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Las siguientes directrices sobre el apoyo en la toma de decisiones en el ambito de la
sexualidad se dirigen especificamente a los tres grupos principales que apoyan a las
personas con discapacidad intelectual (PDI). Estos tres grupos son las familias/cuidadores
familiares, profesionales que trabajan en los servicios de apoyo y gestores de servicios.

Sobre estas directrices

Las directrices se centraran en los procesos de Apoyo en la Toma de Decisiones (ATD) que
abordan la amplia gama de diferentes contextos de la vida real en los que la sexualidad esta
presente y a los que cualquier miembro de estos tres grupos podria enfrentarse a la hora de
proporcionar apoyo a las personas con discapacidad desde su perspectiva especifica y/o
contexto laboral.

Hay que tener en cuenta que, a lo largo de este documento, las personas con discapacidad
intelectual se denominaran PcD Personas con discapacidad (Persons with Disabilities, por sus
siglas en inglés), o PA "persona(s) persona a la que se apoya/que recibe el apoyo".

Las directrices de esta guia se estructuran de la siguiente manera:

Nota: Los apartados del 1 al 4 deben ser leidos por todos los colectivos implicados, junto con
los apartados correspondientes de las secciones 5, 6 y 7. A algunos lectores les puede
resultar util ver como enfocan este tema otras personas implicadas en él y comprender qué
preocupaciones les podrian surgir.

» Seccion 1. Una seccion introductoria: en ella usted podra conocer el contexto propio de
la sexualidad relativo a las personas con discapacidades en general y, concretamente a
las personas PcD.

» Seccion 2. Generalidades sobre el Apoyo en la Toma de Decisiones (ATD): esta seccion
ofrece una introduccién exhaustiva y dinamica sobre los contenidos y el proceso
relacionados con el Apoyo en la toma de decisiones, de manera que se pueda obtener una
vision general sobre su funcionamiento y una orientacion sobre la mejor manera de
aplicarla en una amplia gama de situaciones de la vida cotidiana.

» Seccion 3. Apoyo en la Toma de Decisiones en el ambito de la sexualidad: En esta
secciodn se abordaran las areas esenciales clave que son intrinsecas al apoyo en la toma
de decisiones en el ambito especifico de la sexualidad y que usted, como personal de
apoyo, debe tener en cuenta a la hora de poner en practica el enfoque de ATD con las
personas con discapacidad intelectual.

» Seccion 4. Proteccion/Salvaguarday abuso sexual. Existe la posibilidad de que, al aplicar
el Apoyo en la Toma de Decisiones en el ambito de la sexualidad, descubran algun tipo
de abuso sexual actual o pasado que hayan sufrido las personas a las que se apoya. En
esta seccion se proporcionara informacién y orientacién especifica sobre estas
cuestiones y sepan como actuar.

» Seccion 5. Apoyo en la Toma de Decisiones en el ambito de la sexualidad
especificamente dirigido a familiares.
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» Seccion 6. ATD y amor, apego emocional y conflictos de pareja.

» Seccion 7. ATD y anticoncepcion, conservacion de la fertilidad y formacion de una
familia.

» Seccion 8. ATD y cuidado del propio cuerpo e infecciones de transmision sexual.

» Seccion 9. ATD y el uso de Internet y de las redes sociales con fines romanticos y de
relaciones sexuales.

» Seccion 10. ATD y Pornografia.

» Seccion 11. ATD y ‘sexo comercial'.

» Seccion 12. ATD y comportamiento sexual inapropiado.

» Seccion 13. ATD, masturbacion y el uso de juguetes sexuales.
» Seccion 14. ATD y orientacién sexual.

» Anexos.

.z Unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unién Europea o la Agencia Ejecutiva Europea A
BRI |a Union Europea e Y Jan nee . P gencia tJ P Pag. 8/165
de Educacion y Cultura (EACEA). Ni la Unién Europea ni la EACEA pueden hacerse responsables de ellos.

Cofinanciado por Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
b «
*
* %




SMARTS

El proyecto SMARTS y la participacion en pocas palabras

Estas directrices se han elaborado en el marco del proyecto SMARTS financiado con fondos
europeos.

¢En qué consiste SMARTS? 'SMARTS' corresponde a las siglas en inglés de Supporting Me
About Rights To Sexuality (Apoyo en mis derechos a la sexualidad) y es un proyecto
apasionante sobre los derechos a la sexualidad en la discapacidad. Tiene una duracién de 3
afnos; comenzo el 1 de septiembre de 2020 y finaliza el 31 de agosto de 2023.

Breve contexto del proyecto: Todos sabemos que, histéricamente, no se consideraba que las
personas con discapacidad tuvieran deseos sexuales o, si los tenian, era algo que debia
reprimirse y de lo que no se hablaba. El articulo 12 de la UNCRPD, The United Nations
Convention on the Rights of Persons with Disabilities por sus siglas en inglés - La Convencion
de las Naciones Unidas sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad (CNUDPD) -
afirma muy claramente que las personas con discapacidad gozan de igual reconocimiento
ante la ley y de la misma capacidad juridica en igualdad de condiciones que los demas. En
este sentido, cada vez hay mas conciencia de la importancia de abordar la sexualidad de las
personas con discapacidad como un derecho inherente a la persona, y se esta generando un
gran volumen de material y recursos educativos e informativos sobre el tema. Sin embargo, a
pesar de que se ha producido una gran cantidad de excelente material educativo y de
formacion para concienciar sobre |la sexualidad en personas discapacitadas, parece que hasta
ahora ha tenido un escaso impacto en cuanto al conocimiento que tiene la sociedad sobre la
forma en que las personas con discapacidad puedan realmente practicar actividades sexuales
y expresar su sexualidad de la forma en que deseen.

Objetivo principal de SMARTS. El proyecto SMARTS esta dedicado a llenar el vacio que hay
entre las nociones aprendidas y su aplicacién practica. Utilizando una técnica llamada Apoyo
en la Toma de Decisiones, el proyecto SMARTS explorara formas de devolver a las personas
con discapacidad el control sobre sus propias decisiones en materia de sexualidad. Utilizando
las directrices de SMARTS se espera que estas se sientan mas empoderadas para tomar
decisiones en relacion a su sexualidad y que los familiares se sientan mejor capacitados para
apoyar esa toma de decisiones.

Elementos de los que consta el proyecto: El proyecto se compone de los siguientes
elementos:

» Directrices sobre el apoyo en la toma de decisiones practicas en el ambito de la
sexualidad para las PcD que se dirigen a la familia, a profesionales del sector y a gestores
de servicios.

» Kit de sensibilizacion para personas con discapacidad

» Curso de formacion para profesionales del sector.
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El proyecto es ejecutado por una asociacion internacional de 5 organizaciones con perfiles y
conocimientos complementarios:

Tres proveedores de servicios
= Fundacién Astres coordinadora del proyecto (Espafia),

= Associagao para a Recuperacao de Cidadaos Inadaptados Da Lousa (A.R.C.LL)
(Portugal),

= |dryma Prostasias Aprosarmoston Paidon | Theotokos (Theotokos Foundation) (Grecia).
Dos socios técnicos:

= Social Care Training (Reino Unido) que aporta personal de formacion.
= EASPD (Bélgica) que representa a proveedores de servicios.
La metodologia del proyecto de ATD se basa en gran medida en un proyecto anterior

financiado por la UE, “I Decide”. Para mas informacion sobre este proyecto y el ATD, visite
https://www.supportgirona.cat/projectes/i-decide/

Para saber mas sobre el proyecto. Para mas informacién sobre el proyecto y para poder
descargar gratuitamente los resultados del mismo, visite www.smarts-project.com

Lista de abreviaturas

» UE: Unién Europea.
» SIDA: Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida Humana.

» IPFFI: International Planned Parenthood Federation/ Federacion Internacional de
Planificacion Familiar.

» LGTBI: Lesbianas, Gais, Transgénero, Intersexuales.

» PcD: Personas con discapacidad intelectual y/o desdrdenes de salud mental.
» ATD: Apoyo en la toma de decisiones.

» PA: Persona a la que se apoya/Persona apoyada.

» ONU: Naciones Unidas.

» CDPD: Convencion de las Naciones Unidas sobre los Derechos de las Personas con
discapacidad.

» ITS: Infecciones de Transmisidn Sexual.
» FPNU: Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas.

» OMS: Organizacion Mundial de la Salud.
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Seccion 1

Introduccion:

La sexualidad en relacion a las personas con discapacidad
intelectual, un derecho fundamental

» ;Qué es la sexualidad en el ambito de la discapacidad? Algunos conceptos clave a
tener en cuenta.

El concepto global de sexualidad

La sexualidad es un concepto complejo que puede resultar bastante dificil de definir. A
menudo suele interpretarse de formas diferentes y puede verse desde una amplia gama de
perspectivas. Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2006), la sexualidad puede
definirse como "un aspecto central del ser humano a lo largo de la vida que abarca el sexo, la
identidad y el rol de género, la orientacion sexual, el erotismo, el placer, la intimidad y la
reproduccion. La sexualidad se experimenta y se expresa a través de pensamientos, fantasias,
deseos, creencias, actitudes, valores, comportamientos, practicas, roles y relaciones. Aunque la
sexualidad puede incluir todas estas dimensiones, no siempre se experimentan o se expresan
todas ellas. La sexualidad esta influenciada por la interaccion de factores bioldgicos,
psicoldgicos, sociales, econdmicos, politicos, éticos, legales, histdricos, religiosos y
espirituales”.

Salud sexual y reproductiva: su importancia en la sexualidad

La salud y el bienestar sexual y reproductivo del ser humano son dos aspectos esenciales
para una vida y unas relaciones sexuales seguras y satisfactorias. La OMS hace hincapié en
el hecho de que es importante tener un enfoque positivo de la sexualidad. Esta debe centrarse
en experiencias sexuales placenteras, libres de coercion, discriminacion y violencia. Este
aspecto positivo también debe ser compartido y promovido por responsables politicos,
profesionales de apoyo y proveedores de atencién con el fin de desarrollar sociedades
sexualmente sanas (OMS, 2006). A lo largo de los afios, ha aumentado la necesidad de un
enfoque positivo y profesional de la sexualidad para las PcD. La salud sexual y reproductiva
de las PcD, asi como su acceso a los servicios de salud sexual y de informacién se han
descuidado de forma sistematica. Esta desatencion se ha debido a la existencia de estigmas,
percepciones erréneas e ignorancia. (Departamento de Asuntos Econémicos y Sociales de las
Naciones Unidas, 2019, pag. 5).

El consentimiento: un aspecto fundamental en el ambito de la sexualidad

El tema de la sexualidad y de las relaciones sexuales esta estrechamente vinculado a las
emociones, a los sentimientos y a los deseos. Todos ellos pueden expresarse de formas muy
diferentes y contribuyen en gran medida a que las relaciones sexuales de las personas sean
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seguras y satisfactorias. El consentimiento es un tema esencial en el ambito de la sexualidad.
De hecho, reconocer las emociones y los sentimientos de la pareja es clave para comprender,
dar y reconocer el consentimiento a una relacion sexual que sera experimentada como una
experiencia placentera por quienes participen en ella. El desarrollo cognitivo fue reconocido
por la OMS (2006) como una de las tres cuestiones que se plantean cuando se trata de
desarrollar una sexualidad saludable. Ello implica la asuncion de la capacidad de pensary de
razonar de forma abstracta, sopesar las consecuencias de los actos y tomar ciertas
decisiones. La Convencion Internacional sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad (art. 23a) (CDPD) -por sus siglas en inglés - establece explicitamente que el
consentimiento libre y pleno de los futuros conyuges es un requisito basico para que las
personas con discapacidad puedan contraer matrimonio y fundar una familia.

» Contexto legal y estado de la cuestion en la UE

Los diferentes actos legislativos de un vistazo

En lo que respecta a los derechos sexuales de las PcD, existen diferentes legislaciones y
normativas relevantes a nivel europeo:

Convencién de las » Tratado internacional de derechos humanos.

Naciones Unidas sobrela =~ » Directrices para acabar con la discriminacion de las
eliminacion de todas las mujeres.

formas de discriminacion 5, prevencién de la discriminacion en 3 niveles diferentes:
contra la mujer (1979) personal, organizativo y nacional.

B » Plan de accién internacional.
Programa de Accion de la

Conferencia Internacional

sobre Poblaciony
Desarrollo (1994) » Uno de los objetivos: el acceso a los servicios de salud

reproductiva y sexual, incluida la planificacién familiar.

» Derechos humanos, salud sexual y reproductiva, igualdad
de género.

» Marco ético.

Carta/Acta de Derechos  » Detalles de los diferentes temas de salud sexual y
Sexuales y Reproductivos reproductiva.
de la Fundacién » Herramientas de defensa.
Internacional de
Planificacion Familiar
(1997)

» Tienes como objetivo aumentar la capacidad de las
Organizaciones No Gubernamentales (ONG’s) para trabajar
en acciones de derechos humanos en el ambito de la salud
sexual y reproductiva.
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Carta de la UE sobre los
Derechos Fundamentales
(2000)

Convencién de las
Naciones Unidas sobre los
Derechos de las Personas
con Discapacidad (2006)

Declaracion de la
Fundacioén Internacional
de Planificacion Familiar

sobre la sexualidad (2008)

Agenda 2030 de las
Naciones Unidas para el
Desarrollo Sostenible
(2015)

Principios de Yogyakarta
relativos a la orientacion
sexual, la identidad de
género y las
caracteristicas sexuales
(2017)

Estrategia de la UE para
los derechos de las
personas con
discapacidad 2021-2030
(2021)

»

»

»

»

»

»

»

»

»

»

»

»

»

»

Derechos y libertades fundamentales de la ciudadania y
residentes en la UE.

Vinculos de los Estados de la UE en 6 areas.

Algunos de estos ambitos: dignidad, Libertad y derechos
de la ciudadania.

Tratado internacional de derechos humanos.

Proteger y promover los derechos humanos, la dignidad,
las libertades fundamentales y la plena igualdad de las
personas con discapacidad.

Conjunto de herramientas de derechos humanos.

Relaciones con la salud y los derechos sexuales y
reproductivas.

Estrategia Internacional.
17 objetivos fijados por las Naciones Unidas para 2030.
Uno de los objetivos: empoderar a las nifas y a las mujeres.

29 principios internacionales.

Aplicacién de los derechos humanos en relaciéon con la
sexualidad, el género y la erradicacién de la exclusién y el
abuso sexual de las personas LGTBI (Lesbianas, Gais,
Transexuales, Bisexuales, Intersexuales).

Visién de la Comision para 2021-2030.

Propuestas, iniciativas y compromisos para mejorar la
vida de las personas con discapacidad.

La principal disposicion legislativa que debe de tenerse presente: la CNUDPD.

Cuando se trata de los derechos humanos de las personas con discapacidad, la legislacion
mas importante hasta la fecha es la Convencion de las Naciones Unidas sobre los Derechos
de las Personas con Discapacidad (CNUDPD) y su Protocolo Facultativo (2007). La CNUDPD
contiene varios articulos especialmente relevantes que tratan de las cuestiones relacionadas
con los derechos a la sexualidad de las PcD.
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> Articulo 3: El tratado internacional reconoce como uno de sus principios generales la
importancia de que las personas con discapacidad tengan autonomia e independencia
individual, lo que incluye la libertad de tomar sus propias decisiones.

v

» Articulo 4: Adicionalmente, establece que las personas con discapacidad (art. 4.3) deben
ser consultadas y deben tener la oportunidad de participar activamente en los procesos
de toma de decisiones sobre la legislacién, las normativas y los programas, incluidos los
que les afectan directamente a ellos.

» Articulo 22: establece el respeto a la intimidad y afirma que ninguna persona con
discapacidad sera objeto de injerencias arbitrarias o ilegales de otros en su vida privada,
su familia, su domicilio o su correspondencia postal o de Internet, o en otros tipos de
comunicacion, ni de ataques ilicitos contra su honory su reputacion

» En este sentido, el Articulo 23 establece la necesidad de adoptar medidas eficaces y
apropiadas para eliminar la discriminacion contra las personas con discapacidad en
todas las cuestiones relacionadas con las relaciones de pareja, el matrimonio, la
paternidad, la familia y, a fin de garantizar que puedan disfrutar del derecho a contraer
matrimonio (siempre que exista el pleno consentimiento de los futuros cényuges), que
puedan conservar su fertilidad y que puedan decidir libre y responsablemente el nimero
y el intervalo entre los nacimientos de sus hijos. En lo que respecta al ejercicio de estos
derechos, deben tener acceso a la informacion y a una educacién adecuada en materia
de reproduccidny planificacion familiar apropiada a su edad, y se les deben proporcionar
las medidas necesarias para hacerlo.

» Articulo 25: por ultimo, junto con el derecho a la educacién (articulo 24), la CNUDPD exige
que se proporcione a las personas con discapacidad la misma variedad, calidad y nivel
de atencion sanitaria, asi como el mismo acceso a los programas gratuitos o a un precio
asequible, que se ofrece a otras personas, incluso en el ambito de la salud sexual y
reproductiva y en el de los programas de salud publica poblacional.

Una disposicion legislative mas reciente que hay que conocer: la Estrategia de la UE para los
Derechos de las Personas con Discapacidad (2021-2030)

Tanto la salud sexual como la reproductiva de las personas con discapacidad han sido
reconocidas en la recientemente publicada Estrategia de la UE para los Derechos de las
Personas con Discapacidad (2021), que estd integrada en el Programa Europeo de Derechos
Sociales para el afio 2030. En ella se pide explicitamente que se mejore el acceso de las
personas con discapacidad a los servicios de salud sexual y reproductiva y a los de
prevencion.

» Personas con discapacidad y sexualidad

Las personas con alguna discapacidad tienen las mismas necesidades sexuales que el resto
de las personas. Como cualquier otro ser humano, tienen deseos sexuales, necesitan
relaciones afectivas y desean tener libertad para expresar su sexualidad.
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Si pensamos en las diversas razones por las que cualquier persona se implica en actividades
sexuales, resulta evidente que la sexualidad humana es bastante compleja. Las mismas
complejidades son aplicables a las actividades sexuales de las personas con discapacidad.
Todo el mundo puede tener diferentes razones para practicar actividades sexuales. Las
razones pueden ser diversas, algunas de ellas pueden parecer evidentes y otras mucho menos
obvias.

El informe "Why humans have sex?” (¢Por qué los seres humanos tienen sexo?), propuso
agrupar las razones por las que las personas tienen relaciones sexuales en 4 areas que
incluyen:

» Por razones fisicas (es decir, para reducir el
estrés, por placer, porque te atrae la persona o
porque quieres sentirte fisicamente deseable,
porque quieres experimentar)

» Porrazones emocionales (es decir, para expresar DATA CURIOSO
afecto, parg expres,ar otro tipo de sentimientos, ¢POR QUE LOS HUMANOS
para sentirse mas cerca, por amor, por TIENEN SEXO0?

compromiso).
Un estudio revel6 que hay mas de

237 razones por las que las
personas participan en actividades

» Igual como ocurre con el trabajo, los ingresos, los
salarios, los regalos, el consumo de algunas
sustancias, tener sexo sirve para mejorar el

. . sexuales.
estatus social de la persona, para ser mas popular
y poder contarlo a las amistades para vengarse de ¢Se le ocurren razones para tener
alguien, para dar celos, para calmar el dolor de sexo? ;Y razones para no tenerlo?

cabeza, para ayudar a conciliar el suefio), etc.

» Por razones relacionadas con el aumento de la
autoestima, la conversacion de la relacion, por
obligacién, por presion.

La sexualidad puede ser considerada por algunas personas como un viaje. Si hay una falta de
informacion o de concienciacién, las personas con y sin discapacidad pueden sentirse
abrumadas por la sexualidad y por los temas y dudas que esta conlleva. Cualquier persona
deberia sentirse capacitada para tomar decisiones con respecto a su sexualidad y que estas
sean adecuadas para su cuerpo y para su mente. Sin embargo, la realidad es que la vida es
complejay que en el camino hay obstaculos y altibajos que hay que superar.

