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Santiago 30 de Agosto 2016

Sefiores

Parlamentarios Congreso Nacional
Republica de Chile

Presente

Estimados Parlamentarios:
Como Sociedades Cientificas queremos manifestatnoudesacuerdo con el Proyecto de
Ley sobre identidad de género que se esta tramitamd el Parlamento, ya que los
profesionales que trabajamos apoyando a persamasgénero no hemos sido invitados a
participar en esta discusion.

Es necesario aclarar algunos conceptos claves alemto de discutir una Ley sobre
identidad de género. La identidad de género esreepcion de si mismo como hombre o
mujer, independiente del sexo biolégico. Transgeres la identificacion transitoria o
persistente con un género diferente al asignadeoatento de nacer, condicién en la que
no se han identificado alteraciones causales halesmi genéticas. La disforia de género
(DG), es el distrés generado por la discordandia eh sexo asignado al nacer, con el cual
no se identifican ni sienten como propio.

La diferencias entre la identidad de género y gbs&signado al momento de nacer se
pueden presentar desde etapas precoces de laianfsincembargo, la literatura cientifica
disponible demuestra que entre los 9 y 13 afloS80% de los pacientes con DG aceptan
su sexo civil y biolégico y solo el 10-25% persiste la DG hacia la etapa adulta.

A nivel internacional y en paises con mas de 30 af® experiencia en el manejo de
pacientes transgénero recomiendan que el procesarndieio de identidad de género esté
acompafado de una evaluacion multidisciplinarigegrada entre otros profesionales por
endocrindlogos y un equipo de salud mental, coab@tivo de identificar diagndsticos
diferenciales, comorbilidades asociadas y de awoafirla disforia de género. También
existe datos que demuestran que una gran partasdpeksonas transgénero presentan
cuadros depresivos, ansiosos y en algunos casdsiatas que atentan contra su vida, por
la discriminacion de la cual son objeto y de faleainformacion y de acceso a equipos
especializados de manejo y acompafamiento.



Los profesionales que hemos atendido a personaglistoria de género conocemos
drama que significa, desde el punto de vista famiocial, econémic y médico, esta
compleja situacion ysabemosque requiere un apoyo permanente. lesta razon,
promulgar una gy que sélo asegure el cambio de sexdribunalesno es suficiente, ya
que prescinde de todo el apoyo profesional ne@e<En los casos que se decida real
alguna intervencionmédica, ya sea farmacologica o quirlrgica ¢quiémegara le
informacién adecuada, con la mejor evidencia dieatidisponible que permita a
persona comprender y dimensar los tratamientos a los que se som, conociendo los
riesgos y beneficios ug ¢tos pueden tenerCoOmo se garantiza el acceso a
intervenciones de salud necesarias a todos losrgasique lo soliciter

Como profesionales de la sa, estamos de acuerdo con aareChilese legisle sobre un
proyecto de Leyue permitderminarcon las situaciones de discriminacion y exclu que
afectan a muchas perso, por la imposibilidad de manifestar abiertamente iyiry
conforme con su identidad género. Sin embargo, creemos @xeluir una evaluacion
profesional y no considar la opnion de las Sociedadese@tificas en este proyecpuede
producir erroresgraves en la toma de decisiones, generando en algunoss
consecuencias irreversib sobre todo en el caso de personas menores d.

La Sociedad Chilena dendocrinologia y Diabetes reunid a un grupo de eapepare
generar recomendaciones para el manejo de essaiéitylas que fueron publicadas el
Revista Chilena de Endocrinologia y Diabetes evofumen 8, nimero 3 del afio 20

Por este motivo. digitamos a las autoridades pertinentes que nosifger participar el
esta discusion y poder aportar con nuestros comemios y experiencic

Se despiden atentamente,
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Dr. Luis Felipe Gonzalez Dr. Jorge Sapunar
Presidente SOCHIPE Preglente SOCHEI



