




Pero para las personas 
con SIA, la sociedad es 

un problema mayor.

El SIA es un problema.



Bipolaridad de 
sexo y género. 
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Pero además son continuum
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El sentimiento de identificación con el propio cuerpo



CONCLUSIONES SOBRE LA IDENTIDAD:

1. La identidad es ante todo psicológica.

2. La identidad se construye.

3. En la identidad confluyen múltiples 
factores biológicos, psicológicos y 
sociales.



CONCLUSIONES SOBRE LA IDENTIDAD:

4. La identidad psicológica, es resultado de 
factores biológicos (genéticos, 
endocrinológicos, neurológicos,…), 
sociales (asignación, modelado, 
presión,…) y psicológicos (historia de 
aprendizaje, historia de contingencias,…)



IDENTIDAD ”CORRECTA”(?):

1. CROMOSOMICAMENTE (por ejemplo) XY (GENOTIPO).

2. FENOTIPO DE NIÑO

3. ASIGNACIÓN MÉDICA Y LEGAL: NIÑO

4. HORMONAS MASCULINAS (que actúan eficazmente).

5. CEREBRO MASCULINO.

6. ROLES INFANTILES MASCULINOS.

7. DESARROLLO DE LOS CARACTERES SEXUALES MASCULINOS (PRIMARIOS Y 
SECUNDARIOS).

8. ASPECTO MASCULINO.

9. ROLES ADOLESCENTES Y ADULTOS MASCULINOS.

10. IDENTIDAD MASCULINA.

11. HETEROSEXUALIDAD.



Pero…

Todas las identidades son correctas.

Incluso si en ellas ha influido una 
enfermedad.

En las identidades “típicas” también influyen 
factores múltiples.



Pero… aunque todas las identidades sean 
correctas…

No siempre la persona sabe que su caso 
“es correcto”.

Y no siempre su entorno lo acepta como 
“correcto”.



Ejemplo:

La transexualidad no es una enfermedad,

La transfobia si.












