
Declaración sobre cuestiones LGBTIQ+, por parte de The International Psychology 

Network for Lesbian, Gay, Bisexual, Transgender and Intersex Issues (IPsyNet), la 

Red de Psicología Internacional de Asuntos Lésbico, Gay, Bisexual, Transgénero e 

Intersex. 

 

Introducción 

La misión de la Red de Psicología Internacional de Asuntos Lésbico, Gay, Bisexual, 

Transgénero e Intersex es facilitar y apoyar las contribuciones que la disciplina de la psicología 

aporta para el entendimiento global de la diversidad sexual y de género humana, así como 

asegurar la salud y el bienestar de las personas que se identifican o son percibidas como 

Lesbianas, Gays, Bisexuales, Transgénero, Intersex, Queer o personas con diversidad sexual y 

de género (LGBTIQ+) alrededor del mundo. 

IPsyNet se compone de organizaciones psicológicas de todo el mundo cuyos objetivos son: 

1. Incrementar el conocimiento psicológico de la diversidad humana en temas de 

orientación sexual, identidades de género, expresiones de género y características 

sexuales. 

2. Aplicar el conocimiento psicológico en apoyo al bienestar y el goce pleno de los 

derechos humanos de las personas de todas las orientaciones sexuales, identidades de 

género, expresiones de género y características sexuales 

3. Incrementar el número de organizaciones psicológicas que desarrollan y/o 

diseminan e implementan estándares de cuidado para las personas LGBTIQ+. 

4. Avanzar en la efectividad organizacional de la red alrededor del mundo y la 

capacidad de sus miembros de involucrarse con los asuntos relacionados con la 

orientación sexual, identidad de género, expresiones de género y características 

sexuales. 

 

Propósito de la declaración IPsyNet 

Esta declaración está basada en el juicio informado de los miembros firmantes de la red 

(IPsyNet), elaborada desde el estado actual del conocimiento científico y profesional 

relacionado con la orientación sexual, la identidad de género, las expresiones de género y las 

características sexuales. Esta declaración busca ofrecer una guía en asuntos políticos 

relacionados con el campo de la psicología tanto en investigación como en la práctica aplicada. 

Con esto no se trata de cubrir comprehensivamente todas las áreas de la vida y la sociedad, que 

son relevantes para la mejora de las vidas de las personas Lesbianas, Gays, Bisexuales, 

Trasgénero, Intersex, Queer o personas con diversidad sexual y de género (LGBTIQ+). Para 

una compilación más exhaustiva de recomendaciones de derechos humanos y políticas 

LGBTIQ+, por favor revisar las declaraciones y las recomendaciones de las organizaciones 

transnacionales y otros documentos proporcionados en la bibliografía. 

 

http://www.apa.org/ipsynet/index.aspx


 

Definición de términos 

La abreviatura LGBTIQ+ representa, pero no está limitada, a las personas Lesbianas, Gays, 

Bisexuales, Trasgénero, Intersex, Queer o personas con diversidad sexual y de género 

(LGBTIQ+). Utilizamos la terminología de la orientación sexual y la identidad de género 

acorde a las definiciones establecidas en los principios de Yogyakarta: 

La orientación sexual se refiere a la capacidad de cada persona de sentir una profunda 

atracción emocional, afectiva y sexual, así como establecer relaciones íntimas y 

sexuales con individuos de un género diferente o del mismo género o de más de un 

género. La identidad de género se entiende que se refiere al profundo sentir interno 

de cada persona y a su experiencia individual de género, que puede o no corresponder 

con el sexo asignado al nacer, incluyendo la vivencia personal del cuerpo (que puede 

incluir, si se elige libremente, modificación de la apariencia o la función corporal por 

medios médicos, quirúrgicos u otros) y otras expresiones de género, incluyendo la 

forma de vestir, hablar y manierismos (International Panel of Experts, 2007, p.6) 

Usamos el término Lesbiana para referirnos a una mujer que se siente principalmente atraída, 

romántica o sexualmente, hacia otras mujeres. Gay se refiere a un hombre que se siente 

principalmente atraído, romántica o sexualmente, hacia otros hombres. Bisexual se utiliza para 

referirse a una persona atraída, romántica o sexualmente, hacia las personas de su mismo 

género y de otros géneros. Queer es un término polifacético que tiene diferentes significados 

dependiendo de la persona o contexto; se utiliza el término para referirse a una persona atraída, 

romántica o sexualmente, hacia personas del mismo sexo o del mismo género o de más de un 

sexo o género, y que no se identifica con una identidad heterosexual o LGB. 

Transgénero es utilizado para referirse a una persona cuya identidad de género no corresponde 

con el sexo asignado al nacer, incluyendo, pero no limitado a Transexual, Genderqueer, y otras 

expresiones e identidades de género. 