Incluso en la actualidad mucha gente sigue creyendo que las personas con discapacidad son
asexuales por naturaleza, o que no son o no deberian ser sexualmente activas. Esta
concepcion es claramente erronea a muchos niveles: desde una perspectiva factica, moral y
legal. Este concepto erroneo también ignora el derecho y la capacidad de las personas con
discapacidad de amary de ser amadas, de gozar de intimidad y de cuidados.
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El bienestar y la salud sexual van mas alla del placer. El bienestar sexual implica muchas otras
facetas, como la igualdad de género, el reconocimiento de los derechos sexuales, la
erradicacion de cualquier forma de violencia sexual, la lucha contra las infecciones de
transmisiéon sexual, el acceso a la educacién o a la informacién sobre la sexualidad, pero
tampoco hay que olvidar, y de forma absolutamente importante, el amor, el afecto y la
intimidad.

» Obstaculos para la salud y los derechos sexuales y reproductivos de las personas
con discapacidad

Tal y como establece su definicion, la sexualidad es una parte fundamental de la vida humana
y de la naturaleza universal del ser humano. Sin embargo, la discriminacion basada en la
sexualidad, asi como los estereotipos sociales y la violencia siguen constituyendo
importantes amenazas en la actualidad, especialmente para las personas con discapacidad.

La pobreza: un obstaculo para el ejercicio de los derechos a la sexualidad

La pobreza puede ser tanto una causa como una consecuencia de la falta de informacion, de
las desigualdades y de las exclusiones relacionadas con la sexualidad, lo que da lugar a una
mala salud sexual y reproductiva. Las personas que viven en la pobreza pueden, por ejemplo,
no recibir una atencion adecuada por no haberse podido permitir el transporte necesario para
acudir a los servicios de salud (OMS y UNFPA, 2009). La proporciéon de personas con
discapacidad que viven en la pobreza es mucho mayor - en algunos paises incluso el doble -
que la de la poblacién general (Departamento de Asuntos Econdémicos y Sociales de las
Naciones Unidas, 2019, pag. 5).

Explotacion y abuso sexual: un riesgo a tener en cuenta

Las personas con discapacidad intelectual, y en particular las mujeres, tienen mas
probabilidades de ser victimas de explotacion y abuso sexual e incluso de sufrir
vulneraciones de sus derechos de reproduccion. En algunos casos, las PcD han sido
sometidas a esterilizaciones forzadas y a abortos no voluntarios (Tilley, McKenzie y Kathard,
2012), o a procedimientos que las PcD no comprenden y para los que no han dado su
consentimiento informado.

Una educacion inadecuada impide la expresion de los deseos sexuales

Otro obstaculo al que se enfrentan las PcD es la inadecuada educacion e informacion formal
e informal en materia de sexualidad que reciben. La educacioén sexual a menudo no esta
adaptada a sus necesidades, es impartida Unicamente por trabajadores sanitarios (de forma
protocolaria), o se imparte desde un punto de vista fisioldgico, en lugar de ofrecer una
educacionintegral que incluya el aspecto emocional y de relaciones que implica la sexualidad.
Lamentablemente, muchos familiares, profesionales sanitarios y profesorado han declarado
que no se sienten capacitados para impartir este tipo de educacion, ya que, por lo general, no
estan suficientemente formados o no se sienten cémodos hablando de sexualidad (OMS y
UNFPA, 2009). Esto es cierto a pesar de que cada vez hay mas material accesible elaborado
por especialistas.
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Falta de investigacion en el tema: la investigacion y las normativas son importantes para
aplicar y para garantizar los derechos a la sexualidad

Otro problema que esta relacionado con la sexualidad de las personas con discapacidad es la
falta de investigacion sobre el tema. Las investigaciones existentes suelen estar desfasadas
o ser insuficientes. A menudo no existe un proceso sistematico de seguimiento y control
basado en indicadores de progreso que garanticen la aplicacion efectiva de las politicas y de
los programas sobre este tema.

El impacto de estos obstaculos en la salud

Debido a estos obstaculos que restringen el acceso de las PcD a la salud sexual y reproductiva,
corren el riesgo de estar expuestas a numerosas amenazas para la salud y la reproduccion,
como pueden ser los embarazos no deseados, los partos prematuros, los abortos en
condiciones de riesgo y las infecciones de transmision sexual, incluido el VIH/SIDA
(Departamento de Asuntos Econémicos y Sociales de las Naciones Unidas, 2019, pag. 64).
Fomentar un desarrollo sexual positivo y saludable de las PcD requerird una comprension de
amplio espectro de estos obstaculos para poder combatirlos tanto a nivel nacional como
internacional.
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Seccion 2

Familiarizarse con el Apoyo en la
Toma de Decisiones (ATD)

» Introduccién al apoyo en la toma de decisiones

Estas directrices, en el marco del proyecto SMARTS, financiado con fondos europeos, tratan
de ofrecer una guia para apoyar de la mejor manera posible a las personas con discapacidad
intelectual para que tomen sus propias decisiones en el ambito de la sexualidad, es decir,
utilizando el método de apoyo en la toma de decisiones (ATD).

El ATD puede utilizarse en todos los ambitos de la vida de una persona, que van desde el
campo de las finanzas, el de la salud, el del ocio y otros muchos mas. El ATD puede ser
utilizado en la toma de cualquier tipo de decision.

En esta seccion se presentan los aspectos clave del ATD. El objetivo que tiene este método
es que cualquier persona interesada en utilizarlo consiga una vision global de los elementos
clavey de la forma de enfocar el trabajo.

Nos gustaria sefalar que las metodologias y los procesos de ATD que se presentan en esta
guia se basan en los que se han elaborado en el proyecto “I Decide”, financiado por el proyecto
Erasmus+ de la Union Europea. Para mas informacion sobre el proyecto “iDecide”, visite:
https://www.supportgirona.cat/projectes/i-decide/

» El ATDy la Convencion de las Naciones Unidas sobre los Derechos de las Personas
con Discapacidad (CNUDPD).

Los mecanismos de gestion del desarrollo sostenible son una herramienta
clave para la aplicacion de la Convencion de las Naciones Unidas en lo que
respecta a los derechos de las personas con discapacidad (CNUDPD).

La Convencidn exige a los Estados miembros, a responsables de la toma de decisiones, a
profesionales y a la sociedad en su conjunto que se alejen del arraigado modelo sanitario
sobre la discapacidad.

Este modelo otorga a las personas con discapacidad un papel pasivo, y las considera como
"pacientes” a los que se les puede ayudar mediante tratamientos médicos. Esta concepcion
genera dependencia y aislamiento. En cambio, en la CNUDPD se pide a los Estados miembros
que se cuestionen a si mismos y que adopten un enfoque basado en los derechos humanos.
Esta es la Unica manera de garantizar a las personas con discapacidad el disfrute pleno e
igualitario de todos los derechos humanos. El enfoque de derechos humanos considera que
la discapacidad es un concepto en evolucion que resulta de la interaccidn entre las personas
con discapacidad y las diversas barreras de actitud y ambientales que impiden la plena
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integracion de las PcD en la sociedad. Este planteamiento promueve y respeta la dignidad
inherente de las personas con discapacidad, y se centra en la igualdad de oportunidades, y a
la no discriminacion e inclusidon que merecen.

El paso de un modelo sanitario a un modelo de derechos humanos puede ser dificil de
realizar, pero es vital para la puesta en practica del apoyo en la toma de decisiones (ATD).

La Convencién (CNUDPD) establece que las personas con discapacidad tienen derecho a
recibir un apoyo personalizado para superar las barreras que impiden su participacion plenay
efectiva en la sociedad en igualdad de condiciones con respecto a los demas. El enfoque de
la Convencion establece que el objetivo principal del apoyo que se les presta no es sélo
proporcionar servicios o apoyo, conforme al interés superior de la persona (esto se conoce a
menudo como el enfoque de la toma de decisiones sustitutiva), sino mas bien proporcionar
apoyo o servicios basandose en la voluntad, los deseos y las preferencias de la persona que
recibe el apoyo. EI ATD es un proceso que le brinda ala PcD la posibilidad de tomar sus propias
decisiones.

El enfoque del ATD no puede desligarse de una perspectiva de "coproduccién'. La
"coproduccion” implica que la persona que recibe el apoyo participa en el disefio, la aplicacion
y la evaluacion del servicio o el apoyo que recibe, lo cual genera un doble impacto. Por una
parte, el propio servicio es mas eficaz a la hora de identificar los objetivos que se pretende
alcanzar, ya que aborda los problemas que la persona que recibe el apoyo ha identificado o
ha manifestado directamente. Por otra parte, la persona que recibe el apoyo adquiere
empoderamiento, ya que es tratada como un igual por parte de los profesionales u otros
agentes implicados, y por ello sus opiniones son valoradas y respetadas.

La coproduccidn esta presente en cada una de las etapas del proceso de ATD porque exige -
en el mayor grado posible - la participacién de la persona que recibe el apoyo a la hora de
definir sus necesidades, de seleccionar a la persona que le apoya, de acordar los términos de
la ayuda prestada y de valorar el grado de satisfaccién o de evaluar los resultados.

Articulo 12 en el marco de la CNUDPD

El articulo 12 de la CNUDPD establece el derecho de las personas con discapacidad a
gozar de facultad juridica en igualdad de condiciones respecto a las demas personas en
todos los aspectos de la vida, incluido su derecho a tener acceso y en igualdad de
condiciones a las demas, a ser propietarias y a heredar bienes y a controlar sus propios
asuntos econémicos Todo lo cual esta sujeto a salvaguardias proporcionales y ajustadas
a sus circunstancias personales que se aplicaran en el plazo de tiempo mas breve posible.

El articulo 12 de la CNUDPD establece muy claramente que la capacidad juridica no debe
confundirse con la capacidad mental, ni con la capacidad de tomar decisiones, sino que
significa la igualdad de reconocimiento de las personas ante la ley. Nadie debe ser privado de
su capacidad juridica, sélo porque la persona necesite ayuda para tomar sus propias decisiones.

Pé ) 19/165 unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unién Europea o la Agencia Ejecutiva Europea b .z
9 de Educacion y Cultura (EACEA). Ni la Union Europea ni la EACEA pueden hacerse responsables de ellos. * la Unién Europea

Financiado por la Union Europea. Sin embargo, los puntos de vistay las opiniones expresadas pertenecen Cofinanciado por
« x
*
* %




SMARTS

Mas aun, los gobiernos deben proporcionar a las personas con discapacidad todo el apoyo
que precisen en la toma de decisiones. El apoyo puede ser tanto de caracter "formal como
informal" y puede consistir en "acuerdos de diverso tipo e intensidad". El tipo y la intensidad
del apoyo deben tener en cuenta la diversidad de las personas con discapacidad. Ademas,
debe existir un abanico de medidas apropiadas para que estas personas reciban el apoyo
adecuado, segun su propia voluntad y sus preferencias. El apoyo puede comprender desde la
explicacion oral de la informacion en un lenguaje sencillo hasta esa misma informacion
escrita en documentos de facil lectura, siempre que se aporten las diferentes opciones
posibles; en algunos casos excepcionales, la persona que proporciona el apoyo puede dar a
la persona a la que apoya una opinién basada en un conocimiento profundo de la voluntad,
los deseos y las preferencias de esta, fruto de una relacién de confianza duradera entre
ambas. Las opiniones y decisiones de la persona con discapacidad deben ser siempre tenidas
en cuenta y respetadas, independientemente de la opinion de la persona que presta el apoyo.
La aplicacién del articulo 12 de la CNUDPD requiere un cambio de perspectiva respecto a los
derechos humanos, sustituyendo el enfoque de la toma de decisiones sustitutiva por la toma
de decisiones con apoyo.

En la practica, ejercer la capacidad juridica significa tomar decisiones por uno mismo en todos
los ambitos de la vida, lo que incluye la decision de someterse a un tratamiento médico, la
eleccién de la vivienda, el empleo, las relaciones (de pareja), las cuestiones econdémicas, los
hijos, la planificacion familiar o la propiedad, entre otros. La Convencion define mecanismos
tales como, por ejemplo, las redes de apoyo, los acuerdos de apoyo, los grupos de familiares
y los de autoayuda, el apoyo a la autodefensa, la defensa independiente...

La metodologia de ATD descrita en estas directrices se basa en los principios de la CNUDPD,
por lo que es de vital importancia que cualquier persona que siga estas directrices comprenda,
adopte y apoye plenamente los principios esta Convencion.

» Entonces... ;en qué consiste el Apoyo en la Toma de Decisiones (ATD)?

El ATD crea las condiciones adecuadas para que una PcD pueda por si misma tomar
decisiones informadas. Las decisiones no las toman otros en su nombre o en su interés.
Hacerlo seria volver a caer en la toma de decisiones por sustitucion.

La decision que toma una PcD debe ser respetada a pesar de que algunos puedan considerar
que no es la mejor de las posibles. Reconocer este derecho y permitir que la PcD se equivoque
y tome decisiones desatinadas es una parte importante del proceso del ATD.

Deber de cuidar

A pesar de que todos y todas tenemos derecho a cometer errores y a tomar decisiones poco
acertadas (jmuy a menudo también aprendemos de ellas!), como personas que apoyamos a
personas con discapacidad también tenemos el Deber de Cuidado. Ello significa que tenemos
la responsabilidad de garantizar la seguridad y el bienestar de las personas a las que
apoyamos. El equilibrio entre el derecho a la autonomia de las PcD y el derecho a la proteccion
puede ser a veces dificil de manejar. Deberiamos considerar esta cuestion caso por caso, y
también deberiamos tener mucho cuidado a lo largo del proceso si queremos garantizar que
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estas personas no sean tratadas de forma diferente a las demas y vigilar que su discapacidad
no sea utilizada para privarles de sus derechos como seres humanos. Es probable por
ejemplo que se tomen medidas para evitar que una persona se suicide, dafie a otros o se
autolesione (riesgo de dafio significativo inmediato/muerte), pero en cambio no se tomen
medidas para negar a esa misma persona el derecho a fumar o a seguir una dieta poco
saludable, por ejemplo, aunque estas actividades puedan provocarle un perjuicio importante
alargo plazo. La clave de la cuestidn esta en asegurarse de que la persona que recibe el apoyo
comprenda las posibles consecuencias de sus acciones, y que en consecuencia tome sus
propias decisiones teniéndolas en cuenta. Se trata de una cuestion muy importante a la que
volveremos en diferentes momentos a lo largo de esta guia.

El Acuerdo de ATD

El Acuerdo previo a realizar un proceso de ATD es una herramienta clave. Se trata de un
documento creado para formalizar el proceso de apoyo y que deben firmar 3 partes: la persona
que recibe el apoyo (una persona con discapacidad), el familiar o profesional, que se
compromete a proporcionar a la persona la orientacion, el apoyo y la asistencia necesarios en
la toma de decisiones en las areas de la vida que se definen en dicho documento y, por ultimo,
el o la facilitador. Estas funciones se definen y se explican a continuacion.

La persona que requiere desea o necesita el apoyo en la Toma de Decisiones (ATD) debe
solicitar este servicio de forma voluntaria. Esto implica que no ha sufrido presiones ni
coacciones para que lo haga. Es perfectamente aceptable que se dé a conocer a la PcD el
servicio de ATD y se le proporcione informacién sobre el mismo. Los roles de las partes que
se establecen en el acuerdo deben basarse en una relacion de confianza entre una persona
que sera quien ofrezca apoyo y otra que actuara como facilitadora. La persona que recibe el
apoyo también debe poder rescindir o modificar el acuerdo en cualquier momento si no esta
satisfecha con la forma en que este se desarrolla.

PcD

4 \

Facilitador/a  <ilp Apoyo

Figura 2. El acuerdo de ATD, una relacién a tres bandas

Aunque la CNUDPD es un tratado juridicamente vinculante, en el momento de redactar este
informe sélo unos pocos paises en todo el mundo han realizado las reformas legales
necesarias para incluir, incorporary reconocer los instrumentos que se basan en la voluntad,
los deseos y las preferencias de las PcD dentro de sus marcos legales.

En la practica, esto quiere decir que:

» Aunque el acuerdo de ATD no es juridicamente vinculante porque todavia no esta
reconocido en los marcos juridicos de la mayoria de los paises, esta situacién cambiara
con el tiempo;
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No hay constancia oficial del Acuerdo de ATD en ningun registro publico de ningun pais,
ni tampoco ha sido aprobado por ningun organismo acreditado y legalmente
competente en la materia.

El Acuerdo por si solo no otorgara ningun derecho legal a la persona de apoyo para
solicitar informacion - incluso en el caso de que sea relevante para él/ella o para la
persona a la que apoya - de los diferentes servicios sociales, ni de los y las profesionales
del sector, ni tampoco del entorno social de la persona a la que apoya.

Esta falta de apoyo legal formal para el ATD en muchos paises puede ser un inconveniente,
pero en la practica no impide que se proporcione el ATD, con lo que todavia es posible obtener
beneficios significativos en cuanto a la autonomia personal y a la capacidad de tomar
decisiones.

» Creando un servicio de ATD

El acuerdo de ATD

1. Establecimiento del Acuerdo de ATD

Las obligaciones profesionales en virtud del Acuerdo de ATD incluyen:

» La obligacion de prestar el servicio de apoyo. Al firmar el acuerdo, las personas
implicadas en él se comprometen a apoyar a la persona con discapacidad.

» Un enfoque profesional multidisciplinar. Los Acuerdos de ATD no pertenecen por
definicion a ninguna area profesional en particular, sino que en los Acuerdos de ATD
pueden participar una amplia gama de profesionales: desde trabajadores sociales,
abogadas, profesionales de la salud o profesionales formados en el campo de la
discapacidad. Es muy importante que el entorno social de la persona que recibe el
apoyo - familiares, amistades, compafieros de piso u otros conocidos - conozca la
existencia del ATD con el fin de que puedan:

o Contribuir al funcionamiento eficaz del Acuerdo;
o Proporcionar formas innovadoras de apoyar a la persona con discapacidad.

Los procedimientos estandar de confidencialidad y las normas del RGPD
(Reglamento General de Proteccion de Datos (GDPR, por sus siglas en inglés: General
Data Protection Regulation) por supuesto se aplicaran siempre y cuando se trate de
informacion personal.

Roles en el Acuerdo de ATD

Los tres roles principales en el Acuerdo de ATD son:

1) La persona a la que se apoya;

2) La persona que ofrece apoyo;

3) La persona facilitadora
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Hay tres principios fundamentales que deben seguir todas las partes en el Acuerdo de ATD:

» Todo el trabajo y las acciones llevadas a cabo en el marco del Acuerdo de ATD se basaran
en los deseos y en las preferencias de la persona que recibe el apoyo.

» La decisidn final la ha de tomar la persona que recibe el apoyo.

» Todas las decisiones tomadas por la persona que recibe el apoyo tienen que ser
aceptadas por el o la apoyador/a, independientemente del punto de vista personal o
profesional que éste tenga.

Las funciones de cada una de las partes son:

1. La persona que recibe el apoyo debe...

»

»

»

»

»

Expresar el deseo de recibir ayuda o de poner fin a la misma;
Comunicar sus preferencias y expresar sus deseos;

Desarrollar una relacion de confianza con otra(s) persona(s) de
la(s) que desea(n) recibir apoyo (el familiar/ profesional);

Indicar en qué tipo de decisiones o ambitos pueden necesitar apoyo;

Ser consciente de que ella es la persona que toma la decisién final (y en ningln caso
la persona que ofrece el apoyo).

2. Lapersona que ofrece el apoyo debe...

La persona que ofrece el apoyo puede ser cualquier persona del entorno inmediato de la
persona asistida (familiares, amigos o entorno social) o puede ser una persona de un
servicio de asistencia profesional. El proyecto SMARTS prevé recurrir a una persona de
apoyo que sea capaz de coordinar los recursos y los servicios que tenga a su disposicion
para apoyar la persona en cuestion, aunque somos conscientes al crear esta guia de que
esto no siempre es posible.

La persona de apoyo debera poseer las siguientes aptitudes y valores:
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»

»

»

»

»

»

La capacidad de respetar y de valorar la autonomia y la dignidad de la persona que
recibe el apoyo y de comprender y respetar sus objetivos, valores y preferencias.

La capacidad de utilizar y comprender el método de comunicacion preferido por la
persona que recibe el apoyo.

La capacidad de respetar el estilo peculiar de toma de decisiones de la persona que
recibe el apoyo y de reconocer cuando y como puede ofrecerle dicho apoyo de la
mejor forma posible.

La capacidad de establecer una relacién de confianza con la persona que recibe el
apoyo y de dedicar todo el tiempo que sea necesario para ayudarla a tomar cada una
de sus decisiones.

