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01. INTRODUCCION

Las personas trans enfrentan barreras persistentes de estigmatizacion y discriminacion en
el acceso a la salud sexual y reproductiva (SSyR). En este contexto, la creciente
incorporacion de grandes modelos de lenguaje (LLMs) en aplicaciones de salud, como
chatbots, sistemas de apoyo clinico y agentes automatizados, introduce nuevos riesgos, en
particular la reproduccién o intensificacion de sesgos y dafios representacionales hacia
poblaciones histéricamente vulneradas.

El proyecto se propuso estudiar de manera sistematica cémo los LLMs en idioma espanol
representan a las personas trans en el ambito de la SSyR, identificando potenciales dafos
y sesgos implicitos que puedan derivar en consecuencias negativas para el acceso, la
calidad de atencién y la equidad en salud. La investigacion se orient6 a generar
herramientas conceptuales y metodoldgicas que permitan auditar estos sistemas desde una
perspectiva ética, de género y de derechos.

02. OBJETIVOS

El objetivo general fue comprender si los grandes modelos de lenguaje en idioma espanol
pueden incurrir en sesgos y dafos de representacion especificos al contexto de la salud,
particularmente en cuanto a las representaciones de las personas trans, haciendo especial
énfasis en los potenciales perjuicios en el ambito de la Salud Sexual y Reproductiva.

Los objetivos especificos planteados fueron:

1. Conceptualizar los dafos representacionales en que pueden incurrir los LLMs
especializados en salud, con especial énfasis en la SSyR de las personas trans.

2. Construir una base de datos para llevar adelante dichas auditorias.

3. Construir una metodologia para auditar la existencia de sesgos y dafios
representacionales en SSyR trans para sistemas de LLMs comerciales, generalistas
y/o abiertos en idioma espanol.

4. Evaluar la existencia de sesgos y dafnos representacionales en SSyR trans para
sistemas de LLMs comerciales, generalistas y/o abiertos en idioma espanol.
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03. ACTIVIDADES REALIZADAS

El proyecto se desarrolld6 mediante un enfoque interdisciplinario que combiné métodos
cualitativos y cuantitativos. En una primera etapa, se realizé una revision bibliografica y se
organizaron mesas de trabajo participativas con personas trans usuaries del sistema de
salud y con expertes en SSyR y analisis de sesgos, orientadas a identificar experiencias de
discriminacion y dafios representacionales.

A partir de estos insumos, se construyo un catalogo de dafos representacionales, junto con
una rubrica graduada para su evaluacion sistematica. Paralelamente, se disefié y depurd
un corpus de preguntas (prompts) sobre SSyR, utilizado para evaluar las respuestas de
distintos modelos de lenguaje en espafol.

Se llevaron a cabo evaluaciones comparativas de seis LLMs mediante juicios de expertes
humanos y modelos utilizados como jueces automaticos, analizando niveles de acuerdo y
divergencia. Complementariamente, se desarrollaron experimentos cuantitativos para
medir sesgos implicitos y dafios asignacionales, incluyendo tareas de asociacion de
conceptos, asignacién automatizada de turnos médicos, diagndstico clinico a partir de texto
e imagenes y analisis del uso de lenguaje inclusivo.

Finalmente, se realizaron actividades de formacion interna, documentacion técnica,
produccion de informes y difusion de resultados en ambitos académicos y cientificos.

04. RESULTADOS

El proyecto produjo un marco conceptual y metodolégico pionero para la identificacion,
evaluacién y medicién de dafos representacionales hacia personas trans en grandes
modelos de lenguaje aplicados a la salud sexual y reproductiva.

Entre los principales resultados se destaca la elaboracion de una taxonomia de danos
representacionales, una rubrica de evaluacion graduada, un corpus de prompts y
respuestas que permiten auditar de manera sistematica el comportamiento de LLMs en
espanol, y un estudio sobre sesgos implicitos hacia personas trans en grandes modelos de
lenguaje. Estos instrumentos demostraron ser Utiles para detectar formas recurrentes de
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estigmatizacion, patologizacion, invisibilizacion y malgenerizacion en las respuestas de los
modelos.

Ademas, en cuanto a sesgos implicitos, los experimentos cuantitativos evidenciaron la
presencia de dichos sesgos persistentes en multiples LLMs, incluyendo asociaciones
negativas hacia identidades trans y patrones de sesgo en tareas de asignacion de recursos
y agentes automatizados. Si bien en los escenarios de diagndstico automatizado no se
observaron diferencias drasticas, si se identificaron comportamientos diferenciales
relevantes desde una perspectiva de equidad.

El proyecto generd evidencia empirica temprana vy reutilizable que contribuye al disefo,
supervision y auditoria de sistemas de IA en salud, fortaleciendo las capacidades
institucionales para el desarrollo de modelos mas justos, responsables e inclusivos v,
ademas, mas fiables en términos de calidad y seguridad clinica al reducir errores y sesgos
en los contenidos en SSyR para personas trans. Asi, el proyecto también sienta bases
solidas para futuras etapas de investigacion e innovacion en el area.
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