Se usa el término Intersexual como un "término genérico para referirse a un número de 

diferentes variaciones en las características corporales de una persona que no coinciden con la 

definición médica estricta de hombre y mujer. Estas características pueden ser cromosómicas, 

hormonales y/o anatómicas y pueden estar presentes en distintos grados"  (European Union 

Agency for Fundamental Rights, 2015, p.2; Ghattas, 2013). Se usa el + para indicar que se 

incluyen identidades emergentes así como orientaciones e identidades que pueden no estar 

bajo el anacrónico LGBTIQ. 

Por qué se necesita una declaración IPsyNet: Problemas identificados relacionados 

con la práctica y la investigación en psicología y psicoterapia 

• La psicopatologización de las personas LGBTIQ+ y sus identidades continúa a través 

de los esfuerzos organizados de seguir equiparando a las personas LGBTIQ+ y sus 

identidades con la enfermedad mental. 

• Continúan proliferando las terapias reparativas y de conversión que incluyen 

"intervenciones dirigidas con un mismo objetivo, la conformidad de género o la 

http://fra.europa.eu/en/publication/2015/fundamental-rights-situation-intersex-people
http://fra.europa.eu/en/publication/2015/fundamental-rights-situation-intersex-people
http://www.boell.de/sites/default/files/endf_human_rights_between_the_sexes.pdf


orientación heterosexual, incluyendo aquellas dirigidas a cambiar la identidad de 

género, las expresiones de género y la orientación sexual” ” (SAMHSA Report, 2015, p. 

1). 

• Muchas personas Transgénero no tienen acceso al apoyo psicológico Trans- afirmativo, 

así como al apoyo terapéutico obligatorio cuando inician su transición médica y social. 

(Guidelines for Psychological Practice with Transgender and Gender Nonconforming 

People, 2015). 

• Para las personas Intersexuales la esterilización coercitiva e involuntaria persiste, tales 

prácticas ocurren sin la consideración del impacto psicológico y sin los recursos 

psicoterapéuticos y de apoyo a las personas Intersexuales y sus familias. (Statement on 

the Senate Report Involuntary or Coerced Sterilisation of Intersex People in Australia, 

2013). 

• Una proporción significativa de investigación psicológica continúa activamente 

reforzando estereotipos o la psicopatologización de las personas LGBTIQ+, 

incluyendo el tratamiento del género como una categoría binaria y la confusión de los 

descriptores de la orientación sexual y la identidad de género (Moradi, Mohr, 

Worthington, y Fassinger, 2009; Parent, DiBlaere, y Moradi, 2013). 

• El prejuicio y la discriminación hacia las personas LGBTIQ+, sus familias y sus 

comunidades así como la inequidad entre los grupos sociales LGBTIQ+ están basados 

en componentes cognitivos (por ejemplo, conocimiento sesgado), conductuales (por 

ejemplo, acciones discriminatorias) y emocionales (por ejemplo, emociones negativas 

como la ira o disgusto, relativas a los respectivos grupos), así como procesos 

intergrupales y culturales. La discriminación, los estereotipos y las agresiones físicas y 

psicológicas hacia las personas LGBTIQ+ (por ejemplo en los sistemas de salud, la 

psicoterapia, los sistemas legales, la educación y en las relaciones sociales), puede 

generar daño psicológico y estrés de la minoría, disminuyendo el bienestar emocional y 

aumentando la necesidad de psicoterapia afirmativa LGBTIQ+ y tratamiento médico 

(Hendricks y Testa, 2012; Meyer, 2003). Se ha fundamentando que las políticas y 

legislaciones que limitan los derechos de las personas LGBTIQ+ incrementa las 

perturbaciones psicológicas entre las personas LGBTIQ+, sus familias y sus 

comunidades (Horne, y cols., 2011; Rostosky y cols., 2009). 

• En muchos países las personas LGBTIQ+ siguen enfrentando discriminación, 

encarcelamiento injusto, criminalización, pena de muerte, hospitalización involuntaria, 

psicoterapia orientada a la conversión de la orientación sexual y la identidad de género, 

psicoterapia obligatoria para personas Transgénero, así como cirugías forzadas e 

irreversibles o esterilización para personas Intersexuales. Esta criminalización y 

patologización lleva a los proveedores de servicios a ignorar, descontar y descuidar las 

necesidades de las personas LGBTIQ+, sus familias y comunidades, agravando su 

vulnerabilidad psicológica. La pena de muerte, el encarcelamiento, la hospitalización 

involuntaria, las cirugías forzadas e irreversibles, la esterilización y la psicoterapia 

obligatoria también constituyen violaciones de los derechos humanos (ver Yogyakarta 

Principles, International Panel of Experts, 2007). 

 

http://store.samhsa.gov/product/SMA15-4928
http://www.apa.org/about/policy/transgender.aspx
http://www.apa.org/about/policy/transgender.aspx
http://www.aph.gov.au/Parliamentary_Business/Committees/Senate/Community_Affairs/Involuntary_Sterilisation/Sec_Report/index
http://www.aph.gov.au/Parliamentary_Business/Committees/Senate/Community_Affairs/Involuntary_Sterilisation/Sec_Report/index
http://www.yogyakartaprinciples.org/
http://www.yogyakartaprinciples.org/


Qué se sabe: 

• Aunque interconectadas, la orientación sexual, la identidad de género y las 

características sexuales son constructos separados que se refieren a aspectos de la 

experiencia personal, su identidad, su expresión e imagen. La orientación sexual, la 

identidad de género y las características sexuales biológicas se manifiestan en un rango 

de variaciones de la experiencia humana. Por ejemplo, no es posible inferir la 

orientación sexual de una persona basándose en su identidad de género y viceversa. Así 

también no es posible inferir la orientación sexual o identidad de género de una 

persona basándose en sus características sexuales. 

• Las personas LGBTIQ+ se encuentran en todas las culturas, regiones y países del 
mundo. Las personas LGBTIQ+ y sus familias están presentes en diversas 
comunidades y lenguas, religiones, comunidades étnicas, y en diferentes tamaños y 
localizaciones geográficas. 

• No existe una sola teoría de la orientación sexual y la identidad de género única y 

concluyente para los científicos que explique el desarrollo y diversidad de las 

expresiones de género, identidades y orientaciones sexuales existentes en todo el 

mundo. Para la mayoría de las personas la orientación sexual y la identidad de género 

permanecen bastante constantes durante toda la vida; sin embargo, los cambios en la 

orientación sexual e identidad de género pueden ocurrir a través de las etapas de 

desarrollo dentro del trayecto vital (de Vries y cols., 2011; Diamond, 2009). 

• Dada la importancia de la orientación sexual y la identidad de género en el sentido del 
yo de la persona, las prácticas psicológicas de modificación de la orientación sexual, la 
identidad de género y su expresión para que se emparejen con el sexo asignado al 
nacer, han mostrado ser potencialmente perjudiciales; las orientaciones al tratamiento 
(individual, grupal y familiar) de afirmación de la orientación sexual y la identidad de 
género de una persona, así como la promoción, aceptación y apoyo familiar se 
consideran las mejores prácticas (por ejemplo, APA Task Force on Appropriate 
Therapeutic Responses to Sexual Orientation, 2009; Coleman y cols., 2012; Guidelines 
for Psychological Practice with Transgender and Gender Nonconforming People, 
2015; Shidlo y Schroeder, 2002; Spack y cols.,2012). 

 

Declaración y compromisos IPsyNet 

1. Reconocemos, adhiriéndonos al principio de que los derechos humanos son universales, que 

todos los seres humanos merecen dignidad y respeto, incluyendo el respeto por la diversidad 

en base a la orientación sexual, la identidad de género o las diferencias en el desarrollo sexual. 

Creemos que la discriminación y el maltrato psicológico no son consistentes con las 

aspiraciones de los derechos humanos a nivel internacional (Universal Declaration of Ethical 

Principles for Psychologists, 2008). Apoyamos activamente el desarrollo y soporte de la 

prestación de servicios y tratamientos inclusivos y afirmativos LGBTIQ+. 

2. Estamos de acuerdo en que la psicología como ciencia y como profesión tiene la experiencia 

basada en décadas de investigación que demuestra que las identidades LGBTIQ+ y sus 

expresiones son variaciones saludables del funcionamiento humano y sus relaciones. Por 

ejemplo, según lo establecido por la Organización Mundial de la Salud (World Health 

https://www.apa.org/pi/lgbt/resources/therapeutic-response.pdf
https://www.apa.org/pi/lgbt/resources/therapeutic-response.pdf
http://www.apa.org/about/policy/transgender.aspx
http://www.apa.org/about/policy/transgender.aspx
http://resources.iupsys.net/iupsys/index.php/ethics/declaration
http://resources.iupsys.net/iupsys/index.php/ethics/declaration
http://www.who.int/classifications/icd/en/bluebook.pdf


Organization’s ICD-10 (p. 11) la homosexualidad per se no es un desorden mental 

diagnosticable. Desafiamos activamente afirmaciones hechas por los grupos políticos, 

científicos, religiosos o de otro tipo, que pretenden mostrar las identidades, expresiones y 

características sexuales de las personas LGBTIQ+ como anormales o enfermas. 

3. Como las identidades y orientaciones LGBTIQ+ son variantes normales de la experiencia 

humana y no son desórdenes mentales diagnosticables per se, no requieren intervenciones 

terapéuticas para ser cambiadas. Dado que las terapias de conversión activamente estigmatizan 

las orientaciones hacia el mismo sexo, así como las identidades Transgénero y además tienen el 

potencial de daño, apoyamos las aproximaciones afirmativas a la terapia con personas 

LGBTIQ+ y rechazamos terapias que buscan cambiar la orientación sexual y la identidad de 

género. 

4. Las personas Transgénero y aquellas no conformes con el género tienen el derecho a vivir 

de acuerdo a su identidad de género y acceder al soporte médico, terapéutico y social que 

requieren. Este apoyo se debe ofrecer, independientemente de si la persona tiene una identidad 

de género binaria o no y si se busca el acceso a la transición social o médica, solamente a uno 

de ellos, varios o todos los tratamientos disponibles. Además, reconocemos la plena autonomía 

de las personas Transgénero y aquellas no conformes con el género en afirmar sus identidades 

de género. También creemos que el apoyo psicológico afirmativo puede ser beneficioso en el 

desarrollo de su identidad y la toma de decisiones relacionadas con su transición social y 

médica (Coleman y cols., 2012). Nos oponemos firmemente a las regulaciones que obligan a las 

personas Transgénero y aquellas no conformes con el género, a someterse a la esterilización, el 

divorcio u otros procedimientos que podrían estigmatizarles, así como aquellos que tengan un 

efecto desestabilizador físico, mental y social, para poder acceder al apoyo para su transición 

deseada. Apoyamos activamente el derecho de las personas Transgénero y aquellas no 

conformes con el género a definir sus identidades, así como a decidir sobre el acceso a los 

servicios de salud de transición afirmativa como desean.  

5. Algunas personas LGBTIQ+ pueden experimentar dificultades psicológicas debido al 

impacto del estigma social y el prejuicio dirigido hacia las personas LGBTIQ+ en general, o 

por su identidad como individuo dentro del espectro LGBTIQ+. Personas no monosexuales 

(por ejemplo, Bisexual y pansexual), identidades no cisgénero (por ejemplo, Trans, no binarios, 

agénero), así como las personas LGBTIQ+ con identidades minoritarias interseccionales (por 

ejemplo, basadas en raza, etnia, discapacidad, religión) pueden estar especialmente en riesgo de 

experimentar estrés de la minoría y discriminación, tanto dentro como fuera de la población 

LGBTIQ+, con las dificultades psicológicas resultantes. Condenamos la discriminación basada 

en la intersección de identidades minoritarias dentro y más allá del grupo poblacional 

LGBTIQ+. Además, apoyamos activamente la investigación y la práctica psicológica que 

considera plenamente la interseccionalidad de las identidades LGBTIQ+ con otras identidades 

como son la raza, la clase social y la religión. 

6. Condenamos los esfuerzos por repatologizar las personas, orientaciones e identidades 
LGBTIQ+, vinculándolas con una pobre salud mental, malinterpretando los efectos de la 
estigmatización y la hostilidad del medio ambiente como algo inherente a las orientaciones 
sexuales, identidades de género y la varianza biológica en las personas LGBTIQ+. Abogamos 

http://www.who.int/classifications/icd/en/bluebook.pdf


por la eliminación del estigma de la psicopatología de las identidades y expresiones LGBTIQ+ 
y nos oponemos al uso indebido de la investigación sobre las desigualdades en salud que 
enfrentan las personas LGBTIQ+ que tratan de desinformar al público y tratar de volver a 
patologizar a las personas LGBTIQ+. 
 
7. La falta de información y la desinformación de los profesionales de la psicología sobre las 

personas e identidades LGBTIQ+ perpetúa la discriminación, estereotipos y potenciar el abuso 

de su salud física y mental. Abogamos para que las personas LGBTIQ+ sean incluidas como 

expertas y socios iguales, participando activamente en el desarrollo de investigación y políticas 

de aquellas iniciativas que les conciernen. Apoyamos el desarrollo de la investigación 

psicológica y educativa no heteronormativa o cisnormativa (por ejemplo, Clarke y cols., 2010). 

Además, proporcionamos el conocimiento psicológico para redes psicológicas, diferentes 

organizaciones, los políticos, medios de comunicación y el público. Por último, basándonos en 

el conocimiento con base científica, abogamos por una mayor conciencia de la necesidades de 

bienestar y salud de las personas LGBTIQ+ con el fin de mejorar las políticas públicas y 

LGBTIQ + y sus comunidades. 
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