Empatia y capacidad para comunicarse claramente con la persona que recibe el
apoyo y de hacerlo de forma adecuada para que resulte comprensible para ella.

Ser capaz de reflexionar sobre su propia practica.
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» Evaluar las aptitudes de la persona que recibe el apoyo en relaciéon con la toma de
decisiones en las areas especificas que figuran en el Acuerdo de ATD

Principales tareas que debe realizar la persona de apoyo

» Explorar junto con la persona que recibe el apoyo las areas en las que ésta podria
querer/necesitar ayuda en la toma de decisiones.

» Construir y aplicar, conjuntamente con la persona que recibe el apoyo, un Plan
Individualizado de ATD para facilitarle la toma de sus propias decisiones.

» Buscar materiales y recursos para ayudar a la persona que recibe el apoyo a
comprender la informacién que necesita para tomar sus propias decisiones.

» Ayudar a la persona que recibe el apoyo a obtener asesoramiento a través de distintas
fuentes.

» Respaldar a la persona que recibe el apoyo en las reuniones que se celebren con
organizaciones o profesionales externos, con el fin de obtener informacion y poder
explorar las distintas opciones.

» Ayudar a la persona que recibe el apoyo a analizar las diferentes opciones que tiene.

» Asegurarse de que la persona que recibe el apoyo ha comprendido los pros y los
contras que implica su decision.

» Asegurarse de que la persona que recibe el apoyo ha comprendido las posibles
consecuencias que puede tener su decision.

» Ayudar a la persona que recibe el apoyo a comunicar su/s decisién/es a su familiay a
otras posibles personas, y permitir una buena aplicacion de la eleccion que ha hecho
la PcD. Cuando sea necesario, la persona de apoyo abogara por la puesta en practica
de esa decision.

Nota: El cometido de la persona de apoyo NO es aplicar la decision del Acuerdo de ATD. La
asignacién de un trabajador esencial que se encargue de la puesta en practica de esa
decisién es una cuestion que compete al equipo o a la organizacion en el seno de la cual
serealiza el apoyo. Esta tiene que serla persona mas adecuada disponible para ese trabajo.
Puede ser él o ella o bien o puede ser una persona distinta. Si ese es el caso, el registro del
proceso de ATD proporcionara un punto de partida muy util para este nuevo asistente.

» Ayudar a la persona que recibe el apoyo a realizar las revisiones y evaluaciones que
sean necesarias.

» Hacer un seguimiento y un registro de todas las actividades y acciones derivadas del
Acuerdo de ATD.

3. Persona facilitadora

La persona facilitadora se encarga de la relacion de apoyo de forma externa 'y 00 (@]
es considerada como una salvaguarda del proceso y una asesora durante los

diferentes estadios de desarrollo del Acuerdo de ATD. También se encargara m

de asesorar y de orientar a la persona que recibe el apoyo y a la persona de

apoyo a la hora de formalizar cada uno de los puntos del Acuerdo.

.z Unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unién Europea o la Agencia Ejecutiva Europea A
BRI |a Union Europea e Y Jan nee . P gencia tJ P Pag. 24/165
de Educacion y Cultura (EACEA). Ni la Unién Europea ni la EACEA pueden hacerse responsables de ellos.

Cofinanciado por Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
b «
*
* %




SMARTS

El papel de la persona facilitadora puede entenderse como el de gestora especializada en
la relacién entre la persona que recibe el apoyo y quien ofrece apoyo. La persona
facilitadora ayudara a forjar esa relacion entre ellos sobre una base clara, a supervisarla
y a resolver las dudas o conflictos que puedan surgir por ambas partes. A todos los
efectos, la persona facilitadora actuara como salvaguarda, garantizando el respeto de los
derechos de la persona que recibe el apoyo.

La funcién de la persona facilitadora puede resumirse de la siguiente forma:

» Asesorar sobre el funcionamiento del Acuerdo de ATD.

» Ayudar a la persona que recibe el apoyo a identificar quién puede ser la persona de
apoyo adecuada.

» Ayudar a la persona que recibe el apoyo y a quien le ofrece apoyo a resolver cualquier
conflicto.

» Mantener un contacto asiduo con las partes en el acuerdo, con el fin de comprobar
que las medidas de apoyo funcionan, y hacerlo utilizando sus prerrogativas de
supervision.

» Supervisar y registrar el fin natural o la expiracion del acuerdo de ATD y
comunicarselo a las personas implicadas.

La persona facilitadora tiene que conocer perfectamente el proceso de ATD y los términos
de este tipo de acuerdos, y también debe ser capaz de comunicarse, mediante un lenguaje
adecuado, tanto para que le comprenda la persona que recibe el apoyo como la persona
que ofrece apoyo; para lograrlo, tiene que utilizar estrategias de mediacion y habilidades,
como, por ejemplo, la asertividad.

La persona que recibe el apoyo y su apoyo pueden dirigirse al/la facilitador/a para aclarar
o para mejorar el contenido del acuerdo de ATD y también para rescindirlo si es el caso.

El/la facilitador/a puede ser o bien un especialista, idealmente proveniente del servicio en
el que se realiza el proceso, o bien alguien del entorno social de la persona que recibe el
apoyo; también puede ser un familiar que tenga el deseo, los conocimientos y las
habilidades necesarias para desarrollar dicha tarea.

Principales etapas del Apoyo en la Toma de Decisiones

En la practica, la realizacidén de un proceso de ATD se llevara a cabo a través de cuatro etapas
principales, que van desde la solicitud del servicio, como primera etapa, hasta la evaluacion
del apoyo recibido como etapa final. El siguiente diagrama (Figura 3) resume estas cuatro
etapas del proceso de ATD.
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Figura 3. Proceso de TDcA. Etapas principales
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La persona con discapacidad puede pedir apoyo para tomar decisiones en diferentes ambitos
de su vida. Normalmente, la persona expresa sus deseos a alguien de su entorno, bien a un/a
profesional o a veces a un compafiero/a. En la practica, estas personas que reciben la peticion
de apoyo tienen que ser capaces de reconocer que el proceso de ATD podria ayudar a la
persona que comunica esa necesidad. A partir de ahi, debe convocarse una reunién con la
persona que solicita el apoyo para informarle sobre el proceso de ATD, y presentarle a un
posible facilitador seleccionado de una lista o un grupo de personas que estén preparadas y
capacitadas para ejercer esa funcién. El/la facilitador/a explicara a la persona todos los
detalles relativos a sus derechos, le explicara como funciona el proceso, le presentara a las
diferentes personas que participan en él y detallara cuales son las funciones de cada una.

Primera etapa: Solicitud del Servicio ATD:

Segunda etapa: Identificacion/Eleccion de la persona de apoyo

La eleccién de la persona de apoyo es una parte fundamental del proceso de ATD. La persona
de apoyo debe estar dispuesta a explicar a la persona que recibe el apoyo las distintas
situaciones que surjan y debe hacerlo de manera neutral y permitir que la persona que recibe
el apoyo tome sus propias decisiones, incluso silas desaprueba. Es fundamental comprender,
reconocer y respetar que la persona que solicita el apoyo tiene derecho a elegir a la persona
que le va a prestar apoyo.

La persona facilitadora ayudara a PcD a elegir a su persona de apoyo. La PcD puede solicitar
mas de una persona de apoyo, dependiendo del tipo de decisiones que tenga que tomar. Se
celebrard una reunion entre todas las partes con el fin de confirmar la idoneidad de la persona
de apoyo que se propone.

Tercera etapa: Definir el contenido

El Acuerdo de ATD es un compromiso de duracién limitada y tiene que ser revisado
periodicamente. Actualizar y comprobar el contenido y el alcance del Acuerdo de ATD cada
seis meses deberia considerarse una practica habitual, aunque la duracién del acuerdo puede
variar en funcion de las circunstancias de cada caso.

El Acuerdo de ATD puede ser rescindido o dado por finalizado en cualquier momento por la
persona que recibe el apoyo.

Contenido del Acuerdo de ATD

Para formalizar un Acuerdo de ATD, los y las profesionales o familiares implicados tendrian
que asegurarse de que los siguientes elementos se recogen explicitamente en el documento:

» El nombre de la persona que recibe el apoyo (PA), el de quien ofrece apoyo y el de la
persona facilitadora;

» Una breve descripcion de cada uno de los tres roles;

» Una descripcion lo mas detallada posible de las decisiones para las que la persona
apoyada necesita ayuda en cada uno de los ambitos relevantes;

» La duracién y/o la fecha de revision del acuerdo;

* . unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unidn Europea o la Agencia Ejecutiva Europea Pé_g 26/]_65

R Cofinanciado por Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
B -
LML |a Union Europea

de Educacion y Cultura (EACEA). Ni la Unién Europea ni la EACEA pueden hacerse responsables de ellos.




O SMARTS

» Los procedimientos para enmendar o cancelar el acuerdo.
En el anexo 1 se incluye un modelo de acuerdo de ATD estandar, con algunos ejemplos.

Un plan individualizado de ATD

Una vez que se ha realizado la evaluacion inicial, es importante y apropiado consultar a la PcD
sobre en qué dareas, temas, situaciones o asuntos especificos necesita apoyo para tomar sus
decisiones. La persona que ofrecer el apoyo debe registrar sus respuestas como el primer
punto a tener en cuenta en el plan individualizado.

El Plan Individualizado de ATD tiene que incluir las acciones que se tienen que llevar a cabo
para cada uno de los temas elegidos sobre los cuales se ha de tomar una decisién, y ademas,
las medidas que se tomen tienen que estar adaptadas a las habilidades y a las capacidades
de la PcD.

El Plan Individualizado de ATD debe hacer referencia a los recursos, servicios o personas del
entorno social o profesional que van a intervenir en cada accién, asi como el calendario de
actuacion para desarrollar el plan propuesto de forma efectiva.

El plan individualizado de ATD debe incluir, entre otras cosas, informacién sobre como:

» Buscar fuentes de informacion;

» Coordinar acciones con otros servicios de apoyo o con otros profesionales para obtener
informacion;

» Comunicarse con los servicios de apoyo y con el entorno social de la persona que recibe
el apoyo sobre los temas incluidos en el Acuerdo de ATD;

» Especificar las acciones necesarias para garantizar que la informacion y las acciones
que se tomen sean bien comprendidas por la persona que recibe el apoyo;

» ldentificar las diferentes opciones con todos los pros y los contras que implica cada
cuestion o decision;

» Apoyar a la persona que recibe el apoyo para que se asesore con profesionales expertos
sobre sus dudas cuando lo crea oportuno/necesario;

» Comunicar la decision que tome la persona a la que se apoya a los servicios de apoyo o
a su entorno social;

» Emprender acciones para ayudar a la persona que se apoya a aplicar las decisiones que
haya tomado.

La siguiente tarea consistira en coordinar los recursos disponibles para poner en practica el
Plan Individualizado de ATD. Es importante registrar las observaciones y los comentarios de
las personas que reciben apoyo para evaluar la eficacia del plan (es decir, si las acciones
llevadas a cabo les han ayudado a alcanzar sus objetivos) y su eficiencia (es decir, medir la
cantidad de trabajo o el tiempo que se necesita para alcanzar los objetivos propuestos). El
plan puede ajustarse para tener en cuenta estas consideraciones.
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La frecuencia de las sesiones de trabajo del plan de ATD dependera de la complejidad de las
cuestiones que se han de decidir y de las acciones que se han de llevar a cabo. Como regla
general, es recomendable una sesién por semana.

En el Anexo 1 se proporciona un formulario en blanco para la elaboracién del plan
individualizado, asi como un formulario completado para que sirva como ejemplo.

Cuarta etapa: Evaluacion del servicio de ATD

a) Satisfaccion con el servicio de Plan Individualizado de ATD

Se recomienda realizar evaluaciones periddicas sobre el grado de satisfaccion de la
persona que recibe el apoyo; para ello se utilizaran los documentos que se facilitan a
continuacién. Aunque la periodicidad de dichas evaluaciones puede variar de una persona
a otra, sugerimos que siempre se haga al menos una vez cada dos meses. Es necesario
consultar la documentacion necesaria para la evaluacion de la persona que presta el
apoyo ("Formulario de autoevaluacion de la persona que presta apoyo") y la de la persona
que lo recibe ("Formulario de feedback de la persona que recibe el apoyo"). Aunque la
autoevaluacioén es la norma, la persona que recibe el apoyo puede necesitar asistencia
suplementaria para analizar los resultados de la evaluacion, lo que puede conducir a
realizar cambios en el proceso de ATD o a probar diferentes formas de mejorar el apoyo
prestado a la persona que lo recibe.

La persona facilitadora es la persona encargada de supervisar no solo el Acuerdo de ATD
y el seguimiento del proceso, sino también de observar los progresos realizados por la
persona que recibe la ayuda y por quien ofrece apoyo. El papel del facilitador/a consiste
en estar atenta a la calidad de la relacion entre ambas partes. El punto de partida podria
ser el examen y la utilizacién de los resultados de los formularios de autoevaluacion (del
familiar/profesional de apoyo) y de feedback (de la PcD). Las entrevistas llevadas a cabo
con la PcD, a quien se apoya, y con la persona que ofrece apoyo proporcionaran
comprobaciones continuas sobre la satisfaccion y los progresos logrados y aconsejaran
cualquier ajuste que sea necesario.

En el anexo 1 hay formularios de dos tipos: el de autoevaluacion de la persona de apoyo
y el de opinion de la persona que recibe la ayuda y hay dos versiones de cada uno, una
completada con un ejemplo y otra en blanco para ser utilizada.

b) Revisién del Acuerdo de ATD

Cada seis meses debe revisarse el Acuerdo de ATD en su totalidad y, si es necesario,
corregirse. Las tres partes implicadas en el proceso deben poner en comun sus opiniones
sobre este. Cuando sea necesario, se hara una ampliacion del acuerdo, que incluya
nuevos temas o modifique o actualice los existentes. En otros casos, no se renovara el
Acuerdo de ATD porque la persona que recibe apoyo no quiere seguir recibiéndolo o,
simplemente, porque ya no lo necesita. No existe un formato especifico para esta
revision. El Acuerdo de ATD existente deberia ser discutido y analizado.
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Listado de documentos/formularios para ATD
» Acuerdo de ATD;
» Plan individualizado para ATD;
» Formulario para el feedback de la persona que recibe el apoyo;

»  Formulario de autoevaluacion de la persona que ofrece apoyo.

Lista de reuniones del Proceso ATD

» Valoracion de la satisfaccion: reunién cada dos meses entre la persona apoyada y
la persona que ofrecer apoyo. Formularios utilizados: formulario de
retroalimentacién/feedback de la persona que recibe el apoyo y formulario de
autoevaluacion.

» Revision del acuerdo del ATD: reunidn celebrada cada seis meses entre la persona
que recibe el apoyo, la persona que lo presta y la persona facilitadora. Formulario
utilizado: formulario de acuerdo original actualizado segun haya sido necesario.
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Seccion 3

La implantacion del ATD
en el ambito de la sexualidad

» Introduccién: ;Por qué se usa el ATD en el ambito de la sexualidad?

El Método de ATD es un buen recurso para defender los derechos de la persona de forma
general y también puede aplicarse especificamente en el ambito de la sexualidad. El enfoque
de ATD puede ser clave para apoyar a las personas con discapacidad y para garantizar que
estas tomen sus propias decisiones con respecto a su salud reproductiva y sexual. En el
siguiente capitulo se ofrecen pautas orientativas sobre los aspectos clave que hay que tener
en cuenta a la hora de prestar apoyo a las personas con discapacidad en la toma de
decisiones, concretamente en el ambito de la sexualidad.

Son los siguientes:

» ldentificacion y atencion a las necesidades de la PcD.
Las areas en las que se basa | » Comunicacion sobre sexualidad.
la aplicacion del ATD en el » Atencion reflexiva sobre sexualidad.

ambito de la sexualidad son | » Actitudes y valores.

las siguientes: » Mitos.

» Mentalidad abierta.

Se describiran con detalle estos conceptos en las secciones siguientes:

Identificacion y atencion a las necesidades de la PcD: Reconocer el sexo y la afectividad como
una necesidad humana basica

El primer aspecto clave que hay que tener en cuenta a la hora de ofrecer un proceso de ATD
en el ambito especifico de la sexualidad es ser consciente de las necesidades de la persona
a la que apoyamos (PA). Se entiende por "necesidad” la sensacién de carencia que puede
experimentar una persona y que activa su deseo de conseguir lo que le falta. Las necesidades
pueden ser tanto de indole puramente fisica, como el apetito o la sed, o psicolégica, tanto
objetiva como subjetiva. Se puede establecer una jerarquia de necesidades, tal y como se
definen en la escala de Maslow y Henderson (Pirdmide de Maslow o jerarquia de las
necesidades humanas):

LA AFECTIVIDAD Y LA SEXUALIDAD SON NECESIDADES HUMANAS BASICAS
Ya en 1943 el SEXO fue reconocido como parte de las “necesidades basicas” de
los seres humanos; estas necesidades son las que tienen que ser satisfechas y

atendidas en primer lugar
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Nivel 5: AUTORREALIZACION
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La autoconciencia de las PcD sobre sus propias necesidades es un punto de partida esencial
para el apoyo en la identificacion de estas.

Lograr la autoconciencia de sus propias necesidades puede ser complicado para las PcD.
Todos los seres humanos, desde su nacimiento estan sometidos a una serie de estimulos
sensoriales/fisioldgicos que les hacen tomar conciencia de sus propias necesidades y les
enfrentan a una continua toma de decisiones para atenderlas. Para muchas PcD estos
estimulos pueden ser limitados o estar restringidos, debido a una amplia gama de
circunstancias, como son por ejemplo sus limitaciones sensoriales, pero también los
diferentes puntos de vista y enfoques que tienen las personas que las cuidan/apoyan.

Esta actitud podria definirse como el enfoque "no preguntes, no cuentes". Si los o las
cuidadores/as nunca hablan con la persona con discapacidad sobre el tema del sexo y ni
siquiera le preguntan sobre sus necesidades sexuales, sus expectativas son que estas
simplemente "desaparezcan" o no existan.

El resultado es que las personas con discapacidad no suelen ser suficientemente conscientes
de sus propias necesidades sexuales, ni tampoco de la gran variedad de opciones que tienen
a su disposicién para satisfacerlas. Esto niega tanto la realidad como los derechos humanos
basicos de las PcD. La informacion puede abrirles la puerta de la autoconciencia. La
informacion, la formacion y el apoyo para aprender y comprender la sexualidad pueden ser
necesarios antes de que las personas con discapacidad puedan identificar y articular sus
propias necesidades.

Una forma de ayudar a una PcD y a quienes la apoyan para identificar las necesidades
sexuales es mediante el reconocimiento de las emociones vinculadas a ellas. Las emociones
no son en si ni positivas ni negativas. Todas las emociones tienen un propésito, es decir, son
validas y necesarias. Las emociones pueden entenderse como los comparieros de viaje que
nos indican cudles son nuestras necesidades. Por ejemplo, si una PcD se siente triste por la
pérdida de alguien, probablemente necesite el contacto de otra persona para que la reconforte;
o si siente miedo, necesitara algun nivel de proteccién para sentirse segura. En este sentido,
es esencial que la PcD aprenda a reconocer ciertas emociones y reciba apoyo para manifestar
sus respuestas, de modo que sus necesidades puedan ser adecuadamente identificadas.
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Las necesidades insatisfechas durante mucho tiempo pueden provocar comportamientos y
situaciones negativas que, en ultima instancia, afectan a la calidad de vida de la persona con
discapacidad, lo que puede generar frustracion y aislamiento. Si las necesidades de la PcD se
detectan en una fase temprana, ello posibilitara para ella mayores oportunidades de
aprendizaje y mas opciones de decision, lo que ayudara a evitar escenarios en los que la
situacion se deteriore y se desencadenen/alienten intervenciones unilaterales, lo cual es
contrario al enfoque de ATD.

Herramientas dtiles para la identificacion de las necesidades
de la persona que recibe el apoyo (PA)

Desarrollo de las capacidades basado en juegos

A través de los juegos puede identificarse si la PA mantiene una relacién adecuada con
otras personas. Observando, por ejemplo, sus interacciones con los demas a través
de juegos y contextos ludicos; se han de vigilar aspectos como por ejemplo si la PA no
se atreve a darla mano o a tocar a otra persona, si el contacto fisico le resulta excesivo
o inapropiado o si utiliza expresiones duras. Esto nos puede abrir la posibilidad de
hablar sobre la forma de interaccion con los demas, las relaciones sexualesy la gestién
del contacto fisico. Se le puede ofrecer un espacio para que pueda abordar sin trabas
las preguntas y/o necesidades que tenga.

Ejercicios de autoconocimiento

En un contexto de formacién o dentro de la programacion de actividades de apoyo a la
PcD, es posible utilizar ejercicios que le permitan descubrir nuevas areas de
conocimiento, como el de su propio cuerpo, el del cuerpo del otro/a, las relaciones con
los demas, la expresion de sus sentimientos, la expresion de acuerdo o desacuerdo
sobre algo, la expresion de sus estados de animo, el establecimiento de limites parala
intimidad, etc.

Entrevistas personales

Una vez que se ha establecido un vinculo entre el o la familiar o profesional y la persona
con discapacidad, es posible, mediante entrevistas semiestructuradas, hablar
abiertamente con la persona con discapacidad sobre su sexualidad, sus preferencias,
sus necesidades, sus conocimientos y sus experiencias. Se pueden utilizar diferentes
herramientas de apoyo, por ejemplo, dibujos, cémics, cuentos, fragmentos de
peliculas.

Entrevista con familiares /personas de referencia

Una forma adicional de identificar las necesidades de la PcD es entrevistando a
familiares u a otras personas de referencia, tales como amistades, asistentes legales...
siempre con el permiso de la PA. Esto puede ayudar obtener perspectivas y puntos de
vista adicionales en relacion con un contexto especifico y con las opciones que existen
para seguir avanzando.

Observacion
Aunque el uso de la "observacion” pueda parecer simple y trivial, en realidad es una
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herramienta clave que nos permite recoger mucha informacién, y que ademas resulta
muy valiosa para ayudar a identificar y a apoyar las necesidades de la persona que
recibe el apoyo. Con el fin de conocer mejor a la persona con discapacidad, se la ha de
observar para conocer su contexto y sus necesidades.

Claves para una buena observacion

Centrarse en el aquiy en el ahora e intentar mantener la objetividad. Somos conscientes
de que la subjetividad no puede evitarse al 100% y que la objetividad total no existe. Las
opiniones forman parte de la viday puedenimplicar juicios de valor. Tomando esto como
punto de partida, cuando se observe a la persona con discapacidad, hay que intentar que
nuestros puntos de vista sean transparentes, y estén apoyados con pruebas y abiertos
a la discusion.

"Diferenciar lo que crees que esta pasando de lo que realmente esta ocurriendo".

» Comunicacion sobre la sexualidad

El segundo aspecto clave que hay que tener en cuenta a la hora de aplicar el Apoyo en la Toma
de Decisiones en el ambito especifico de la sexualidad es garantizar una buena comunicacion
entre la PcD y quien ofrezca apoyo.Una buena comunicacion contribuira a evitar
malentendidos y a garantizar que las necesidades, las preferencias y los deseos especificos
de la PcD se comprendan y se aborden de forma plena y satisfactoria.

¢ Qué es comunicacion?

La comunicacion es una actividad que llevamos a cabo gran parte del tiempo, si no todo. Para
describirla se emplean diversas palabras: conversacion, charla, debate, entrevista, etc. Todas
ellas apuntan a la palabra hablada— también por teléfono—, pero ahora, ademas disponemos
de la comunicacion a través de todos los dispositivos conectados a internet. Desde el
ordenador al teléfono mévil podemos acceder a blogs, redes sociales (Twitter, Facebook, Tik-
Tok, Instagram, etc.) y podemos intercambiar mensajes. La comunicacién es mucho mds que
la palabra hablada o escrita; el lenguaje no verbal puede incluso reflejarse a través de los
emoticonos: cualquier expresion facial o corporal, desde una sonrisa, una mirada, un
movimiento del brazo, del cuerpo. La interaccion con los demas es esencial para establecery
para expresar las necesidades, sus elecciones, sus expectativas, etc.

¢Por qué nos comunicamos?

Todo el mundo necesita comunicarse con los demas. Es un instinto basico y esencial del ser
humano para seguir vivo, formar parte de la sociedad y saber que es valorado y querido por
los que le rodean. La falta total de oportunidades para comunicarse (o la falta de voluntad
para hacerlo) puede ser muy perjudicial para una persona —no s6lo en términos prdcticos (por
ejemplo, ;cdmo pedir comida o atencién sin comunicarse?) sino también en términos sociales
y emocionales. Muy pocas personas eligen aislarse de la sociedad. Nos comunicamos para
poder revelar parte de nosotros/as mismos/as a los/las demas y para expresar nuestra
voluntad. Estos son poderosos motivadores de la comunicacion.
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Para que la comunicacién interpersonal tenga lugar, es esencial que haya al menos dos
participantes implicados que inviertan en una "asociacion" que favorezca el entendimiento
compartido. Las personas interactuaran a través de mensajes y retroalimentacion, y utilizaran
diferentes canales de comunicacion para llevar a cabo dicho intercambio. Siempre habra
algun tipo de ruido o barrera para una buena comunicacion - que puede ser un ruido de fondo
real, o incluso puede tratarse del simple hecho de que cada una de ellas tenga ideas diferentes
sobre el tema que se trata - que tiene un efecto distorsionador sobre la informacion que se
comparte. Aunque cada comunicador/a tiene su propia cultura, valores y experiencias que
pueden influir en la forma en la que se comunican al principio, con el tiempo empezaran a
compartir un conjunto de experiencias comunes en la comunicacion, y también adquiriran mas
experiencia en el proceso y poco a poco se irdn conociendo mejor.

Explicando el proceso...

¢Y la comunicacion alternativa?

Algunas personas con discapacidad pueden tener dificultades para comunicarse y por ello
utilizan la Comunicacion Alternativa y Aumentativa (CAA). La CAA puede definirse como un
conjunto de herramientas y estrategias que se usan con el fin de superar las diversas barreras
que se dan en la comunicacién diaria. La CAA puede adoptar formas diversas, ademas de la
comunicacién verbal, como son la mirada, la gestualidad, los simbolos pictogréficos, la
escritura, las expresiones faciales, el tacto, las imagenes, los objetos o partes de ellos, los
sintetizadores de voz, etc. Por regla general, un sistema de CAA utiliza varios recursos y
formas de comunicacion, segun las necesidades y las capacidades individuales de la PA. La
forma es menos importante que la funcién (...) la comprensién mutua es lo Unico que
realmente importa (Burkhart, S/D).

» Coémo comunicar sobre sexualidad

Lo primero y mas importante: ; se siente usted comodo/a abordando este tema con la persona
a la que da apoyo? Si usted no esta seguro o segura o no se siente comodo/a, quiza sea
necesario que se tome un tiempo para su propia reflexion y desarrollo personal.

A la hora de mantener una conversacion sobre sexualidad e intimidad, hay que tener en cuenta
algunos aspectos clave:

» Hable con naturalidad, teniendo en cuenta que estos temas pueden ser de indole intima y
pueden crear una incomodidad inicial;

» Demuestre su disposicion a escuchar, poniendo de manifiesto que confia en la persona;

» Hable con claridad y tranquilidad, evitando cualquier tipo de jerga y de terminologia
compleja y utilice informacion sencilla pero precisa, que puede ilustrar con ejemplos
concretos;

» Utilice actividades y rutinas cotidianas sencillas para contextualizar los temas que esta
tratando;

» Explique a la persona a la que apoya cuales son las normas sociales sobre el temay haga
hincapié en la necesidad de respetar el derecho a la privacidad que tiene todo ser humano.
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» Esté preparada para responder adecuadamente e informar sobre situaciones de riesgo
para la salud, de vulnerabilidad o de abuso, y aprenda cuando tiene que derivar a la
persona a la que apoya para que le asesore un/a profesional en el tema, siempre y cuando
se le revelen este tipo de hechos (para mas informacién, véase la seccion 4).

» Sea capaz de dejar a un lado sus propios mitos y creencias sobre la sexualidad y la
intimidad.

» Preste atencién a los comportamientos verbales y no verbales (por ejemplo, las
expresiones faciales, la postura corporal) de la persona a la que apoya.

» Fomente la autonomia de la persona a la que apoya.

¢Cuando y donde hablar de sexualidad e intimidad con la persona con discapacidad?

El tema de la sexualidad y de la intimidad sélo debe explorarse cuando se haya establecido
una relacién de confianza entre la persona con discapacidad y la persona de apoyo que
permita establecer una conversacion cémoda entre ambas. En algunas situaciones, sin
embargo, puede ser necesario abordar este tema en una fase anterior del proceso de ATD,
cuando todavia no se haya llegado a esta etapa, es decir, si por ejemplo ha surgido alguna
pregunta o algun conflicto importante en relacion con la sexualidad.

Siempre que se decida abordar este tema con la PcD, o si esta decide dirigirse a usted con
alguna pregunta relacionada con él, es muy importante asegurarse de respetar la privacidad y
la confidencialidad de la informacién que la PA le revele. Lo mejor para mantener este tipo de
conversacion es hacerlo en un entorno privado y so6lo con las personas implicadas.

.Como hablar de sexualidad y de intimidad con la persona con discapacidad?

La comunicacién es una "via" de doble sentido. Por ello, es tan importante ser escuchada y
comprendida como ser capaz de escuchar activamente y comprender a la otra persona.
También es fundamental tener una actitud abierta acerca de cémo puede ser la comunicacién
y como puede irse creando un canal abierto entre los interlocutores.

Para hablar con la PcD sobre sexualidad e intimidad, es importante no tener miedo a la hora
de abordar esta cuestion, ya que este es un tema sobre una necesidad humana que tiene una
importancia similar a la de muchas otras como, por ejemplo, el suefio o la alimentacion.

Como recomendaciones generales que le seran de utilidad, acuérdese de:

RELAJARSE: La mayoria de las veces, cuando la persona con discapacidad dice
que quiere tener una relacion intima o mantener una conversacion sobre
sexualidad, quien la escucha suele ponerse nervioso/a, porque inmediatamente
da por sentado que puede haber habido o pronto se dara una relacién sexual.

RECUERDE: Normalmente, antes de que se plantee y/o se hable de relaciones
N \ sexuales, hay un largo proceso, que se inicia con el conocimiento de la otra
@’ persona, la creacion de una relacién entre ambos y, finalmente, se llega a la
intimidad y a la relacién sexual. También hay muchos otros temas relacionados
con la sexualidad y con la intimidad que merecen ser reflexionados mas a fondo.
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PONGA DE MANIFIESTO QUE: La sexualidad es un aspecto igual de importante
que cualquier otro del comportamiento humano, y se expresa en todas las
personas. Mucha gente no suele hablar de su vida sexual con los demas o puede
sentirse incomoda al hacerlo, pero cuando surge la necesidad de ello, lo normal
es buscar la ayuda de otra persona. Tener la confianza en esa persona es
esencial para atreverse a hablar de sexo.

VAYA MAS LEJOS: Empiece la conversacion con un tema mas trivial que
conduzca a los temas mas especificos y, a veces, mas incémodos. Esto puede
ayudarle a usted y a la PcD.

INVESTIGUE: Deje que la conversacion se vaya desarrollando mediante
preguntas abiertas y no invasivas, en funcion de la persona de la que se trate y
de su relacion con ella, y deje que la conversacion fluya de forma natural.

REFLEXIONE: Escuche atentamente y ayude a la PcD a considerar todas las
opciones posibles, y apoyela con informacion clara y rigurosa. Piense en sus
propios sentimientos, en si se siente preparada y comoda para tratar el tema y,
si es necesario, solicite ayuda profesional.

» Acceso a la comunicaciony... ;Cémo mejorarla?

iCon el fin de crear un buen acceso a la comunicacién, es fundamental tener en cuenta el
Triangulo de Acceso a la Comunicacion!

Easy Read
Documents

Figura 5. Triangulo de acceso a la

Communication Competent comunicacion.
Inviting Communication

Environent Partners

Estas son algunas ideas que crean Entornos de comunicacion acogedores:

» Organice entornos donde la gente pueda sentarse tranquilamente e iniciar una
conversacion privada.
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» Cree un entorno con el menor nimero posible de distracciones visuales, o (mejor aln) sin
ninguna.

» Cree espacios de silencio en los que se haya eliminado o al menos reducido cualquier
ruido exterior.

» Provéase de informacion relevante en el entorno como, por ejemplo, soportes visuales
que faciliten la comunicacion y hagan mas asequible la comprension del vocabulario
complejo si se hace necesario.

»  Siprocede, antes de la conversacion informe claramente a los y las participantes sobre la
duracion de la reunion, el objetivo que se pretende conseguir, y el tema que se va a
explorar.

Algunas ideas para adaptar documentos a lectura facil:

1. Cree un indice claro que facilite la navegacion a lo largo del documento;
2. Use vocabulario simple, apoyado con ejemplos, dibujos o imagenes.

3. Si se hace necesario usar una terminologia compleja o especializada, proporcione un
glosario con explicaciones sencillas y practicas;

4. Utilice frases claras, cortas y en voz activa;
5. Utilice una sola frase por linea; es decir evite que la frase esté partida en dos lineas;

6. Intente que los parrafos no queden partidos en dos pdaginas. Es decir, que siempre
empiecen y terminen en la misma pagina.

7. Utilice tipografias sencillas y claras para el texto, en cuerpo 12 o superior.

8. Formatee el texto en parrafos alineados a la izquierda, y evite los bloques de texto
largos.;

9. Elinterlineado tiene que ser como minimo 1,5.

10. Utilice imagenes para apoyar y facilitar la comprensién, y consulte a la persona con
discapacidad si le parecen idoneas.

11. Al final de cada apartado del documento, proporcione un resumen de las ideas
principales de este o el mensaje clave que quiere transmitir.

He aqui algunas ideas para mejorar su papel en la comunicacion

» Utilice la escucha reflexiva y preste atencion a los aspectos verbales y no verbales de la
comunicacion;

» Proporcione informacion verbal apoyada por el uso de soportes visuales;

» Haga pausasy dé tiempo a la persona con discapacidad para que esta pueda procesar
la informacién y pueda responder;

» Equilibre la conversacidén entre sus propias iniciativas y las de su interlocutor/a;

» Equilibre la conversacidn entre preguntas, comentarios y aclaraciones;
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» Comparta la responsabilidad sobre cualquier malentendido o fallo de comunicacién;

» Aprenda de los malentendidos y de los fallos de comunicacion y busque nuevas formas
de mejorar el éxito de la comunicacion.

Recursos disponibles y otros proyectos afines:

» CHANGE UK - CHANGE - Learning Disability Rights Charity - Easy Read
(changepeople.org)

» Learning Disability England - Easy Read Information — Learning Disability England

» Easy Read Guidelines - comm basic guidelines for people who commission easy read
info.pdf (easy-read-online.co.uk)

Mantener una conversacion sobre sexualidad e intimidad con una persona con discapacidad
no tiene por qué ser dificil. Depende mucho de nuestras propias actitudes, mitos, creenciasy
preocupaciones. Si tenemos en cuenta que la sexualidad es una cuestion natural, lo mas
adecuado es hablar de ella con un enfoque natural y sencillo.

Expectativas de las distintas partes implicadas sobre la comunicacion en materia de sexualidad.

» Escucha reflexiva sobre sexualidad

Otro aspecto clave que hay que tener en consideracién sobre cémo proveer a la PcD de
informacion especifica sobre sexualidad es la escucha reflexiva.

Escuchar es uno de los pilares basicos de la comunicacion. La escucha eficaz se basa en la
capacidad del receptor de escuchar de forma reflexiva para poder descodificar con precision
el mensaje del emisor (Khanna, 2020). Esta capacidad no es un talento innato, sino una
habilidad que puede mejorar con la practica.
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La escucha reflexiva es un término que se utiliza para describir un enfoque de escucha con
atencion e implicacion, que se centre en la obtencion de informacion sobre la perspectiva del
emisor (Khanna, 2020). Es un procedimiento de "comprobacién” que quiere asegurar que tanto
el emisor como el receptor comprenden el verdadero contenido del mensaje que se comunica.
La escucha reflexiva hace hincapié en que el contenido del mensaje del emisor no debe ser
alterado por ningun elemento afiadido por parte del receptor, como son los consejos, las
suposiciones, las conclusiones, evaluaciones, analisis o valores y opiniones personales de
este (Arnold, 2014). En cuanto a proceso comunicativo tienen que darse habilidades de
atencion, y de reflexién por parte de los implicados Para mas informacién consulte:
https://www.gordontraining.com/free-workplace-articles/active-listening/.

Las habilidades de "atencion” garantizan que la atencion plena del receptor se centre en la
captacion del verdadero mensaje comunicado por el emisor. Algunas habilidades de atencion
son:

= Comunicar interés: comunicar la implicacion por parte del receptor para prestar atencién
a lo que expresa el emisor, ofreciéndole un minimo de estimulos de feedback/
retroalimentacion mediante sefiales verbales ("ajd, "cuéntame mads") y no verbales
(mantenimiento el contacto visual, gestos de asentimiento con la cabeza, etc.).

» Hoy he tenido un dia horrible en el trabajo.
» Cuenta, cuenta, ; Qué te ha pasado?

= Parafrasear/resumir: parafrasear y resumir ("Lo que oigo es..."/"Creo que estds diciendo
que...") devolver al emisor sumensaje, pero con palabras del receptor. Esta técnica aclara
el contenido y favorece la comprensiéon mutua.

» El JEFE siempre me da un montdn de trabajo para hacer. Es imposible para una sola
persona terminarlo todo.

» Entonces, lo que me estds diciendo es que tu jefe tiene expectativas poco realistas
sobre la carga de trabajo que te da, ;no?

= Pedir aclaraciones: Las suposiciones no confirmadas y las conclusiones prematuras
pueden distorsionar mucho el contenido del mensaje. En los puntos en los que se necesita
mas claridad, es aconsejable hacer preguntas explicativas para evitar la falta de
comunicacion ("¢qué quieres decir exactamente con...?","; tengo razén al pensar que...?").

» Exacto, quiero decir que estoy a punto de explotar.
» ¢Qué quieres decir exactamente con a punto de “explotar”?

= Hacer preguntas abiertas: las preguntas abiertas proporcionan informaciéon no
unidireccional, por lo que son una buena herramienta para explorar y comprender la
perspectiva del emisor.

» Es una situacion dificil. ;Cémo te sientes con todo eso?

Una vez que se ha captado el concepto que transmite el mensaje del emisor a través de las
habilidades de atencidn, el siguiente paso es iniciar un proceso reflexivo, que se desarrolla en
dos direcciones (Karnieli-Miller, 2019):
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= Reflejar la perspectiva del emisor: consiste en el proceso de transmitirle como respuesta
tanto el contenido del mensaje como el sentimiento que se percibe subyacente en él. El
objetivo es doble: en primer lugar, permitir que la persona receptora del mensaje verifique
si ha comprendido exactamente el punto de vista de la emisora y las experiencias
personales que quiere comunicar; en segundo lugar, permitir que el/la emisor "oiga" sus
propios sentimientos personales expresados por su interlocutor, y obtenga asi una mayor
comprension de si mismo. Una vez mas, el objetivo de esta practica es mantenerse fiel al
mensaje ya expresado, sin necesidad de imponer puntos de vista o suposiciones
personales del receptor.

» "Lo que entiendo yo es que tu carga de trabajo y las expectativas poco realistas de tu
jefa sobre tu rendimiento te han pasado factura. Pareces estresado/a y frustrado/a".

= Reflexion sobre uno mismo (autorreflexién): la autorreflexion es un proceso de
introspeccion que se centra en el aumento de la autoconciencia y en la auto comprensién
de lo que ocurre dentro de nosotras mismas durante el proceso de escucha. Esto incluye
darnos cuenta de cudles son los pensamientos y los sentimientos que surgen al recibir el
mensaje del emisor, especialmente aquellos que nos impiden estar abiertos a la
perspectiva del otro. Durante la autorreflexion, algunas preguntas que pueden hacerse
son:

» ¢Qué parte del mensaje ha provocado mi reaccion emocional?

» ¢Me permite mi punto de vista escuchar activa y reflexivamente en este momento?

» ¢Estoy realmente tratando de escuchar, o estoy esperando mi turno para hablar yo?

» ¢Intento realmente comprender el punto de vista del emisor, o trato de imponer el mio?

Explorar estas cuestiones puede ayudar a identificar y a gestionar los juicios y las opiniones
personales que interfieren en la escucha, lo que conduce a una disminucién del ruido en la
comunicacion.

ESCUCHA REFLEXIVA

* Escucha ESPACIO
atentamente = SEGURO

* Resumir/ R
Parafrasear 4__

Pedi ( REFLEXION

* Pedir

aclaraciones ’

® Ha_cer preguntas REecePTORA EMISOR/A
abiertas

Abstenerse _Mantenerse
V de juzgar Vflel al mensaje
del remitente

Figura 6: Reflejando el proceso de escucha
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» Exploracion de valores y actitudes sobre la sexualidad

El siguiente aspecto clave que hay que tener en cuenta a la hora de realizar ATD en el ambito
especifico de la sexualidad es que seamos conscientes de nuestros propios valores y
actitudes sobre la sexualidad, ya que estos juegan un papel muy importante en la forma en
que nos relacionamos y reaccionamos ante determinados temas.

;Qué son las actitudes y como influyen en los comportamientos?

Una actitud es un conjunto de emociones, creencias y comportamientos sobre un objeto, una
persona, una cosa o un hecho concreto. Las actitudes suelen ser el resultado de nuestras
experiencias previas o de la educacion que hemos recibido, y pueden tener una poderosa
influencia en nuestro comportamiento.

Si bien las actitudes tienden a ser permanentes, ello no quiere decir que no puedan cambiar.
Profesionales de la psicologia definen las actitudes como una tendencia aprendida a evaluar
las cosas de una determinada manera. Estas evaluaciones suelen ser positivas o negativas,
pero también pueden ser inestables/imprecisas en ocasiones (Cherry, 2021).

La firmeza con la que se mantiene una actitud suele ser un buen indicador para predecir el
comportamiento. Cuanto mas firme sea la actitud, mas probable sera que esta afecte al
comportamiento. Una mayor solidez de la actitud implica que esta tiene mayor relevancia para
la personay, si es asi, entonces es muy importante para él o ella y tendra una gran influencia
en su comportamiento. Por el contrario, si una actitud no es importante para una persona, esta
no influird para nada en su vida (McLeod, 2018).

Factores que influyen en la formacion de actitudes

%

Ay
15
experiencia

condicionamiento clasico y operante observar a las personas en el entorno

Figura 7: Factores que influyen en la formacion de actitudes

pég 41/165 Unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unién Europea o la Agencia Ejecutiva Europea b la Unién Europea
de Educacion y Cultura (EACEA). Ni la Uni6n Europea ni la EACEA pueden hacerse responsables de ellos. * P

Financiado por la Union Europea. Sin embargo, los puntos de vistay las opiniones expresadas pertenecen Cofinanciado por
.
*
* %




SMARTS

Segun el modelo ABC (McLeod, 2018) puede decirse que la estructura de una actitud esta
formada por tres componentes:

Componentes de una actitud

» Componente afectivo: Este abarca los
sentimientos/emociones de una persona sobre un objeto
de actitud. ¢Como le hace sentir la persona, el tema, la Crear
idea, hecho? Por ejemplo: "Como las desconozco me o Lo sexaldad
chocan las relaciones homosexuales". sexual activa. de todos/as.

omportamientos Creencias

» Componente conductual: La forma en que la actitud que
tenemos hacia un objeto, una persona, un tema o un

imi i Actitude
acontecimiento influye en nuestra forma de actuar o de Valores
. " . Aprender sobre Equidad para
comportarnos. Por ejemplo: "No tolero tener amigos que la sexualidad s vida

tengan una orientacion homosexual y por ello reaccionaré cnEet s
negativamente si una PcD expresa su intencion de tener
una relacion homosexual".

» Componente cognitivo: Se trata del conjunto de las Figura 8: Componentes de una
creencias y de los valores de una persona sobre un objeto actitud
de actitud. Las ideas y creencias que tenemos sobre algo.
Por ejemplo: "Creo que la orientacién sexual correcta es la
heterosexualidad".

Actitudes comunes sobre la sexualidad de las PcD

Las actitudes de profesionales de apoyo y familiares hacia la sexualidad son especialmente
cruciales, ya que de ellos depende y son los que suelen controlar el acceso de las personas
con discapacidad a la educacién sexual y a las oportunidades de expresiéon sexual (Ryan y
McConkey, 2000).

Esmail, Darry, Walter y Knupp (2010) sugieren que las personas con discapacidad son
comunmente consideradas como asexuales debido a una idea predominante que existe sobre
el sexoy lo que se entiende como natural en este ambito. Se penso que la falta de informacion
y educaciéon sobre la sexualidad y la discapacidad era considerada como uno de los
principales factores que contribuian al estigma asociado a la sexualidad en la discapacidad.
Las actitudes y percepciones que la sociedad tiene sobre un tema estan dictadas por la
educacion y el conocimiento que de él se tiene; si no se habla en la sociedad de sexualidad y
discapacidad, los ciudadanos/as probablemente tendran una comprension pobre de estas
cuestiones.

Mucha gente cree que las PcD no tienen la suficiente conciencia de su propia sexualidad y
que por ello no estan interesadas en establecer relaciones intimas. Segun sus propias
declaraciones los padres de PcD, no se sienten preparados para ofrecer a sus hijos e hijas una
educacion sexual y, a menudo, temen que no sepan expresar sus impulsos sexuales de una
manera socialmente aceptabley que una conversacion sobre el sexo sélo sirva como estimulo
para iniciar un comportamiento sexual. A los padres de las personas con discapacidad a
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menudo les preocupa que sus hijos o hijas puedan ser victimas de abusos sexuales y, por
tanto, suelen ser bastante restrictivos/reacios a la hora de permitirles tener relaciones
sexuales. Debido a un conocimiento inadecuado y a la existencia de prejuicios, el
comportamiento sexual de los varones con discapacidad intelectual suele considerarse de
alguna manera anormal, mientras que la sexualidad de las mujeres con discapacidad
intelectual se reduce a aspectos como la higiene intima femenina, la protecciéon contra las
infecciones de transmision sexual y el embarazo. Estas actitudes suelen dar lugar a que se
repriman los impulsos sexuales de las PcD y/o se ignoren los retos que presenta el
comportamiento sexual en estas personas (Tamas, Jovanovic, Rajic, Ignjatovic y Prkosovacki,
2019).

» Mitos comunes sobre la sexualidad y las personas con discapacidad

Las personas con discapacidad rara vez son consideradas como seres sexuados, lo que da
lugar a una serie de mitos y conceptos erroneos en torno al sexo y la discapacidad. Este es el
quinto aspecto clave que hay que tener en cuenta a la hora de ofrecer un ATD en el ambito
especifico de la sexualidad. Estos mitos contribuyen a perpetuar una visién distorsionada y
falsa sobre el tema.

¢En qué (no) creer?

Si no somos conscientes de nuestras propias creencias, valores y comportamientos,
podemos desarrollar posturas inflexibles sobre la sexualidad en la discapacidad que puedan
influir sobre nuestra opinién y nuestra practica profesional. No es descabellado pensar que
cualquiera de nosotros/as pueda creer en ciertos mitos, es decir, en creencias o ideas falsas
que a menudo suelen utilizarse para explicar fendmenos naturales o sociales. Con frecuencia,
este tipo de mitos se basan en ideas y relatos que se han difundido tradicionalmente y que
estan influenciadas por nuestras propias actitudes.

De todas formas, ;es necesario revisar si nos basamos en estos mitos o ideas falsas para tomar
decisiones? O, por el contrario. ;Deberiamos seguir las normas internacionales y las practicas
basadas en la evidencia?

Mitos o Hechos - ;En cudl de los dos creer?
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En lo que respecta a la sexualidad de las personas con discapacidad, existen varias ideas
erroneas que pueden distorsionar nuestra forma de pensar y que pueden influir en nuestras
decisiones. He aqui algunos mitos comunes sobre este tema:

Una de las mayores barreras para que las PcD expresen su
sexualidad es la actitud negativa que tiene la sociedad hacia ellas
y la suposicidon generalizada de que no son sexuadas. Como
cualquier otra persona, las PcD lo primero que son es personas
como nosotros, con deseos sexuales, sentimientos y fantasias.

Otra barrera que existe es que algunas PcD pueden no ser
independientes, por ejemplo, en lo que se refiere al "cuidado
personal” y pueden depender de otros para ello; en este caso, la
PcD puede ser considerada como un nifio/a y creer que no tiene
sexo. Sin embargo, no importa cuando, co6mo o con quién decidan
expresar su sexualidad o no expresarla, todos los seres humanos
son seres sexuados, si deciden serlo.

La PcD es
asexual

El interés por el sexo puede considerarse diferente entre las
personas con y sin discapacidad. En el caso de las PcD alguien
puede creer que su sexualidad es exagerada o incluso alarmante.
Esto tiene que ver mas con la expresion publica de
comportamientos sexuales por parte de algunos individuos, que

con frecuencia con la que se producen.
Las PcD son

. Esta situacion puede darse entre algunas personas con formas
hipersexuales

mas severas de discapacidad intelectual (Maia & Ribeiro, 2010),
que pueden mostrar publicamente comportamientos sexuales o
sexualizados de forma inapropiada, sin ser conscientes de lo poco
apropiado de dicha expresion.

No existe ninguna relaciéon concreta entre sexualidad exagerada y
las cuestiones organicas de la discapacidad.

La discapacidad puede incluso poner en riesgo algunas fases de la
respuesta sexual y tener implicaciones funcionales en el desarrollo
de las relaciones sexuales, pero sin embargo no impide que una
persona tenga relaciones sexuales y las experimente de forma

La sexualidad en placentera.

las PcD es

distinta Una persona con una discapacidad motora, por ejemplo, puede no

ser capaz de acceder a su propio cuerpo o al de su pareja sexual si
asistencia fisica, pero eso no significa que con el apoyo adecuado
la exploracion sexual en si sea anormal, atipica o menos
placentera.
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La sexualidad de
las PcD es
disfuncional

La sexualidad en
las PcD es
secundaria

Las PcD no
corren el riesgo
de sufriracoso o

abuso sexual

Las PcD no son
capaces de llegar
a ser padres

Las PcD no
pueden tomar sus
propias
decisiones
respecto a formar
una familia
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Con el fin de reflexionar sobre este mito, es importante
cuestionarse si: ;existe una funcionalidad sexual ideal? O
simplemente ;La sexualidad es funcionalmente diversa segun
cada persona? O ;De quién es el problema cuando lo dificil es
aceptar la diversidad respecto a ;como, cuando y con qué medios
y equipamiento tienen lugar las experiencias sexuales?

Cada persona valora el sexo de forma diferente. Si alguien vive con
una discapacidad, es probable que la gente le diga que tiene cosas
mas importantes de las que ocuparse que la sexualidad. Sin
embargo... ;es eso realmente cierto? ;Para quién? ;Quién lo
decide?

Las personas con discapacidades tienen muchas mas
probabilidades de ser victimas de agresiones sexuales; las
estadisticas sugieren que tienen entre dos y diez veces mas
probabilidades de sufrirlas. Las personas con discapacidad
intelectual y del desarrollo corren el riesgo de sufrir abusos
sexuales porque con frecuencia se les ensefia a cumplir con lo que
otros les piden que hagan y, a menudo, quieren complacer a los
demas y en consecuencia podrian tener dificultades para
diferenciar las situaciones apropiadas en las que deben seguir
instrucciones de las inapropiadas (Basile, Breiding y Smith, 2016).
jHe aqui una buena razén para formar a la persona con
discapacidad en este campo y ensefarle a diferenciar claramente
entre lo que es seguro y lo que es peligroso!

Formar una familia es una tarea natural de la existencia humanay
muchas personas con discapacidad deciden tener sus propios
hijos. Se trata de un Derecho Humano fundamental reconocido y
todo el mundo deberia ver respetado su deseo y su decision de ser
madre/padre.

En muchos casos, para las personas con discapacidad, la decision
de tener o no tener hijos puede suponer un reto e incluso puede
requerir la ayuda y también el consentimiento de los padres y/o
representantes legales. Ademas, en estos casos, se debe animar a
las PcD a tener autonomia y responsabilidad y a recibir apoyo para
tomar sus propias decisiones, y a beneficiarse de todo el apoyo que
puedan necesitar. La falta de apoyo a la PcD, mds que la
discapacidad en si misma, puede ser un obstaculo y también puede
suponer un desafio a la hora de tomar decisiones bien informadas
para el cuidado de una familia y la formacion de un hogar.
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Como cualquier miembro de la sociedad, las personas con
discapacidad pueden identificarse, y de hecho asi lo hacen, como
lesbianas, gais, bisexuales, transexuales, queer y/o intersexuales
(LGBTQI). Sin embargo, como a menudo suele considerarse
incorrectamente que las personas con discapacidad son
asexuales, las personas sin discapacidad pueden olvidar este
hecho. Las PcD son personas sexuales/sexuadas, tienen
sentimientos y quieren demostrarlos como todo el mundo. Las
caracteristicas fisicas, sensoriales o intelectuales de una persona
no deben ser una limitacién para la expresién de su sexualidad. El
comportamiento y las preferencias sexuales de cada persona son
singulares y unicos, tenga o no una discapacidad.

Las PcD son
siempre
heterosexuales

Sea cual sea el contexto en el que se trabaje o el tipo de ayuda que se preste a la PcD, es
importante que la comprension de la vida de dicha persona se base en informacion rigurosa y
veraz y no en ideas erroneas o preconcebidas o tradicionalistas. Y lo que es mas importante es
que las decisiones sobre su vida las tome la propia persona con discapacidad, eso si con todo
el apoyo que necesite.

» Mentalidad abierta

El sexto y ultimo aspecto clave que hay que tener en cuenta a la hora de participar en un
proceso de ATD en el ambito de la sexualidad, esta relacionado con el hecho de tener una
mentalidad abierta que permita ir mas alld de sus creencias preconcebidas y de los
procedimientos tradicionales y estar abiertos a nuevos conocimientos y a nuevas realidades.

La importancia de mantener una mentalidad abierta

Las personas que tienen una "mentalidad fija" creen que muchas de nuestras capacidades,
incluida la forma de pensar, son "fijas/inamovibles" y no pueden modificarse. En cambio, las
personas que tienen una "Mentalidad abierta " creen que la mayoria de nuestras capacidades
pueden desarrollarse mediante el trabajo intenso y la voluntad. Tener una "mentalidad abierta"
significa que se es consciente de que se puede mejorar, aprender y pensar de formas
diferentes a medida que pasa el tiempo, siempre y cuando haya un esfuerzo en conseguirlo.

La Mentalidad abierta implica dar importancia a la constanciay a la perseverancia, sobre todo
a la hora de enfrentarse a nuevos retos (Cherry, 2020).

Cuando se apoya a las PcD para que accedan a su derecho a la sexualidad, tener una
Mentalidad abierta es importante porque puede ayudarnos a superar los obstaculos que
hallamos cuando estamos aprendiendo algo nuevo, cuando estamos ante una situacion
novedosa o cuando estamos desarrollando nuevas habilidades; de hecho, tanto lo familiares
como losy las profesionales y gestores estamos aprendiendo y evolucionando en este campo
a medida que vamos trabajando en él.
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MENTALIDAD ABIERTA
Es Libertad

“Esto es parte de mi trabajo”.

“Quiero aprender mds acerca de la
sexualidad de las PcD".

“La sexualidad es una experiencia vital y
lo es para todo el mundo”.

“Nunca he trabajado en esta idea,
pero tengo ganas de hacerlo”.

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unién Europea o la Agencia Ejecutiva Europea
de Educacion y Cultura (EACEA). Ni la Unién Europea ni la EACEA pueden hacerse responsables de ellos.

MENTALIDAD CERRADA
Es Limitacion
“El sexo puede que sea su derecho
pero no es de mi incumbencia”.

“Yo tengo mis valores y mis
experiencias personales y no quiero
saber nada de ese tema”.

“Mi trabajo consiste en mantener a
esa persona sana y en buenas
condiciones. Nada mas”.

“No tengo las habilidades
para llevar a cabo esa tarea”.
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Seccion 4

Proteccion y abuso sexual

Existe la posibilidad de que en la aplicacién del Apoyo en la Toma de Decisiones en el ambito
de la sexualidad por parte de las personas cuidadoras (profesional/familiar) se descubra
algun tipo de abuso sexual en el presente o en el pasado que han sufrido las personas con
discapacidad. Esta seccion proporcionara informacion y orientacion especifica sobre este
tema para que profesionales y familiares sean conscientes de este problema y estén
preparados para afrontarlo.

Proteccion y abuso sexual

La salvaguarda es todo lo que hacemos para proteger a las personas (en este caso con
discapacidad) de los abusos sexuales, los malos tratos, la negligencia o la explotacién sexual.
La mayoria de las veces, cuando se habla de proteccion, nos referimos a los nifios/as o a los
adultos vulnerables" (Mencap 2021).

Las personas adultas con discapacidad intelectual son especialmente vulnerables a los
abusos. Esto se debe a que:

» Es posible que no reconozcan el abuso/maltrato;

» Puede que no se sientan capaces de pedir ayuda, sobre todo si dependen de la persona
abusadora/maltratadora para atender sus necesidades cotidianas;

» Es posible que no sepan a donde acudir en busca de ayuda y que tengan un acceso
limitado a las opciones posibles;

» Quiza no tengan la capacidad de comunicacion necesaria para verbalizar lo que les esta
ocurriendo;

» Los signos de abuso pueden ser considerados como parte de la condicién de la victima 'y
por tanto no tenidos en cuenta, ser malinterpretados o ignorados;

» Tienen menos probabilidades de que se crea que cuentan la verdad;

» Pueden estar acostumbradas a obedecer y a realizar acciones para complacer a otras
personas;

» Es probable que estén en una posicion con menor poder/mas débil que el agresor /a
debido a su discapacidad o a su estado de salud mental, lo que puede llevar a que
aumenten las posibilidades de que sean victimas de abuso.

El abuso puede ser tanto emocional como fisico, sexual, por un lado, o también puede tener
caracter institucional o econémico, por ejemplo.

El abuso puede cometerse por comision o por omision.
» En el primer caso se trata de que ocurre un hecho que no deberia ocurrir.
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» En el segundo se trata de una negligencia, es decir, de algo que deberia darse, pero que
no se da.

La persona que abusa o desatiende se encuentra siempre en una posicion de poder con
respecto a su victima (la persona que sufre el abuso o desatencién).

El abuso sexual no excluye que tenga lugar entre dos personas con discapacidad. Esto puede
ocurrir cuando la relacién es (o ha sido) desigual debido a las diferencias de capacidad entre
las dos personas o la existencia de otros factores.

El abuso también puede darse como resultado de un comportamiento aprendido por parte del
abusador/a.

El abuso sexual en esta situacion debe abordarse de la misma manera que cuando el
abusador/a no tiene ninguna discapacidad, y tienen que tenerse en cuenta todos los factores
adicionales que este hecho supone.

Las presentes directrices, en el marco del proyecto SMARTS se centran en la sexualidad y en
la forma de animar/empoderar a las PcD para que puedan contar lo que les ha ocurrido, tomar
decisionesy participar en actividades sexuales con consentimiento, con lo que podran ejercer
control sobre ellas.

Por lo tanto, la salvaguarda es particularmente importante y constituye un aspecto esencial a
tener en cuenta en este ambito. Sentirse protegido y seguro es un derecho fundamental del
ser humano y en ese sentido debemos confiar en que garantizar los derechos de la PcD a la
sexualidad y a la intimidad no debe traer consigo un mayor riesgo de inseguridad y de abuso
sexual. Para lograr que sea asi, es necesario que todas las partes comprendan y practiquen
todas las medidas de salvaguarda. Esto significa:

» Comprender qué es el abuso sexual y ser capaz de detectar los indicios y los sintomas;

» Saber como responder a la revelacion de un abuso sexual por parte de una PcD;

» Comprender los limites de la confidencialidad;

» Conocer qué tipo de tocamientos son apropiados;

» Saber como denunciar los problemas y utilizar los procedimientos de la organizacion de
apoyo;

» Ayudar a las PcD a saber como pueden estar seguras;

» Mantenerse dentro de los limites de una relacién profesional.

Todas las personas de apoyo deben tener en cuenta la politica y los procedimientos ya
establecidos en la organizacion en la que operan para hacer frente a los abusos sexuales
(como parte de un conjunto mas amplio de medidas de proteccién/salvaguarda). Esto
garantiza que las personas que reciben apoyo y los que se lo dan contaran con la mejor
proteccién y apoyo posibles a la hora de negociar las complejidades de esta cuestion, y las
que se deriven en el futuro. La formacién es una parte fundamental de este proceso.
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A pesar de que el abuso sexual tiene componentes muy especificos, es importante reconocer
que hay solapamientos entre este y otras formas de abuso. El abuso sexual, por ejemplo,
siempre implica abuso emocional y explotacion, y a veces también implica maltrato. El abuso
sexual es la participacion de las victimas en actividades sexuales a las que pueden no haber
dado su consentimiento informado, pueden no comprender plenamente o pueden no desear
seguir haciendo. El abuso sexual suele consistir en actos realizados por el agresor/a sobre la
persona agredida, pero a veces puede implicar situaciones en las que el agresor/a obliga o
persuade a la victima a realizar acciones de caracter sexual al agresor/a o a otras personas.

» ;Qué es el abuso sexual?

El abuso sexual pude implicar alguno de los siguientes puntos:

» Tocamientos indebidos;

» Violacién o intento de violacion;

» Obligacion a realizar actos sexuales;

» Acoso sexual;

»  Ser fotografiado/grabada con fines sexuales;

» Ser obligada a mirar fotografias/videos con fines sexuales;

» Ser obligada a observar actos sexuales entre otras personas;

»  Exhibicionismo/exposicién indecente.

» ;Cudles son los indicios o sintomas de que una persona ha sufrido abuso sexual?

La siguiente lista contiene algunos de los principales indicadores de que ha existido abuso
sexual. Por supuesto, estos signos pueden tener otras causas, pero siempre hay que tener en
cuenta la posibilidad de que se trate de un abuso sexual, especialmente si aparecen de forma
repentina/inesperada o fuera de lo normal.

También es importante no suponer que el comportamiento que se advierte es el resultado de
la condicion de la persona que recibe el apoyo. Siempre hay que preguntarle a ellay compartir
nuestra percepcion con otras personas del entorno para tener una vision mas ampliay certera.

» Hematomas alrededor del pecho o de |la zona genital;

» Aparicién de sintomas de enfermedades de transmisién sexual, infeccién o secrecién de
los genitales;

» Quejas de dolencias menores como dolor de cabeza, dolor de barriga, etc;

» Hablar inapropiadamente de sexo;

» Cambios en el patrén de suefio;

» Empezar a mojar la cama o ensuciarse cuando esa persona no lo solia hacer antes;
» Revelacion parcial de algun hecho y afirmar que se trata de "un secreto”;

» Retraimiento

» Posibilidad de embarazo;

» Bajada de la autoestima;
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» Malestar o agitacion;

» Evitacion de una persona en particular;
» Comportamiento ritualista obsesivo;

» Cambios en el patréon de alimentacion;

» Deterioro o descuido de la higiene personal.

» ;Qué debo hacer si alguien (PcD) me revela un abuso sexual?

En el marco del proyecto se establecen relaciones francas y de confianza con la PcD, y se
fomenta el hablar de asuntos sexuales de manera facil, sin sentir verglienza. Quiza sea la
primera vez que la persona que recibe el apoyo tiene la oportunidad de hablar de ello. Quiza
sea la primera vez que oye ciertas palabras para describir determinadas actividades sexuales
o partes del cuerpo. Si se organiza bien, estas personas se sentiran seguras y confiadas en
este contexto y ello posibilitara que algunas personas revelen los abusos sexuales de las que
han sido victimas en el pasado, o incluso en el momento presente.

Cuando una PcD nos revela que ha sufrido abuso sexual, puede hacerlo de distintas formas:

= Revelacion completa o abierta
La persona a la que apoyamos nos cuenta directa y abiertamente los abusos que ha
sufrido. Esto puede ser completamente inesperado para nosotros, y podemos sentirnos
muy sorprendidos y preocupados.

= Revelacion parcial u oculta
La persona a quien apoyamos insinda o indica de alguna manera que ha sufrido abusos,
pero luego cambia rapidamente de tema. Puede parecer incapaz o reacia a dar mas
detalles.

= Revelacion indirecta
La persona a la que apoyamos habla del abuso en general, o en relacién con alguien que
conoce, y parece que esté esperando ver cdmo reaccionamos.

Para la mayoria de las personas, reunir el valor necesario para contar que le ha ocurrido algo
extrafio, desagradable, vergonzoso, aterrador y confidencial es muy dificil. Es probable que la
persona que ha sufrido los abusos se enfrente a todo tipo de sentimientos y temores sobre lo
que ocurrira si habla de los abusos, entre otras sensaciones puede:

» Tener miedo a que no se le creg;

» Culparse a si misma por haber sufrido abuso;

» Preocuparse porque los demas se pongan del lado de la persona abusadora;
» Sentirse demasiado asustada para poder hablar de ello

» No tener el vocabulario necesario para describir lo que le ha sucedido

»  Sentir preocupacion por la posible violencia fisica que puede ejercer el abusador/a hacia
ella o hacia otros si lo cuenta (puede haber sido amenazado/a);

» No saber qué pasara una vez que haya revelado los abusos;
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» Tener miedo a que la gente se enfade;
» Preocupacion por si su familia se vuelve contra él/ella

» Preocupacion por que le alejen de su casa, de su familia, de sus amistades (también
puede haber sido amenazado/a por el abusador/a en ese sentido);

» Preocupacion por lo que pensaran sus amistades;
» Preocupacioén de que todo siga igual, de que nadie le ayude si lo cuenta;

» Preocupacion de que como no paso nada la dltima vez que intentd contarlo, tampoco se
resuelva nada en este momento, por lo que no ve qué sentido tiene volver a contarlo.

Una persona puede sentirse muy avergonzada por lo que le ha ocurrido. Es posible que quiera
que usted:

» No selo cuente a nadie.
» No selo comunique a la policia.

» No le pida que se someta a un examen médico.

Es posible que usted sea la primera persona a la que la PcD le comunique el abuso que ha
sufrido. Esto hace que usted tenga una responsabilidad especial sobre el tema.

Puede ocurrir que la persona que quiere revelarle el abuso esté preocupada por si usted se
molesta o se enfada, y por ello primero sélo insinde o cuente a medias la situacion, porque
quiere comprobar su reaccion. Esimportante tener paciencia y dejar que lo cuente utilizando
la pauta de tiempo y el momento que le sea mas adecuado.

A continuacidn, se presentan algunas sugerencias extras que pueden serle utiles para apoyar
a una persona que le cuente que ha sufrido abuso:

» Demuestre a la persona a la que apoya que se toma en serio lo que le cuenta. Muestre
empatia y preocupacion, pero no haga comentarios o juicios de valor sobre lo que le esta
contando No haga comentarios como ";por qué lo permitiste?" o ";por qué no se lo
contaste a nadie?" Si lo hace, puede provocar que la victima sienta que es culpable de
haber sufrido el abuso.

» Esté preparado para creer lo que se le cuenta. A veces puede resultar dificil tomarse en
serio lo que dice la persona a la que apoya si la revelacidon no parece tener sentido o
fundamento, si usted conoce a la persona presunta acusada y piensa que es imposible
que haya hecho algo asi, o si la persona que denuncia el abuso ha hecho con anterioridad
acusaciones falsas.

» Recuerde que su papel no es llevar a cabo una investigacion, ni actuar como juez o como
jurado. Usted estd ahi para apoyar a la persona que tiene delante, no cuestionar su relato.

» No presione a la persona a la que ayuda para que dé detalles de los abusos que ha sufrido
ni le haga preguntas capciosas. Es muy facil hacerle sugerencias sobre lo que podria
haberle ocurrido, o introducir en la conversacion hechos que no haya mencionado aun,
como, por ejemplo: ";Quieres decir que te tocé los pechos?". Las preguntas capciosas
son especialmente tentadoras cuando la persona que revela el abuso tiene dificultades
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»

»

para encontrar las palabras adecuadas para contarlo o usted tiene prisa por saber qué ha
ocurrido.

No presione a la victima para que dé detalles sobre el abuso que ha sufrido. Si necesita
ayuda para hablar de lo que ha sucedido, formule preguntas sencillas y abiertas como por
ejemplo "¢ Y qué paso6 después?”

Sea cuidadosa y muestre empatia con esa persona, pero no le ofrezca garantias
abstractas. Prometer que "no volvera a ocurrir" o que el presunto agresor/a sera
"apartada” es asegurar algo que usted no puede garantizar en ese preciso momento. Es
mas honesto decirle a esa persona que usted se preocupa por ella y que la respaldara e
intentara que se sienta lo mas segura posible.

Cosas que debes hacer:

»

»

»

»

»

»

»

»
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Mantenga la tranquilidad: esto no es tan sencillo como parece. Puede resultar muy
estresante y perturbador escuchar a una persona a la que se aprecia que revele que ha
sido victima de abusos.

Escuche con paciencia: puede que a la persona a la que apoya le resulte dificil hablar de
ello, por lo que es posible que usted tenga que dedicar bastante tiempo y atencién a
escucharla.

Deje que se tome su tiempo: Es posible que esa persona no pueda contarle directamente
lo que ha sucedido, ya sea porque no puede comunicarse verbalmente o porque no
comprende bien lo que le ha ocurrido. Hay que darle el tiempo suficiente para que relate
los hechos con sus palabras, pues de lo contrario podriamos perder la oportunidad de
comprender lo que esta ocurriendo y en consecuencia no podriamos ayudarla.

Utilice el método de comunicacion que prefiera la persona a la que se apoya. Es importante
asegurarse de que esta dispone de los signos y de los simbolos adecuados para explicar
los hechos, como son, por ejemplo, todos aquellos que se refieren a las partes sexuales
del cuerpo y a las actividades sexuales.

Asegurele a la persona que apoya que ella no es responsable del abuso: es muy probable
que esta se sienta, de alguna manera, responsable del abuso que ha sufrido. Digale
claramente que en ningun modo fue culpa suya.

Agradezca a la persona a la que apoya que le haya contado que ha sufrido abuso: es
posible que esta haya tardado mucho en decidirse a hacerlo. Siga asegurandole que
haberlo contado ha sido lo correcto y elégiela por su valentia.

Expliquele a la persona que apoya lo que va usted a hacer a continuacion: siempre debe
contarle lo que va a hacer con lainformacién que le ha revelado. Debe explicarle que tiene
que contarselo a otras personas y que no puede mantener esa informacion en secreto.

Registre lo antes que pueda todo lo que la PcD le ha dicho, y utilice sus propias palabras
siempre que ello sea posible: es muy importante hacerlo asi para cualquier acusacion e
investigacién futura. Recoja literalmente las intervenciones que usted haya realizado en
el momento de la revelacién (tanto si la revelacién se da en un contexto residencial,
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ocupacional, educativo o de ocio). Explique todos los hechos que han favorecido Ila
revelacion de hechos. Firme el informe y entréguelo a la direccién del centro.

» Busque apoyo para usted: Es importante no subestimar los posibles efectos secundarios
que puede tener en usted el hecho de que se le haya denunciado un abuso. Aunque usted
tenga experiencia en este ambito, o crea que ha afrontado adecuadamente la situacion,
es posible que sienta ansiedad, angustia o rabia. Después de estar involucrado en una
revelacion de abuso, es importante que usted no niegue sus propias necesidades en su
intento de responder a las de otra persona. Usted necesita una oportunidad para hablar
de lo que ha ocurrido y para expresar y reflexionar sobre sus propios sentimientos.

» Y ;qué pasa con la confidencialidad?

Hay muchos aspectos de la vida de las PcD que debido a sus caracteristicas son conocidos
por otros y, a menudo, discutidas sin su conocimiento o sin su presencia. Dado que el control
de la privacidad sobre informacion personal es uno de los derechos fundamentales de las
personas, las politicas y los procedimientos de la entidad y servicio que las atiende se
disefaran para proteger este derecho y garantizar que la informacion sobre las personas que
reciben apoyo sélo se dé a conocer a otras personas con el consentimiento de esta o en su
caso segln el principio de (need-to-know) la "necesidad de saber'. Este principio es
especialmente importante cuando la persona con discapacidad ha revelado a otros, aspectos
intimos y privados de su vida. Sin embargo, hay ocasiones en las que mantener la
confidencialidad de la informacion no esta tan claro:

» A la hora de compartir informacién en las reuniones de equipo, en reuniones con otros
profesionales o en las de supervisién de casos, es importante considerar cuidadosamente
qué informacién confidencial sobre la persona atendida es realmente necesario compartir.
Puede ser posible limitar el contenido y seguir transmitiendo sélo lo que sea necesario.

» Cuando la informacién que nos es revelada indica que alguien es victima de abusos,
negligencia o explotacion, es importante que esta informacion no la mantengamos en
secreto y que sigamos las politicas y procedimientos de la entidad.

» Cuando la informacidén que se nos ha revelado indica que la persona apoyada o un tercero
puede sufrir dafios (por ejemplo, autolesiones, maltrato...), es importante que cumplamos
con nuestro deber de cuidado y compartamos esa informacion con las personas
adecuadas que puedan intervenir.

» Cuando la informacién que se nos comunica indique que se ha producido o se va a
producir una accion fuera de la ley, es importante que lo comuniquemos a las autoridades
competentes en la materia.

» ;Qué forma de contacto fisico es adecuado?
El contacto fisico es adecuado cuando:
» Siseacuerda o se negocia con quien lo recibe. (habiendo igualdad entre ambas personas)

» Cuando este no implica ninguna intencién o gratificacion sexual para la persona que
realiza los tocamientos. Esto es mas importante que el lugar del cuerpo que se toca.
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Las personas con discapacidad pueden necesitar ayuda para su cuidado personal e
higiene intima y necesitaran que les toquen los genitales para realizar dicha asistencia.
Cuando esto se hace sin una intencioén o gratificacion sexual por parte de otra persona,
no hay ningun problema. Por otro lado, también puede ocurrir que se toquen otras partes
del cuerpo que no sean érganos sexuales - por ejemplo, el pelo o la rodilla -, y se toquen
de forma que conlleven una intencién o gratificacion sexual. En otras palabras, lo
importante es la intencidn de la persona que ejerce el tocamiento, no el lugar que se toca.

» ;Qué tendria que hacer yo si sospecho que puede existir abuso sexual de una PcD?

Lo peor que puede hacerse es no pensar en ello o no hacer nada al respecto.

»

»

»

»

»

»

»
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Siempre debe responderse si usted sospecha que puede haber abusos. Su papel es darse
cuenta e informar de las cosas que le preocupan o si sospecha que algo de lo que ocurre
no esta bien. No es necesario que usted sepa que se han producido abusos ni que crea
lo que le han contado. Recuerde que las personas que reciben apoyo son vulnerables e
indefensas. Dependen de usted para que hable en su nombre si cree que pueden estar en
peligro.

No ignore ni descarte sus sospechas. Recuerde que usted no es responsable de decidir
si hay abusos, pero si de transmitir sus preocupaciones. Si al final resulta que lo que le
preocupaba tenia un motivo distinto a los malos tratos, habra hecho lo correcto al
denunciarlo.

Tenga clara la normativa y protocolos que tiene la organizacién en la que trabaja en
materia de abusos y siga sus procedimientos. Estos estan ahi para ayudarle a hacer lo
correcto.

Informe a su superior tan pronto como sospeche que se estan produciendo abusos a una
PcD y obtenga orientacién y apoyo sobre cémo proceder a continuacion. Ha de tener
precauciones y dirigirse a la persona adecuada, sobre todo si se da el caso de que algun
superior en su organizacion sea el sospechoso/a de cometer los abusos. También podria
tratarse de otro directivo/a o de alguien de fuera de la organizacién.

Recuerde que no es su papel el de investigar si se ha cometido o no abuso.

Si usted y su superior deciden que es conveniente obtener mas informacién y se hace
necesario hablar con la persona que creen que puede estar siendo maltratada, elijan un
momento y un lugar donde puedan hacerlo sin ser molestados/as. No hablen nunca
delante de otras personas, a menos que la persona en cuestion desee expresamente que
alguien la acompainie. (Debe hacer la eleccidn la persona que recibe el apoyo, y no otra).
Se debe tener mucho cuidado a la hora de hablar con la persona que puede haber sufrido
abusos, y evitar las preguntas capciosas. En algunos paises, si no se sigue este protocolo,
ello podria afectar al proceso probatorio en caso de que la policiay los tribunales tuvieran
que intervenir.

No hable del tema con la persona o personas que sospeche que pueden estar llevando a
cabo los abusos. Si este fuera el caso, comunicar al presunto autor de los maltratos
nuestras sospechas podria poner a la persona maltratada en un riesgo aun mayor.
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También podria distorsionar la buena marcha y la imparcialidad de la investigacién en
caso de que se llevase a cabo.

» Después de haber comunicado una denuncia o una sospecha de abuso, compruebe qué
medidas se estan tomando. Si ya se esta llevando a cabo una investigacion, quiza no sea
conveniente que usted conozca todos los detalles de esta, ni tampoco lo que se ha
decidido hacer al respecto, aunque si tiene usted derecho a conocer las conclusiones a las
que se ha llegado.

» ;Como puedo ayudar a las personas a las que apoyo a permanecer a salvo?

Una de las mejores formas de proteger a la persona que recibe apoyo es dotarla de los
conocimientos y de la comprensién sobre el tema. Esto siempre debe formar parte de un
conjunto mas amplio de medidas de proteccién. Nunca es apropiado dejar toda la
responsabilidad de su seguridad totalmente en manos de la persona que recibe el apoyo.
SMARTS quiere ser una herramienta para contribuir a mantener a las PcD a salvo de los
abusos sexuales, ya que es un procedimiento disefiado para darles informacién sobre el sexo
y la sexualidad y capacitarles para saber lo que les gusta, o que quieren, y también para que
se sientan seguras de hablar de temas que antes podian resultar embarazosos o aterradores
para ellas. SMARTS les dara los medios para comunicar sus preocupaciones e inquietudes,
asi como para tomar sus propias decisiones informadas.

Aqui se citan algunas de las formas en que se puede ayudar a las PcD a mantenerse a salvo
por ellas mismas:

Asegurese de que:

= Reciben y tienen acceso a formacion especializada y continuada en:
» Derechos y obligaciones de las personas con discapacidad intelectual;
» Medidas de autoproteccion (especial atencion a internet y redes sociales);
» Abuso.

= Formacion en educacion sexoafectiva con los siguientes contenidos:
» Cuerpo, genitales e intimidad;
» ldentidad y orientacion del deseo;
» Relaciones como una opcién no como una necesidad;

» Consentimiento (que tienen el derecho a decir ‘NO’ a cualquier cosa que no les guste
o que no deseen hacer);

» Habilidades para conocer personas;
» Prevencion del abuso sexual;

» A quién o como contar si no les gusta algun tipo de acercamiento o contacto sexual
y qué ocurrira si lo expresan;

» Internet: buen uso y peligros;
» Prostitucién;
» Asistencia sexual.
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= Trabajo en las siguientes areas:

»

»

»

Habilidades sociales (asertividad...);

Habilidades de comunicacién o sistemas de comunicacién alternativos o

aumentativos;

Reconocimiento de sus emociones.

= Organizacion interna que permita la participacion de las personas con discapacidad
intelectual en:

»

M

M

M
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Elaboracién de los planes individuales
Participacion en espacios de reflexion ética

Participacion en grupos de trabajo sobre el abuso, etc.

dénde y como pueden acceder a los materiales dirigidos a ellas (lectura facil).
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Seccion 5

La ATD en el tema de la sexualidad dirigido
especificamente a personas gestoras de servicios

» Estas directrices son para las personas gestoras de servicios

Temas preliminares para las personas gestoras de servicios

Son muchas las cuestiones que hay que tener en cuenta cuando un servicio de
asistencia/organizacioén asistencial se propone aplicar procesos de ATD en cualquier ambito.
Auln mas si el tema que se va a tratar es algo tan intimo como la sexo afectividad. Se requieren
entonces directrices especificas para resolver dudas y retos concretos sobre el tema. Esta
seccion trata algunas de las cuestiones preliminares que las personas gestoras de servicios
deberian explorar al intentar utilizar el Apoyo en la Toma de Decisiones en el ambito de la
sexoafectividad.

