Foundation
es un programa de desarrollo profesional que proporciona for-
macién y recursos a los educadores de primaria para acoger a
todas las familias, crear escuelas que incluyan a las personas LGT-
BIQ y de género, prevenir el acoso escolar basado en prejuicios, y
apoyar a estudiantes trans y no binarios.
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GATE

https://transactivists.org

GATE (Accién Global para la Igualdad Trans*, la expresion e
identidad de género y la diversidad corporal) es una organizacién
internacional de incidencia que trabaja por la justicia y la igualdad
paralos colectivos trans, de la diversidad genérica e intersex.

1o

www.ililoeurope.org

La Asociacion Internacional Intersex (I10), es una organizacion
que auna a organizaciones de derechos humanos y lideradas por
personas intersex a nivel Europeo.

IGLYO

www.iglyo.com

La Organizacién Internacional de Jévenes y Estudiantes Les-
bianas, Gays, Bisexuales, Transexuales, Queer e Intersexuales
(LGTBIQ) es la mayor red mundial de jovenes y estudiantes LGT-
BIQ, con mas de 100 organizaciones miembros en mas de 40
paises de laregion del Consejo de Europa.

ILGA - Europa

https://www.ilga-europe.org/

ILGA-Europa es una ONG independiente e internacional que
agrupa a mas de 700 organizaciones LGTBIQ+ de 54 paises de
Europay Asia Central.

Stonewall: Escuelas y Universidades
https://www.stonewall.org.uk/schools-colleges

Stonewall es una ONG del Reino Unido trabaja en el ambito edu-
cativo y laboral para combatir la discriminacién contra las perso-
nas LGTBIQ, promoviendo programas educativos que apoyen a la
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infancia.
Transgender Europe

TGEU, es la Asociaciéon Europea de personas Trans, que represen-
ta publica y politicamente a las personas trans defendiendo sus
derechos humanos en Europa.

UNESCO

La UNESCO cuenta con una serie de publicaciones especifi-

cas sobre la violencia contra las personas LGTBIQ en el ambito
educativo, entre ellas destacan: “Out in the open: education sector
responses to violence based on sexual orientation or gender
identity/expression: summary report” (2016), “Global guidance on
addressing school-related gender-based violence” (2016) y “Bring-
ing it out in the open: monitoring school violence based on sexual
orientation, gender identity or gender expression in national and
international surveys” (2019).

7.3. Algunos libros recomendados

J

A la conquista del cuerpo equivocado, de Miquel Missé.
Bisexualidades feministas, de Agustina Invernizzi, Iris Luz
Ortellao, Josefina Itoiz, Laura Arnés, Malena Correa.
Construcciones identitarias, de Mar C. Llop.

Coto privado de infancia, de Paco Tomas.

El plumas, de David Pallas Gozalo.

Elnino que no fui. Infancia, adolescencia y adultez LGTBIQ, de
Daniel Valero (Tigrillo).

J
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El principe y la modista, de Jen Wang.

Elrio de las primeras veces, de Nando Lopez.

Frutos de rubi, de Rita Mae Brown.

Fun Home, de Alison Bechdel.

Harley Quinn: Cristales rotos, de Mariko Tamaki.
Hablemos de amor, de Claire Kann.

La guerra de la henna, de Adiba Jaigirdar.

La rebelion de las hienas. Relatos corporales de las personas
intersex, de Mer Gomez.

Los argonautas, de Maggie Nelson.

Lladmame Paula, de Concepcién Rodriguez Gasch.

Me cuesta bi-vir, de Maria Queralté.

Middlesex, de Jeffrey Eugenides.

Mi secreto pelirrojo, de Camino Bar6 y Nuria Fortuny.
Rainbow Boys, de Alex Sanchez.

Resistencia bisexual, de Elisa Coll.

Sin amor, de Alice Oseman.

Stuck Rubber Baby. Mundos diferentes, de Howard Cruse.
Tengo miedo torero, de Pedro Lemebel.
Trans*exualidades, de Lucas Platero.

Vera y Victoria, de Nar Saez.

Yo soy mia, de Nerea Garciay Angel M.2 Ramirez

7.4. Algunas peliculas recomendadas

2
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120 pulsaciones por minuto (2017), de Robin Campillo.

1985 (2018), de Yen Tan.

20.000 especies de abejas (2023), de Estibaliz Urresola So-
laguren.

Bixa Travesty (2018), de Claudia Priscila y Kiko Goifman.
Boy meets girl (2014), de Eric Schaeffer.
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Close (2022), de Lukas Dhont.

Conociendo a Ray (2015), de Gaby Dellal.

Cuatro lunas (2014), de Sergio Tovar Velarde.

Elsecreto de las abejas (2018), de Annabel Jankel.

Elsexo de los dngeles (2012), de Xavier Villaverde.

Esteros (2016), de Papu Curotto.

Girl (2018), de Lukas Dhont.

Girls lost (2015), de Alexandra-Therese Keining.

Identidad borrada (2018), de Joel Edgerton.

La Favorita (2018), de Yorgos Lanthimos.

Matthias et Maxime (2019), de Xavier Dolan.

Moonlight (2016), de Barry Jenkins.

Pride (2014), de Matthew Warchus.

Retrato de una mujer en llamas (2019), de Céline Sciamma.
Sin vagina, me marginan (2017), de Wesley Verastegui.
Something must break (2014), de Ester Martin Bergsmark.
Tangerine (2015), de Sean Baker.

The Half Of It (2020), de Alice Wu.

The L Word: Generation Q (2019), de Illene Chaiken, Michele
Abbot y Kathy Greenberg.

The Miseducation of Cameron Post (2018), de Desiree Akhavan.
They (2017), de Anahita Ghazvinizadeh.

Tierra de Dios (2017), de Francis Lee.

Un amor de verano (2015), de Catherine Corsini.

Una mujer fantdstica (2018), de Sebastian Lelio.

Victor XX (2015), de Ian Garrido.

VIVA (2015), de Paddy Breathnach.

Yo, adolescente (2020), de Lucas Santa Ana.

Te estoy amando locamente (2023), de Alejandro Marin.



7.5. Algunas series recomendadas
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100 dias para enamorarse (2018), de Sebastian Ortega.

Big Mouth (2017), de Nick Kroll, Andrew Goldberg, Jennifer
Flakett y Mark Levin.

Centauria (2021), de Megan Nicole Dong.

El principe dragén (2018), de Villads Spangsberg y Giancarlo
Volpe.

Euphoria (2019), de Sam Levinson.

Feel good (2020), de Ally Pankiw.

Gender Derby (2019), de Camille Ducellier.

Generation (2021), de Zelda Barnz y Daniel Barnz.
Heartstopper (2022), de Alice Oseman.

Heartbreak High (2022), de Gracie Otto, Adam Murfet, Jessie
Oldfield y Neil Sharma.

Hit & Miss (2012), de Hettie MacDonald y Sheree Folkson.
It'sa Sin (2021), de Russell T. Davies.

Sense8 (2015), de Lana Wachowski, Lilly Wachowski y J. Mi-
chael Straczynski.

One Day at a Time (2017), de Gloria Calderén Kellett y Mike
Royce.

Orange is the New Black (2013), de Jenji Leslie Kohan.

Please like me (2013), de John Thomas.

Pose (2018), de Ryan Murphy, Brad Falchuk y Steven Canals.
Queer as folk (2000), de Ron Cowen y Daniel Lipman.
Queering (2018), de Leticia de Bortoli.

Quién pudiera (2020), de Josefina Baridon.

Sex education (2019), de Laurie Nunn.

The Bisexual (2018), de Desiree Akhavan.

Transparent (2014), de Jill soloway.

Veneno (2020), de Javier Calvo y Javier Ambrossi.

We Are Lady Parts (2021), de Nida Manzoor.



7.6. Algunos documentales recomendados

100 dias para enamorarse (2018), de Sebastian Ortega.
Disclosure: Sertrans en Hollywood (2020), de Sam Feder.
iDolores, guapa! (2021), de Jesus Pascual.

El camino de Moisés (2006), de Cecilia Barriga.

Escenario doble (2004), de Virginia Villaplana.

El sexo sentido (2014), de Concha Inza.

Furia travesti, una historia de travajo (2010), de Amparo
Gonzalez Aguilar.

Gabi de 8 a 13 (2021), de Engeli Brogerg.

Guerriller@s (2010), de Montse Pujantell.

Homo Baby Boom (2008), de Anna Boluda.

Joyas Queer (2021), de Elio Colen.

La bisexualidad, todo un arte (2009), de Laure Michel y Eric
Wastiaux.

Larebelién de Stonewall (2010), de Kate Davis.

Las ventanas abiertas (2014), de Michell Massé.

Lo que el sexo se llevé (2018), de Alvaro Olvera Martin, Elena
Zamora Garciay Alba Pérez Rodriguez.

Mujeres (2017), de Ismael Marquez.
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de Floriane Devigne.

No Box for Me. An Intersex Story (2020), de Floriane Devigne.
Nosotrxs somos (2018), de Barbara Mateos y César Vallejo.
Orchidis. Mi aventura intersexual (2010), de Phoebe Hart.
Paris Is Burning (1990), de Jennie Livingston.

Se receta silencio (2021), de Miquel Missé y Aitor Aguirre.
Test de la vida real (2009), de Florencia P. Marano.

Vida en Trans (2019), de Matias Montero.

R R R R e 2

Ni d’Eve, ni d’Adam: Une histoire intersexe (No box for me) (2018),



7.7. Algunos podcasts recomendados

¢Puedo hablar!, de Esnorquel y Perra de Satan.
Grandes maricas de la historia, de Otto Mas.

Maldito bollodrama, de Laura Terciado y Bake Gomez.
Unas tias (Bl)en chulas, de Pal Gallego y Elena Barceld.
Wisteria Lane, de Paco Tomas.
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