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“Gobierno abierto y el derecho humano a la salud” 

14 de abril de 2021 
 
Versión estenográfica del Panel “Derecho a la Salud y Gobierno Abierto con 
Perspectiva de Género”.  
 
 
Pasaríamos con Kenya Cuevas, directora de la Organización Casa de Muñecas 
Tiresias, que ella abordará el tema que tiene que ver con salud de trabajadores 
sexuales en la calle, qué información necesitamos.  
 
Kenya, bienvenida, muchas gracias.  
 
Históricamente, las personas dedicadas al trabajo sexual han sufrido de violencia, 
hay una serie de estigmatización, de criminalización y demás.  
 
En el diagnóstico que ha realizado Copred en diciembre de 2019, ante la necesidad 
de algún servicio médico, sólo el 17.9 por ciento de las trabajadoras sexuales 
contaba con algún tipo de seguro, 75.8 tendría que trabajar más para solventarlo y 
el 10.3 pediría algún préstamo y nueve por ciento no podría solventarlo. 
 
Con esos datos te paso la palabra, querida Kenya, para que nos des luz y nos 
compartas tu experiencia y todo tu conocimiento sobre este tema.  
 
Adelante.  
 
Kenya Cuevas: Muchas gracias, gracias a todos y a mis antecesoras y también le 
agradezco a Estado Abierto esta participación, es muy importante para mí que el 
tema de las personas trans se ha visibilizado, ya que sabemos que históricamente 
las personas trans hemos sido afectadas y violentadas. Y no nada más eso, también 
criminalizadas por el simple hecho de ser mujeres trabajadoras sexuales, que es 
una de las únicas casillas que la sociedad nos deja como alternativa para poder 
solventar nuestras casas. 
 
Pensando en la salud de las personas trans históricamente hemos sido 
invisibilizadas en el sector salud por las necesidades específicas que necesitamos 
las personas trans. 
 
En mujeres realmente no hay una atención adecuada sobre la hormonización de las 
mujeres trans, no está garantizado por la Secretaría de Salud, únicamente tenemos 
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la apertura de Clínica Especializada Condesa en el cual también muchas mujeres 
se ven invisibilizadas y no se reconocen en esa clínica precisamente por el estigma 
que también existe por personas que viven con VIH. 
 
Entonces mezclar estas dos clínicas ha creado un conflicto con mucha población y 
que no llegan acercarse al servicio. 
 
En ese sentido entra la hormonización automedicada donde afecta la salud de las 
mujeres en cuestiones renales, en cuestión de hígado, de otros órganos que son 
funcionales en la vida vital o en la salud vital de las mujeres. 
 
Otro tema que también quiero abordar son los modelantes que no tenemos 
especialistas para atender esta carga que tenemos, ya que las mujeres en esta prisa 
de querer generar cambios y modificaciones en nuestra transición buscamos las 
alternativas y los recursos que tenemos, que son los modelantes, así como aceites, 
biopolímeros. Y que eso no es reconocido ante la Secretaría de Salud para hacer 
atendido como una manera urgente, tampoco hay una prevención sobre estos tema, 
ya que ingresando los modelantes a tu cuerpo te infectas de algo que no va a 
terminar hasta que sea terminal; aclaremos que es una afectación a corto, mediano 
y largo plazo, pero al final de cuentas tiene una consecuencia brutal. 
 
No tenemos nada de especialidades como proctología, ginecología con perspectiva 
de género en el cual también no nos identificamos con un proctólogo cuando nos 
hablan de hombre. Entonces llegar con un proctólogo es totalmente embarazoso ya 
que no tienen una perspectiva de género y también hay una desigualdad en la salud 
por las interseccionales en las que se pueda encontrar una mujer trans; recordemos 
que  una mujer trans puede transitar por muchas vulnerabilidades como adicciones, 
VIH, situación carcelaria, porque también somos criminalizadas por ejercer el 
trabajo sexual.  
 
Quisiera hacer un paréntesis ahí, donde ahorita estoy entrando en un proyecto a los 
centros penitenciarios y las personas que viven con VIH que son de la comunidad y 
que están dentro de prisión no están siendo atendidas, no hay medicamentos, no 
hay seguimientos de especialidades, hay mucha necesidad dentro de los centros 
penitenciarios, recordemos que al estar privados de la libertad nada más perdemos 
dos derechos, el derecho a la libertad y los derechos políticos. 
 