» ;A quién van dirigidas estas recomendaciones?

Esta guia/manual se ha creado para apoyar a las personas gestoras de servicios en la puesta en
practica del proceso de ATD referido a la sexoafectividad y a la intimidad de las PcD. Y esta
pensado para que sirva a estas personas en su camino hacia un desarrollo vital auténomo.

La Direccién de un Servicio Asistencial es la persona responsable de la planificacion, puesta en
marcha y evaluacién de las actividades e intervenciones realizadas en la organizacién que
gestiona. Se trata de la figura de un profesional que tiene un papel fundamental: dirigir a los
miembros de la plantilla del centro e involucrarlos en una politica integrada de la cultura inclusiva,
la autodefensa, y el respeto a los derechos fundamentales de todas las personas sin importar su
condicidn. La tarea de la direccion es también apoyar, por un lado, a las personas usuarias del
servicio (PcD) en los problemas y necesidades que puedan surgir en su cuidado cotidiano, y por
otro a las personas profesionales del centro de atencién directa que estan en contacto con estos
usuarios y sus familias. Dada la importancia de fomentar el trabajo en equipo y las buenas
relaciones entre los proveedores de servicios y los usuarios de estos, es fundamental que la
direccion del centro tenga una actitud positiva, ejerza una correcta comunicacion y esté abierta
a generar un espacio de co-creatividad entre su personal o terceros implicados (PcD o sus
familiares).

¢Es usted este tipo de gestor de servicios de mente abierta e inclusiva?
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Hola,
éste/ésta soy yo,
el/la Director/a
del Servicio de

Asistencia

El importante papel del gestor de servicios en la creacion de una cultura
de la comunicacion y de la inclusion

La Guia de SMARTS proporciona la orientacidon necesaria para garantizar que las PcD tengan el
apoyo que necesitan para participar plenamente y ejercer sus derechos en un ambito tan
importante en la vida de todos los seres humanos como es la intimidad y la sexo afectividad.
Esto significa que las personas gestoras de los servicios tendrian que ser capaces de
proporcionar el apoyo necesario (por ejemplo, tanto con recursos fisicos, como a través de
informacién accesible) para que las PcD puedan ejercer esos derechos. También significa que
habra que eliminar las barreras/obstaculos (por ejemplo, laincomprensién que suele darse sobre
la sexoafectividad de las personas con discapacidad, asi como las actitudes negativas hacia esa
faceta del comportamiento humano) y permitir que la persona con discapacidad intelectual tome
sus propias decisiones informadas en relacién con su sexualidad e intimidad.

Las barreras/obstéaculos y las personas facilitadoras pueden mejorar o
dificultar la participacion activa de la PcD en la vida diaria
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Algunas preguntas para reflexionar:
» ¢Cbémo se ve a si mismo/a como gestor/a de servicios?
» ¢COmo un obstaculo o como un/a facilitador/a?

» ¢Como " perpetuador/a del status quo " o cémo " gestor/a del cambio “?

» ;Para qué servicios de asistencia estan pensadas las directrices y las recomendaciones
de la guia SMARTS?

Esta guia puede ser utilizada en una gran variedad de servicios para tratar los temas de intimidad
y sexo afectividad. En el apéndice XX se incluye una lista de posibles centros.

» ;Cuales son los principios fundamentales de la guia SMARTS?

Como se ha explicado en los apartados anteriores, la ATD consiste en crear las condiciones
adecuadas para que una persona con una discapacidad pueda tomar decisiones informadas por
ellamisma, de modo que todas y cada una de las decisiones relevantes relacionadas con su vida
sean tomadas por ella misma. Las decisiones importantes, incluso sobre aspectos sencillos de
la vida, no deberian ser tomadas por otras personas en su nombre, aunque se crea que es lo
mejor para esa persona. Esta es la diferencia entre la ATD y la sustitucion en la toma de
decisiones. Sin embargo, esta ultima forma de decidir sélo tiene que usarse cuando realmente
sea necesaria. Tiene que considerarse como un ultimo recurso, sobre todo en las ocasiones en
que se hace inevitable puramente como resultado de las implicaciones y requisitos juridicos que
afectan ala PcD.

Al apoyar la toma de decisiones informada, se corre el riesgo de que la persona con discapacidad
no haga lo que las personas que la apoyan - ya sea la familia o las personas de apoyo - consideran
la mejor opcidn disponible; jse corre el riesgo de cometer errores! Reconocer este derecho de la
PA a cometer errores o a tomar decisiones desacertadas o imprudentes, es una parte importante
del proceso de ATD. Por supuesto, el deber de asistencia puede tener prioridad en algunas
circunstancias muy concretas (como puede ser la intencién de suicidarse, autolesionarse, dafar
a otros o realizar un acto ilegal). Puede leer méas sobre el deber de asistencia en la Seccién 2 de
esta Guia.

La toma de decisiones es una parte importante de la vida cotidiana de todo el mundo... Todos
nosotros, independientemente de si tenemos o no alguna discapacidad, tomamos decisiones a
diario, y todos con apoyo o sin él cometemos errores y tomamos decisiones imprudentes o
desacertadas de vez en cuando. ; COmo no? A veces, todos necesitariamos el apoyo o el consejo
adecuado para gestionar las decisiones que tomemos y las consecuencias positivas o negativas
que se deriven de ellas.
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También puedes pensar
en diferentes opciones

o

Esta es una
buena opcién

Escoge ésta

Esta es MI
eleccion

Algunas preguntas para reflexionar:

» ¢Como persona gestora del servicio, alenta o no el proceso de Apoyo en la Toma de
Decisiones (ATD)?

» ¢COmo se toman las decisiones en el servicio que usted dirige?

» ¢Qué tipo de decisiones se toman consultando a la persona usuaria del servicio, que es la
1
persona mas importante? ;Cuales se toman sin consultarle?

Los servicios disefiados para ayudar a las PcD deben apoyar el uso del método de Toma de
decisiones con acompafiamiento en todos los temas de la vida de estas personas. Por tanto, eso
significa que, en lo que respecta a la sexoafectividad y a la intimidad, también deberia utilizarse
este sistema de ATD.

En este sentido, hay temas que pueden ser particularmente dificiles, y otros incluso pueden
requerir una puesta en comun entre el usuario y los profesionales del servicio. Hay decisiones
sobre otros temas que pueden estar condicionadas por la normativa juridica de cada pais. Para
saber mas sobre este tema, consulte las secciones de la 6 a la 11 de la guia SMARTS donde se
exploran algunos de estos temas en el ambito de la intimidad y de la sexoafectividad de las PcD
que podrian resultar dificiles de gestionar.
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Tienes
muchas opciones. elesatn
jVamos a
considerarlas, es...
vengal

Informar a la PcD para que tenga en cuenta las distintas opciones existentes,
también en materia de sexualidad

» Estd usted, como persona Gestora del Servicio, preparado/a para mejorar el funcionamiento
de su centro, teniendo en cuenta la opinidn de las personas con discapacidad a las que se
apoya?

» ¢Tiene usted curiosidad, como persona Gestora de Servicio, por el interesante proceso de
Apoyo a la Toma de Decisiones en un tema tan importante como la sexo afectividad en la
vida de los seres humanos?

» ¢Esta usted, como persona Gestora del Servicio, preparado para asumir este reto?

» ;Cuales son los derechos de las PcD en el ambito de la sexoafectividad?

Los derechos sexuales forman parte Derechos Humanos fundamentales y son los que
conciernen al ambito sexual de la persona. La Federacién Internacional de Planificacion Familiar
(FIPF) habla de diez derechos sexuales fundamentales que son universales, estan
interrelacionados, son interdependientes e indivisibles y son parte de los Derechos Humanos
Fundamentales del ser humano. El reconocimiento pleno de estos derechos para todas las
personas hara del mundo un lugar mejor donde tanto mujeres como hombres tengan el control
sobre sus propios cuerpos, sean libres de tomar sus propias decisiones sobre su sexo afectividad
y paternidad y puedan llevar una vida sexual sana sin miedo a los embarazos no deseadosy a
las infecciones de transmision sexual. Un mundo en el que el género o la orientacion sexual ya
no sean fuente de desigualdad o de estigmatizacion.

Taly como los cita la FIPF, los diez derechos sexuales fundamentales son:

» Articulo 1: Derecho alaigualdad, ala misma proteccién de la ley de la que goza toda persona
y a no sufrir ninguna forma de discriminacion por razén de sexo, sexualidad o género.
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» Articulo 2: El derecho ala participacion de todas las personas, independientemente del sexo,
la orientacion sexual o el género.

» Articulo 3: Los derechos a la vida, la libertad, la seguridad de la persona y la integridad
corporal.

» Articulo 4: Derecho a la intimidad.
» Articulo 5: Derecho a la autonomia personal y al reconocimiento ante la ley.

» Articulo 6: Derecho a la libertad de pensamiento, opinion y expresion; derecho de libre
asociacion.

» Articulo 7: Derecho a la salud y a los beneficios que aporten los avances cientificos.
» Articulo 8: Derecho a la educaciony a la informacion.

» Articulo 9: Derecho a elegir si contraer matrimonio o noy a la fundacion de una familiayala
planificacién familiar, es decir a decidir si tener hijos e hijas o0 no, cémo y cuando.

» Articulo 10: Derecho a la rendicion de cuentas y a la reparacion.

Otra referencia muy importante en relacion con el derecho a la sexualidad, especificamente de
las personas con discapacidad, es la Convencion de las Naciones Unidas sobre los Derechos de
las Personas con Discapacidad (CNUDPD). Segun esta Convencidn, en cada pais se deben hacer
esfuerzos para que las personas con discapacidad tengan los mismos derechos a tener
relaciones sexuales, a casarse y a crear una familia y a criar a sus hijos e hijas en un entorno
sano y solidario. Si desea usted saber mas sobre este tema, se explora a fondo en la seccion 2y
alli se puede encontrar una referencia a una versioén de lectura facil.

» Reflexiones y Recomendaciones para la gestion de Servicios

Una vez que el servicio haya asimilado la cultura de la autodeterminacion y la del ATD para las
PcD, estas podran elegir y tomar decisiones por si mismas y con el apoyo de los y las
profesionales del centro.

Ademads de la aplicacién de la ATD en el ambito de la intimidad y de la sexoafectividad, es
importante garantizar que la persona con discapacidad tenga realmente la oportunidad de
experimentar la intimidad y la sexo afectividad segun las decisiones que haya tomado. EI ATD
so6lo es relevante silos servicios estan abiertos a crear la oportunidad para que la persona acceda
a la experiencia que ha elegido tener. Esta seccion presenta una serie de reflexiones, escenarios
y cuestiones para guiar a las personas gestoras de servicios en la mejora, en caso de que existan,
y sino a garantizar que los usuarios del servicio puedan experimentar la intimidad y la sexo
afectividad con total calidad, dignidad y autonomia.

En general, en las organizaciones, se suele concebir la prestacion de servicios pensando en el
conjunto de los usuarios y no en cada uno de ellos en particular. Por ello, en el caso que nos
ocupa, podria ser necesario equilibrar las expectativas de cada uno de los usuarios del centro
respecto a los recursos disponibles de este y ala necesidad de poner en practica unaintervencion
que tenga como centro a cada uno de sus individuos de forma individual, y no al grupo. Al
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reflexionar sobre las cuestiones y los escenarios que se plantean hay que tener en cuenta que
cada organizacién tendra sus propias limitaciones a la hora de crear respuestas centradas en
cada una de las personas de forma individual. Aun asi, hay que hacer todos los esfuerzos
posibles para garantizar la mejor experiencia posible de intimidad y sexo afectividad para cada
uno de los miembros del grupo y priorizar la autodeterminacién y el proceso de ATD.

:;Como (re)organizar los servicios para asequrar el acceso a los derechos sexuales de cada
individuo?

1. Organizacion de los espacios:

"La sexualidad es una energia que nos motiva a encontrar el amor, el contacto, la ternura y la
intimidad; se integra en la forma en que sentimos, nos movemos, tocamos y nos tocan. La
sexualidad influye en los pensamientos, los sentimientos, las acciones y las interacciones y,
por tanto, también influye en nuestra salud fisica y mental."

Organizacion Mundial de la Salud
Partiendo de esta premisa, los espacios habilitados para las relaciones sexuales deberian ser
acogedores, y transmitir un ambiente amable, de tranquilidad y de intimidad en el que los

usuarios del servicio puedan experimentar y expresar su sexualidad de forma natural y
placentera.

=>» Algunas reflexiones a tener en cuenta ...

Seria muy conveniente que se creara un espacio dentro de las instalaciones del centro - ya sea
un servicio residencial, ocupacional u de otro tipo - para que tengan lugar los encuentros intimos,
como, por ejemplo, una cena romantica, el encuentro con un nuevo amigo, tomar una copa con
una cita o, finalmente tener relaciones sexuales. Estos espacios deberian preferentemente estar
ubicados en un lugar lo mas aislado posible y alejado de las zonas comunes del centro, para que
los usuarios pudieran beneficiarse de la maxima intimidad y privacidad que el momento requiere.

Por razones obvias, es importante que se tenga la seguridad de que los espacios donde se
desarrollan estas actividades sexuales tengan la garantia de maxima intimidad y
confidencialidad. Por esta misma razén, un miembro del equipo de asistencia debe ser el
responsable de mantener a salvo del resto de la plantilla toda la informacién relativa a quién,
durante cuanto tiempo, con quién, una persona esta utilizando esa dependencia, a menos que la
propia persona que la ha utilizado, desee compartir la informacion con terceros.
Siempre que haya parejas sentimentales que utilicen las instalaciones del servicio de asistencia
y, especialmente cuando se trate de residencias donde viven estas dos personas, es importante
apoyarles a crear sus propios espacios de privacidad e intimidad. Este apoyo debe
proporcionarse siempre que sea necesario y en funcion de las necesidades que expresen las
propias personas. Es especialmente importante ofrecer la posibilidad de que las parejas con
relaciones estables o de larga duracion compartan habitacion en los servicios residenciales, y
disfruten de la libertad y de la autonomia necesarias para su vida sentimental.
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Si usted como gestor/a necesita mas ideas y recomendaciones practicas, aqui tiene una lista de
verificacion (checklist) para apoyarle en la puesta en practica de ... Espacios para relaciones
sexuales/romanticas en 10 sencillos pasos:

Verificacion

No. Pero...

Cuestiones para la reflexion: No A Si

x ¢Qué ‘?/
adaptaciones
son posibles?

1. ¢Hay espacios privados que puedan utilizarse para eventos
romanticos (por ejemplo, compartir una comida, invitar a alguien a
una cita, tener relaciones sexuales...)?

2. ¢Existe un acceso privado alos espacios destinados a encuentros
romanticos/sexuales?

3. ¢Son accesibles los espacios designados para usarlos en eventos
romanticos, desde el punto de vista fisico, sensorial y de la
comunicacion?

4. ;Existen normas definidas sobre el uso de espacios destinados a
encuentros romanticos/sexuales?

5. ¢Existe la posibilidad de programar el uso privado de los espacios
destinados a encuentros romanticos/sexuales?

6. ¢Hay personal disponible para proporcionar apoyo y asistencia
individual a PcD (por ejemplo, proporcionandoles materiales
especificos, ayudando a movilizarse a una persona con una
discapacidad motora/motriz...) en caso de necesidad cuando se
utilizan los espacios designados para encuentros romanticos/
sexuales?

7. ¢iEstan preparados los espacios designados para los eventos
romanticos/sexuales con todo el material y el equipo necesarios?
= Mobiliario adecuado;
= Tecnologias de asistencig;
= Recursos/materiales anticonceptivos;
= Recursos de pornografia;
= Acceso ala comunicacion con los miembros de la plantilla
asistencial.
= Kit primeros auxilios;
= Recursos adicionales especificos.

8. (Existe la posibilidad para que los compafieros/compafieras de los
residentes puedan pasar toda la noche en privado con su pareja?

9. ¢Hay equipos informaticos accesibles en las instalaciones para que
los usuarios del servicio puedan utilizar Internet para acceder a
contenidos sexuales?
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10. ¢Hay equipos informaticos accesibles en las instalaciones para que
los usuarios del servicio puedan utilizar Internet para conectarse y
relacionarse con nuevos amigos o posibles parejas?

Use esta lista de verificacidn para evaluar hasta qué punto estan preparados los espacios de su
servicio para garantizar la ATD y la experiencia placentera y autodeterminada de la sexualidad y
de la intimidad, asi como si es posible encontrar nuevas maneras de mejorar la forma en que su
centro tiene de trabajar en este ambito. Recuerde... jel Apoyo en la Toma de Decisiones sobre
intimidad y sexualidad sélo puede convertirse en realidad si los espacios del centro posibilitan
que ello ocurra!

Historia de un caso: Rosa

Rosa es una mujer de 37 afios con discapacidad intelectual y un trastorno mental leve que vive en
una unidad de atencion residencial. Al terminar su programa de formacion profesional como
trabajadora del servicio de lavanderia, consiguio rapidamente una colocacion profesional y empezd
a trabajar en una lavanderia cercana a su residencia. Rosa es muy independiente, le gusta ir de
compras y ocuparse de sus propias cosas, aunque vive en la residencia junto a un grupo de 10
usuarios del servicio.

Rosa conocid a su novio, Manuel, hace un par de afios en un evento organizado entre proveedores
de servicios asistenciales. Aunque viven en ciudades diferentes, Rosa y Manuel se visitan
mutuamente en la residencia donde vive uno y otra, quedan para salir, pero también desearian tener
la oportunidad de pasar la noche juntos, como pareja. Sin embargo... dado que cada uno de ellos
comparte habitacidon con otra persona en su respectiva residencia, surge la pregunta de ;como
podrian sus respectivos centros (re)organizarse para darles la oportunidad a Rosa y a Manuel de
pasar la noche juntos en intimidad?

La decision con apoyo...

Después de haber hablado con cada uno de ellos por separado, y haber constatado que los dos
quieren cumplir ese deseo, la persona que dirige el centro/personal les plantean dos opciones
posibles:

= que pasen la noche en la residencia de Manuel los fines de semana en que su compaiiero
de habitacién sale para visitar a su familia, con el consentimiento previo de este.

= Que pasen la noche en una habitacién de un hotel cercano a la residencia de Rosa, siempre
que el pago de la tarifa del hotel vaya a cargo de la pareja.

Informados de ambas posibilidades, Rosa y Manuel decidieron que, cada dos meses, les gustaria
pasar una noche juntos en una habitacion de hotel. Sin embargo, debido a que su presupuesto no
da para mas, ambos pensaron que seria una buena idea aprovechar la habitacion de Manuel, dos
veces al mes cuando su compafiero estuviese fuera de la residencia. Este fue consultado sobre el
tema y se mostré conforme con que cuando él estuviera fuera, Rosa pasara la noche con Manuel
en la habitacion que comparten.

2. Organizacién de tiempo y horarios:
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"Aunque creo que no soy timido y tengo muchas ganas de conocer a alguien, no ha sido facil
encontrar una novia (...) Me resulta mdas facil conocer a gente a través de las redes, sociales
que estar con una chica en persona. He experimentado algunas situaciones dificiles por culpa
de mi forma de hablar con las chicas a través de mensajes. Ahora sé que tienen que ser
mayores de 18 afios y no estar teniendo una relacion con otra persona”.

Carlos, persona con discapacidad intelectual y usuario de un servicio.

Existe la tendencia de que cuando los servicios tienen en sus manos el control de las actividades
diarias de una PcD, al no encontrar tiempo para explorar la dimensién sexual del yo, esta puede
olvidarse. Sin embargo, no deberia ser asi y, de hecho, tendria que considerarse la
sexoafectividad como una prioridad, con el mismo nivel de importancia que cualquier otra
necesidad basica del individuo.

Las rutinas forman parte de la vida de todo el mundo y deberian incorporar, en la medida de lo
posible, las actividades significativas para cada individuo. Esto significa que deberian abarcar
todos los ambitos de la vida, desde las actividades cotidianas de cuidado personal (lavarse,
vestirse, cuidar del propio cuerpo, hacer ejercicio fisico...), las actividades de la vida doméstica
(hacer la compra, preparar la comida,...), las actividades de la vida laboral y del aprendizaje
(acudir al puesto de trabajo, realizar las tareas relacionadas con el curso,...) las actividades del
ocio (ir al cine, ver television) y las actividades propias de la interaccién social (quedar con
amigos, contactar con gente nueva...). Ademads, es necesario incorporar a esa rutina personal
para que esté equilibrada, las actividades correspondientes a la sexualidad, tanto en la intimidad
con pareja como a solas. Esta es también una forma de promover el autoconocimiento y el
crecimiento del individuo.

= Algunas reflexiones que usted podria tener en consideracion...

Al mismo nivel que en otras areas de la vida, es importante ayudar a los usuarios del servicio
decidir en qué actividades de tipo intimo y sexual quieren participar de forma regular y hacerlo
con una planificacidén racional. Teniendo esto en cuenta, puede ser Util asignar la programacion
de dichas actividades a los distintos miembros del personal de asistencia y, bajo su
responsabilidad y sus planteamientos e ideas, sugeriry negociar con los usuarios la mejor forma
de hacerlo teniendo en cuenta tanto las expectativas de cada uno de ellos de forma individual y
como grupo.

Siguiendo la misma premisa, sera importante la celebracién de reuniones periddicas con cada
usuario del servicio y con el grupo, para conocer su grado de satisfaccion con las rutinas y
horarios que plantea el servicio en materia de sexualidad e intimidad y con el fin de apoyar la
toma de decisiones en el tema de la sexualidad, equilibrando las necesidades de todos los
usuarios con los recursos disponibles y con una sana experimentacion de la sexualidad y de la
intimidad.

Si su servicio apoya a varios usuarios en un espacio del centro y las actividades tienden a ser
colectivas/en grupo, sera esencial considerar de qué forma las parejas podrian compartir
momentos intimos fuera del grupo. Lo ideal es que esto no les impida participar en las
actividades habituales del grupo.
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Si usted necesita mas ideas practicas y recomendaciones para llevar a cabo este procedimiento,
puede utilizar la siguiente lista de verificacién para crear. Horarios razonables en 10 simples
pasos:

Verificacion

No. Pero...

Cuestiones para la reflexion: No A Si

X e
adaptaciones
son posibles?

1. ¢Existe una programacién equilibrada de actividades que exploren
las diferentes dimensiones de la vida de la persona - ocio,
trabajo/educacién, interaccion social, vida cotidiana y actividades
de la vida doméstica - para el grupo de usuarios de mi servicio?

2. ¢Esel programa de actividades flexible y se ajusta a las
necesidades y preferencias individuales de las personas usuarias
de mi servicio?

3. ¢Existe un/a profesional que tenga la responsabilidad de apoyar a
las personas usuarias del servicio en la eleccion y participacion en
diferentes tipos de actividades a lo largo de la semana?

4. ;lLarutina diaria les permite la oportunidad de realizar actividades
individuales de caracter privado, a las personas usuarias de mi
servicio (por ejemplo, pasar tiempo a solas, cuidar de su propio
cuerpo)?

5. ¢Permite la rutina diaria de las personas usuarias del servicio la
oportunidad de que lleven a cabo actividades sociales de caracter
intimo (como, por ejemplo, salir con una pareja)?

6. ¢Permite la rutina diaria de las personas usuarias del servicio la
oportunidad de realizar actividades de cardacter privado con
personas ajenas al grupo de usuarios/as del servicio (por ejemplo,
salir sin compania o en grupo para conocer nuevas amistades y/o
posibles parejas)?

7. ¢Existe un procedimiento para programar y reprogramar las
actividades de caracter privado, manteniendo la confidencialidad y
la intimidad de todas las personas usuarias del servicio?

8. ¢Se anima alas personas usuarias del servicio a gestionar su
tiempo y sus actividades individuales, incluidas las de caracter
privado, de forma equilibrada y saludable (por ejemplo,
equilibrando el tiempo para si mismas y el tiempo de interaccion
con otras personas)?

9. (Desde el servicio se anima a las personas usuarias a gestionar su
tiempo y sus actividades sociales, incluidas las de caracter privado,
de forma equilibrada y saludable (por ejemplo, equilibrando el
tiempo que dedican a si mismos y el tiempo de interaccién con
otras personas)?
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10. ¢Existe un/a profesional responsable dentro del centro para
comprobar regularmente si las personas usuarias del servicio
estdan satisfechas con las oportunidades que se les brindan para
realizar actividades con el fin de satisfacer sus necesidades
sexuales e intimas?

Utilice la lista de comprobacion para evaluar el grado de preparacién de los horarios de su
servicio para garantizar el ATD y una experiencia placentera y autodeterminada de la sexualidad
y de laintimidady, si es posible, encuentre nuevas formas de mejorar la forma de trabajar en este
campo. Recuerde... jel ATD sobre la intimidad y la sexualidad sélo puede hacerse realidad, si se
dispone de tiempo en el servicio para que sea posible!

Historia de un caso: Alex

Alex es un hombre de 29 afios con dificultades intelectuales moderadas, que vive en un servicio de
vida independiente dentro de una pequefia comunidad tutelada. Es timido y tiene dificultades para
crear y mantener nuevas amistades y, por lo tanto, ha tenido dificultades para encontrar una pareja
con el fin iniciar una relacion sentimental que desea que sea para toda la vida.

Alex comparte su alojamiento con otros tres companieros. Con la ayuda de un trabajador de apoyo,
el grupo se las arregla para compartir los recursos disponibles de forma equitativa. El uso del
ordenador con acceso a Internet es, sin embargo, motivo de discusion con mucha frecuencia, ya
que Alex prefiere conocer nuevos amigos y crear conexiones a través las redes sociales que en
persona y acaba dedicando la mayor parte de las tardes y muchas noches a esta actividad, lo que
impide que los demas utilicen el ordenador para el fin que ellos deseen.

La decision con apoyo...

El trabajador de apoyo entablé una conversacion con Alex sobre las ventajas y desventajas de
conocer solo a nuevos amigos a través de Internet y sobre la necesidad de permitir a los demas
compafnieros de piso el uso de la tecnologia compartida disponible en la casa. Dado que Alex podria
conocer a su novia por Internet, porque le resultaria mas facil, decidié que seria una buena opcion
para él comprar un teléfono inteligente, con el fin de reducir la tension entre él y sus compafreros.
Sin embargo, gracias al estimulo del trabajador de apoyo, tras un debate sobre las ventajas y
desventajas de salir, Alex decidié tomarse dos tardes a la semana para salir y relacionarse en la
vida real con la gente dentro de entornos fisicos y realizar una serie de actividades de ocio que
incluirian la practica del futbol, ir a la biblioteca y participar en las actividades culturales del centro
social local.

3. Gestion de materiales y equipos

- ¢Qué es para ti la sexualidad?

- Es el contacto fisico, pero no sélo el sexo. Las caricias y los mimos también. En este
momento, la sexualidad no significa mucho para mi; hace mucho tiempo que no siento el
deseo de tener relaciones sexuales. Creo que se debe a la operacién de esterilizacion a la
que me someti. Pero siento celos de mi marido.

Paula, usuaria con discapacidad intelectual de un servicio.
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Privar a alguien de la posibilidad de expresar libremente su sexualidad es limitar sus
posibilidades de comunicar y expresar completamente quién es. No solo es importante que el
director del centro organice el espacio y el tiempo de las PcD para garantizar una practica
autonoma y autodeterminada de su sexualidad y su intimidad, sino que también tendria que
intentar que estuviera disponible el equipo y los materiales necesarios para que estas
experiencias tengan lugar con comodidad y seguridad para los usuarios del centro.

Deberia existir en el centro un profesional que se encargase de adquiriry de que estén disponibles
todos los accesorios y la tecnologia de asistencia necesarios que permitan garantizar todas las
normas de seguridad en las relaciones sexuales de los usuarios del centro. Es importante que
exista un proceso de seguimiento periddico, de este material, asi como una estrecha
comunicacion entre el asistente y las personas usuarias del servicio revisary aclarar si todas sus
necesidades estan satisfechas.

=>» Algunas reflexiones que quiza usted quiera tener en cuenta

Para garantizar que se toman decisiones apoyadas e informadas por parte de las PcD atendidas
en el servicio, es esencial realizar una puesta en comun y reflexionar con ellas sobre los tipos de
materiales disponibles en el mercado que puedan serles Utiles para satisfacer sus distintas
necesidades. Con el fin de obtener informacién y materiales mas especificos en este campo es
una buena idea organizar reuniones puntuales con expertos en la materia, para poner al dia tanto
al personal como a las personas usuarias del servicio respecto a los nuevos avances en
materiales, tecnologias y equipos que puedan serles utiles para apoyar sus experiencias
sexuales.

Una vez que el servicio se haya dotado de los materiales y equipos adecuados, uno de los
miembros del personal debe tener la responsabilidad de rellenar periédicamente las solicitudes
de los materiales que se utilizaran en el futuro (por ejemplo, para la semana o el mes siguiente),
teniendo en cuenta las diferentes preferencias y los tipos de materiales y equipos necesarios
para cada usuario del servicio. También deberia haber un profesional responsable de la
evaluacion de la satisfaccion de los usuarios del servicio sobre las opciones que éste ofrece.

Si usted necesita mas ideas practicas y recomendaciones, a continuaciones tiene una lista de
verificacion para apoyar la creacién de... Un conjunto de herramientas en 10 simples pasos:

Verificacion

No. Pero...

Cuestiones para la reflexion: No A Si

X e ¢
adaptaciones
son posibles?

1. ¢Hay informacion a disposicion de las personas usuarias del
servicio sobre los materiales y el equipo que pueden utilizarse para
apoyar las experiencias sexuales?
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2. ¢(Esasequibley de facil lectura la informacidn sobre materiales y
equipos que puede utilizarse para apoyar las experiencias
sexuales?

3. ¢Hay, en el centro, un/a profesional responsable de crear un
inventario de los materiales disponibles, el equipo y la tecnologia
de asistencia para apoyar la experiencia sexual?

4. ;Existe un profesional responsable de rellenar las solicitudes
periddicas (por ejemplo, cada dos semanas) para el mantenimiento
y/o la adquisicién de materiales, equipos y tecnologia de asistencia
para apoyar la experiencia sexual?

5. ¢Existe un/a profesional responsable de apoyar el uso de los
materiales y equipos y aclarar las dudas y preguntas de las
personas usuarias del servicio?

6. ¢Existen equipos informaticos que puedan utilizar las personas
usuarias del servicio para acceder a contenidos sexuales, conocer
a posibles parejas o implicarse en otras actividades relacionadas
con la intimidad y la sexualidad?

7. ¢Existe un procedimiento para que todas las personas usuarias del
servicio que lo deseen puedan utilizar los materiales, equipos y
tecnologias de ayuda disponibles de forma segura y confidencial ?

8. ¢Se consulta a las personas usuarias del servicio con regularidad
(por ejemplo, mensualmente) sobre sus necesidades y sus deseos
en cuanto a materiales, equipos y tecnologia de asistencia para
apoyar su experiencia sexual?

9. ¢Existen oportunidades de reunirse con profesionalesy
expertos/as en el campo de la sexualidad para recibir
asesoramiento sobre los materiales, equipos y tecnologias de
apoyo disponibles?

10. ;Existen oportunidades para participar en eventos y visitar lugares
(por ejemplo, sex-shops) en los que haya materiales, equipos y
tecnologia de apoyo a la experiencia sexual?

Utilice la lista de comprobacién para evaluar hasta qué punto estan preparados los horarios de
sus servicios para garantizar el ATD, asi como una experiencia placentera y autodeterminada de
la sexualidad y de la intimidad y, si es posible, encuentre nuevas formas de mejorar su sistema
de trabajo en este campo. Recuerde... jel ATD sobre la intimidad y la sexualidad sélo puede
hacerse realidad si hay materiales, equipos y tecnologia de apoyo en el servicio que la hagan
posiblel!

Historia de un caso: Alice

Alice es una mujer de 21 afios con discapacidad intelectual que vive con su madre y su hermana
menor, y recibe las visitas de un trabajador de apoyo dos veces por semana. Es muy sociable y le
gusta conocer a gente nueva.

Aunque esta soltera, tiene una vida sexual activa y ha tenido diversas parejas sexuales en el ultimo
afo. Esta situacion preocupa a su madre, teniendo en cuenta el reciente episodio de una infeccion
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de transmisién sexual (ITS). Sin embargo, Alice no quiere cambiar su comportamiento,
argumentando que ya esta tomando la pildora anticonceptiva. Las conversaciones sobre este tema
suelen acabar en discusiones que crean malestar en el seno de la familia.

La decision con apoyo...

Tras mantener una conversacion sobre las preocupaciones de su madre, la profesional de apoyo
habld con Alice sobre los motivos de las discusiones con su madre. Alice estuvo de acuerdo en
que no queria tener otro episodio de ITS y estaria interesada en encontrar formas de evitarlo. Como
primer paso, Alice accedié a concertar una cita con el médico de cabecera, a fin de explorar los
mejores métodos anticonceptivos disponibles y las soluciones posibles para evitar una nueva
infeccion por ITS. Tras explorar diversas posibilidades, Alice se decidié por el uso de preservativos,
ademas de la pildora anticonceptiva que ya tomaba, y fue a comprobar diferentes marcas junto
con la trabajadora de apoyo. Entre el médico/a y la trabajadora de apoyo explicaron a Alice que hay
otras formas de explorar la sexualidad y su propio cuerpo y le dieron unos folletos con informacion
sobre juguetes sexuales que vendian de un sex-shop local; Alice aceptd leer esa informacion y tener
otra conversacion sobre este tema en la proxima consulta.

En una conversacion entre Alice y su madre, se decidié que la cuidadora le proporcionaria un
paquete de preservativos cada mes y se animaria a Alice a gestionar sus actividades sexuales de
forma responsable, no teniendo relaciones con nuevas parejas sin usar el preservativo.

4. Gestion del presupuesto y de los gastos:

- ¢Qué valoras en una relacion romantica?

- Que podamos hacer el amor y compartir una vida, en la salud y en la enfermedad, como se dice.
- Tener a alguien que me ayude y me apoye.

- Confiar en mi pareja, pasar tiempo juntos y poder compartir un future

- Concertar citas para salir.

Grupo de personas usuarias con discapacidad intelectual de servicios.

Todo proyecto requiere recursos para que las actividades que se programan se lleven a cabo. No
es realista pensar en una diversidad de actividades en el ambito de la sexualidad y de la intimidad
si antes no se hacen las aportaciones y se cumplen los requisitos para hacerlas posibles. Por
ello, es importante elaborar un presupuesto en el que se establezca la cantidad econémica
minima y maxima que debe destinarse a la gestién y al mantenimiento del espacio y a las
actividades de dinamizacion en el ambito de la sexualidad y de la intimidad: cenas romanticas,
meétodos anticonceptivos, citas en pareja, etc.

El presupuesto destinado a este campo, al igual que ocurre con otros campos, debe darse a
conocer a los usuarios del servicio y su uso debe decidirse con el grupo y/o individualmente. A
veces, el presupuesto que se va a utilizar en esta actividad procede de los recursos del servicio
(por ejemplo, si se trata de un servicio residencial, se espera que el servicio aporte materiales y
equipos para que los usuarios tengan cuidado de su propio cuerpo). Otras veces, o en situaciones
concretas, el presupuesto puede tener que ser aportado por el propio usuario del servicio y/o por
sus familiares y/o cuidadores.
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Las restricciones presupuestarias son, en general, un reto en el ambito de los servicios sociales...
puede ocurrir que las esferas de la intimidad y de la sexualidad se subestimen y no se consideren
como algo prioritario en lo que invertir dinero. Para que las PcD accedan a experiencias en este
campo y tengan la oportunidad de tomar decisiones informadas y apoyadas, los servicios de
asistencia deberian reorganizarse y establecer asociaciones, para que los recursos estén
disponibles.

=>» Algunas reflexiones que usted pueda tener en consideracion

En funcion del tipo de servicio, puede ser posible y util establecer un tope mensual para que el
centro lo utilice en actividades relacionadas con la sexualidad y la intimidad de sus usuarios. Se
hace necesario definir, individualmente, cuales son las necesidades habituales y distribuir el
presupuesto en consecuenciay a lo largo del tiempo.

Si no se dispone de fondos porque la financiacién habitual del servicio no cubre esta importante
area de la vida de todo ser humano, el establecimiento de asociaciones y la busqueda de
patrocinadores puede ser una opcién para cubrir esta carencia. Utilizar los servicios publicos
habituales (por ejemplo, las consultas de planificacion familiar en el servicio local de salud)
puede ser una solucion eficaz para algunas de las necesidades (por ejemplo, los recursos
anticonceptivos).

En cualquiera de las situaciones mencionadas, es fundamental reflexionar con los usuarios de
los servicios sobre la cuestion de la financiacion de los recursos y las actividades posibles en
este ambito e irlos ajustando con el tiempo a las necesidades.

Si usted necesita mas ideas practicas y recomendaciones, aqui tiene una lista de verificacién
para apoyar la creacion de un... Un presupuesto razonable en 10 sencillos pasos:

Verificacion

No. Pero...

Cuestiones para la reflexion: No A Si

X ¢Qué Q/
adaptaciones
son posibles?

1. ¢Existe un presupuesto mensual disponible en el servicio para
destinarlo a actividades relacionadas con la intimidad y la
sexualidad (por ejemplo, materiales de salud y seguridad, métodos
anticonceptivos, pornografia...)?

2. ¢Existe un presupuesto mensual para que cada usuario del servicio
lo destine a actividades relacionadas con la intimidad y la
sexualidad (por ejemplo, material de salud y seguridad, métodos
anticonceptivos, pornografia...)?

3. Sino hay presupuesto asignado a este ambito, ;hay algun
procedimiento para buscar familiares y amigos que puedan apoyar
a los usuarios del servicio para adquirir materiales?
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4. Sino hay presupuesto asignado a este ambito, ¢hay algun
procedimiento para buscar socios y patrocinadores que puedan
apoyar estos gastos?

5. ¢Existe un/a profesional responsable de analizar la asignacion
presupuestaria individual y/o colectiva del servicio, junto con las
personas usuarias del centro?

6. ¢Participan las personas usuarias del servicio en las decisiones
sobre cémo se distribuye el presupuesto del servicio asignado a
esta drea con regularidad (por ejemplo, mensualmente o cada dos
meses)?

7. ¢Participan las personas usuarias del servicio en las decisiones
sobre la distribucion de su presupuesto individual asignado a este
ambito (por ejemplo, mensualmente o cada dos meses)?

8. ¢Se tienen en cuenta los gastos sanitarios relacionados con la
intimidad y la sexualidad (por ejemplo, la planificacién familiar, el
tratamiento y prevencion de ITS) en el presupuesto del individuo
y/o del servicio?

9. (Existen revisiones periddicas (por ejemplo, cada seis meses)
sobre la gestion del presupuesto relacionado con la intimidad y la
sexualidad?

10. ¢Existe informacién accesible y de facil lectura sobre las opciones
de cdmo se podria gastar y distribuir el presupuesto en actividades
relacionadas con la intimidad y la sexualidad?

Utilice la lista de comprobacion para evaluar hasta qué punto estan preparados los
procedimientos de gestion presupuestaria de sus servicios para garantizar el ATD y una
experiencia placentera y autodeterminada de la sexualidad y la intimidad para los usuarios del
centro y, si es posible, encuentre nuevas formas de mejorar sus procedimientos de trabajo en
este campo. Recuerde... jLa ATD sobre la intimidad y la sexualidad sélo puede hacerse realidad
si hay recursos, incluida la financiacion, en el servicio para que pueda existir!

Historia de un caso: Rodrigo, WMarco, David y Gabriel

Rodrigo, Marco, David y Gabriel viven juntos en un piso tutelado para personas con discapacidad.
Al no tener un trabajo fijo, sus ingresos mensuales no son estables y, al tener discapacidad
intelectual, tienen dificultades para gestionar los gastos cotidianos.

Durante la reunion mensual con los miembros del personal de apoyo, el grupo se quejé de que
echaban de menos el acceso al Wi-Fi en el piso para poder utilizar sus redes sociales y acceder a
contenidos multimedia. Al explorar sus necesidades presupuestarias en el ambito de la intimidad
y de la sexualidad, los cuatro pidieron una cantidad mensual que les permitiera invitar a sus parejas
a una cita romantica, cada fin de semana. