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Resumen

Introducción: En 2020 nace en Jaén la consulta monográfica trans para ofrecer una atención sanitaria
especializada y coordinada que a la vez da respuesta a la demanda de descentralización del colectivo.

Métodos: Se recogieron datos de todas las personas atendidas en 1 de estas 2 consultas desde su creación en
jun/20-mar/22. Variables: identidad, edad, acompañamiento psicológico, tratamiento hormonal de afirmación
de género (THAG) o cirugías de confirmación de género, psicopatología, preservación de gametos,
desistimientos.

Resultados: N 54. Mujeres trans: 31. Edad media: 23 ± 11 años. 55% solicitan acompañamiento psicológico.
42% psicopatología previa (7 T. ansiedad, 7 T. ánimo, 2 T. personalidad). Todas solicitan THAG (18 valerato
de estradiol 2-4mg/día, 4 gel estradiol transdérmico, 12 asocian ciproterona 28 mg/día de media). 4 inician
con 14 años en Tanner 3-4 bloqueo puberal con triptorelina. 77,4% solicita genitoplastia feminizante (dudan
19,4%, no 3,2%). 45,2% desea mamoplastia de aumento (duda 35,5%, no 19,4%). 16% desea otras cirugías
(facial feminizante, rinoplastia, lipoescultura glútea). 93,5% no quiere preservar gametos. 2 desistimientos.
Hombres trans: 22. Edad media: 22 ± 7 años. 59% solicita acompañamiento psicológico. 32% psicopatología
previa (4 T. ansiedad, 1 TCA, 1 T. esquizoafectivo, 1 T. espectro autista, 1 T. personalidad). Todos solicitan
THAG (16 cipionato de testosterona, 3 undecanoato y 2 gel). 95% solicita cirugía masculinización del tórax.
9% desea genitoplastia masculinizante (no 77%, duda 14%). 68% quiere histeroforectomía (duda 18%, no
14%). 95% no quiere preservar gametos. No desistimientos. Genderqueer: 1. 22 años, sexo biológico mujer.
No desea acompañamiento psicológico, sí THAG masculinizante (dosis bajas de cipionato de testosterona) y
cirugía de masculinización del tórax. No genitoplastia masculinizante ni histeroforectomía ni preservar
ovocitos.

Conclusiones: 1ª descripción de población trans jienense que demanda atención sanitaria en consulta
específica de la provincia.
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