Entonces en ese sentido la salud no es garantizada en centros penitenciarios, 
mucho menos en la vulnerabilidad de situación de calle,  es donde más olvidadas 
han quedado las personas en tiempos de Covid, fue algo impresionante para Casa 
de las Muñecas ya que estuvimos prácticamente rogándole a todas las autoridades  
de los hospitales que atendieran cuando se trataba de enfermedades ocasionadas 
por el VIH, no las aceptaban, tuvimos muchísimos decesos en calle precisamente 
por la falta de atención prioritaria en ese momento que hubiera podido salvar la vida. 
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Sin embargo, esta diligencia que hubo por parte de las personas que atienden el 
sistema de salud no hemos visto respuesta.  
 
Hay otro tema que también es muy importante para la salud de las mujeres trans 
que considero que ha sido un poco rezagada, olvidada y no nada más para las 
mujeres trans, sino para todas las mujeres, la salud mental.  
 
La salud mental que se ha ocasionado y que se han reproducido ahora los patrones 
de autoviolencia, hemos tenido también muchos decesos por suicidios en el cual 
por falta de atención, por la economía, por el cierre de hoteles, la pandemia vino a 
modificar, recordemos que al momento de nombrar la cuarentena se cerraron los 
hoteles que es un único lugar que tenemos como espacio de vivienda o de 
residencia, no tenemos más espacios y más ejerciendo el trabajo sexual, entonces 
al cerrar los hoteles las mujeres se vieron obligadas, muchas de ellas, a regresar a 
los lugares donde eran violentadas, que era en el núcleo familiar, otras regresar con 
sus parejas que las violentaban y las agredían y otras definitivamente quedaron en 
la calle desamparadas porque no tenían un sustento, bueno, no había un hotel 
abierto en la Ciudad de México para poder vivir. 
 
Pero también al momento de cerrar los hoteles fueron afectadas en el trabajo 
sexual, porque el hotel es una herramienta que ellas utilizan para poder ejercer el 
trabajo sexual y aparte también el pánico que se provocó y que era totalmente 
considerado entre toda la ciudadanía disminuyó la afluencia de clientes dentro del 
trabajo sexual. 
 
Y eso aperturó muchas cosas, hubo invisibilidad por parte de las autoridades hacia 
esta población, hubo mucha hambre, mucha necesidad para las poblaciones trans 
y todo esto ha generado un impacto en el cual ahorita las mujeres se ven un poco 
afectadas psicológicamente, económicamente y también físicamente e 
institucionalmente también por la invisibilidad que se les ha dado a estas 
vulnerabilidades y más cuando involucran a las mujeres trans. 
 
El tema de las especificidades de las personas trans en la cuestión de salud, pues 
no ha sido abordada, aunque hubo una iniciativa por parte de la jefa de gobierno, 
Claudia Sheinbaum, en abrir una clínica especializada para personas trans, el cual 
también no cubría los requisitos, por eso es que creo que se ha parado el proyecto 
porque lo único que nos iban a dar eran radiografías, consulta general y para de 
contar.  
 
Entonces, la verdad es que sí necesitamos especialidades para disminuir el acceder 
a modelantes, el acceder a cirugías clandestinas, que también es un tema que 
abordamos las mujeres y que todo esto va ocasionando también el tema de las 
adicciones, las adicciones que se involucran en el trabajo sexual y que son una 
demanda del trabajo sexual y que también no se han tenido las medidas, ni la 
atención, ni la prevención, ni tampoco la información dirigida de la Secretaría de 
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Salud hacia estas poblaciones ya que las mujeres se van enfrascando en las 
adicciones, las condiciones de calle, de vulnerabilidad, cuando te enfrentas a un 
proceso jurídico, pues inmediatamente llega la criminalización y pueden pasar las 
mujeres 20 años en la cárcel por algo que ni siquiera cometieron.  
 
Ahorita nos damos cuenta que también en el tema de los modelantes y de las 
adicciones y de las vulnerabilidades que enfrentamos las personas trans, pues 
tenemos un estatus de vida de 35 años y eso es muy preocupante ya que es un 
reflejo de la falta de atención, tanto de la sociedad, familiar, gubernamental y de 
todos los actores porque yo he escuchado por años el tema de personas trans sobre 
las mesas, pero no hay acción.  
 
Lo que necesitamos ahorita en México ya es acción, ya es una manera rápida, 
profunda y consistente de que podamos atender estas problemáticas que no están 
siendo atendidas.  
 
Tenemos muchos casos, cerca de 200 casos de mujeres, de modelantes, que no 
están siendo atendidas y que ha agravado ahorita en la pandemia su situación y 
que a algunas de ellas ya hasta les van a amputar piernas porque no tienen los 
recursos, ni siquiera tuvieron el seguimiento por parte de la Secretaría de Salud. 
 
Las personas con VIH no podían enfermarse con una enfermedad oportunista 
porque tampoco eran atendidas, las personas que consumen sustancias, tampoco 
los toxicológicos, ni siquiera el IAPA estaba abierto, ¿no?  
 
Entonces es preocupante el ver cómo la violencia hacia la mujer, la desigualdad, la 
falta de información recarga todo para las mujeres trans, porque aquí ya quedamos 
prácticamente todavía rezagadas hasta el último, sabemos que hay una deuda 
histórica de la que tanto se ha hablado, pero no ha habido ningún cambio que haya 
impactado en las mujeres. 
 
No hay acompañamientos integrales, recordemos que la población trans de tanta 
violencia que ha recibido ha quedado excluida en espacios nocturnos, el cual no 
cuenta con ningún tipo de red ni tampoco con los recursos ni tampoco con el tiempo 
para acudir a una clínica a las seis de la mañana y sacar una ficha.  
 
Entonces sí tenemos que ser un poco más empáticas con esta población para poder 
poco a poco crear una empatía entre autoridades y población trabajadora sexual, y 
de esa forma ir trabajando, como decía la comisionada María, tenemos que tener 
este acercamiento directamente a sus necesidades.  
 
Y eso creo que este gobierno ha tenido mucha apertura, pero nos falta todavía un 
camino por recorrer, creo que el COVID vino a bloquear muchas iniciativas y yo 
comprendo esa parte, pero la omisión que ha tenido la Secretaría de Salud en temas 
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de salud trans ha sido totalmente brutal. El 99 por ciento de mujeres trans no han 
sido atendidas en tiempos de COVID.  
 
Yo, por decir, un vivo ejemplo, yo soy una mujer que tengo comprometida mi salud 
desde los 13 años, que vivo con VIH y que también tuve una complicación de salud 
en diciembre, no he podido ser atendida por un especialista hasta el día de hoy.  
 
Entonces es increíble ver que el sistema ha colapsado, que ni siquiera ha tenido la 
iniciativa, ahora con lo de las vacunas, pues quién sabe hasta cuándo nos tocará a 
las personas que vivimos con VIH, que también somos personas productivas, que 
también estamos trabajando y que también estamos siendo invisibilizadas.  
 
Y bueno, para mencionar también que yo admiro mucho el trabajo de la directora 
de Clínica Condesa y admiro mucho su visión que ha tenido con la salud de las 
personas trans, pero tenemos que ampliar esa clínica, tenemos que ampliar ese 
servicio para que pueda llegar a muchas más mujeres.  
 
Tenemos también un impacto de transición desde los estados y desde otros países 
buscando un trámite hormonal o un proceso hormonal. Y también en otros sentidos, 
yo les podría hablar que también transitan a la Ciudad de México únicamente para 
el cambio de identidad, o sea, necesitamos generar una ley o una política pública 
federal en el cual llegue a todos los rincones del país, porque luego pareciera que 
nada más trabajamos para nuestro territorio sin pensar que nuestro territorio es la 
pauta, pero de ahí si no involucramos a los demás, de ahí se nos viene todo el 
trabajo para acá.  
 
Y cuando nos llega y nos sobrepasa el trabajo, entonces ya no hay trámites, ya hay 
burocracia, ya hay discriminación, ya hay violencia, entonces lo único que estamos 
haciendo es saturando los servicios que ya venimos brindando y ganando, pero si 
los hiciéramos más amplios, generales e integrales pudiéramos llegar a todos los 
sectores del país y de esa forma disminuir la migración a la Ciudad de México para 
poder realizar o garantizar estos derechos.  
 
Yo conozco personas que me han hablado desde Veracruz, de Acapulco, de 
Tijuana, para poder venir a hacer sus trámites y no les importa viajar cada mes por 
sus medicamentos de VIH.  
 
Entonces imagínense qué rezagado está el área de salud en los estados y ahora 
presentar a una mujer trans, que también se enfrenta a una discriminación 
estructural por parte de las instituciones desde el policía hasta el de intendencia.  
 
¿Por qué? Porque se dan esa atribución de querer juzgar y criticar y discriminar a 
una persona que es diferente.  
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¿Por qué? Porque tampoco tenemos capacitaciones continuas sobre perspectiva 
de género, sobre inclusión, sobre expresiones y que también no tenemos personal 
de este género en ningún ámbito de la sociedad.  
 
Tenemos que generar también empleos y empoderamiento a estas mujeres para 
poder ocupar esos espacios y que puedan ser la voz de las necesidades específicas 
en la cuestión de salud de las mujeres trans.  
 
Yo como mujer trans les digo que he sufrido mucho, muchas violaciones a derechos, 
en cuestión de salud no se diga. Pero les digo una cosa, voy a luchar para que a 
todas las mujeres podamos garantizarle el derecho a la salud.  
 
Y he arriesgado mi propia vida, pero eso no tendría que estar sucediendo, 
tendríamos que estar luchando juntas todas las mujeres, porque habemos una 
diversidad de mujeres en lo cual nos enfrentamos a las mismas violencias, como 
los transfeminicidios.  
 
México ocupa el segundo lugar en transfeminicidios y que de este segundo lugar el 
75 por ciento que ocupamos en crímenes de odio hacia personas LGBT, el 75 por 
ciento va dirigido a mujeres trans que ejercen el trabajo sexual.  
 
Entonces ahora el trabajo sexual es uno de los lugares donde las mujeres trans se 
enfrentan todos los días a la violencia, todos los días el riesgo está latente en los 
transfeminicidios y que los transfeminicidios todavía no son reconocidos, y que 
cuando tú denuncias un transfeminicidio, hasta pueden pasar años para que a las 
víctimas se les haga daño.  
 
Yo escuchaba que hablaban de víctimas, también soy víctima del país desde hace 
dos años que se reconoce en una recomendación y que por ser trans me he 
enfrentado a una serie de revictimización, de omisión y hasta de agresiones por 
parte de la Fiscalía, que es el instrumento que tiene que reparar el daño.  
 
Entonces imagínense, siendo una mujer víctima o una familia de un feminicidio 
cómo la vida, siendo reconocidos los feminicidios, siendo que ya hay una gran 
cantidad de mujeres que luchan por este tema.  
 
Imagínense a nosotras como mujeres trans, que queda rezagado el transfeminicidio 
y que todavía aún así recibimos violencia de algunas mujeres radicales, creo que 
es el uno por ciento de las que nos violenta, pero, imagínense, hasta de ese sector 
también somos violentadas.  
 
Entonces tenemos que construir una política pública que sea integral, amplia para 
todo el país y que genere, desde el acercamiento de las personas que ejercemos o 
ejercíamos el trabajo sexual, y que involucre la expresión de género para poder 
llegar a la mejor condición de salud y garantizar el derecho a la salud.  
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Y hoy les digo a las mujeres que nuestra mayor venganza es que seamos felices.  
 
Que Dios los bendiga.  
 
Marina San Martín Rebolloso: Muchísimas gracias, Kenya.  
 
Me quedo con la reflexión de cómo hacemos para construir una sociedad que, como 
decía Unesco, sea inclusive; cómo podemos garantizar que todos podamos ser 
libres y decidir quienes queremos ser, en cualquier caso; o sea, a veces creo que 
es el mayor reto a construir.  
 
Las mujeres, incluyendo las mujeres trans, tenemos mil cosas comunes y mil 
cantidades de discriminación; o sea, triple, doble, cuádruple, múltiple, de tal manera 
que habiendo vencido una, llega otra que nos invisibiliza. Y creo que el caso de 
mujeres trans es invisibilizado hasta “n” potencia, tendría que decir.  
 
Cómo hacemos para revertir eso y para cambiar también nuestro chip cultural y de 
estructuras donde todos quepamos; o sea, al final esa diversidad me parece que es 
la riqueza social de cualquier país y tendríamos que garantizar la libertad de poder 
ser quienes queremos ser.  
 
Sólo dejaría un poco eso, agradeciendo muchísimo tu intervención.  
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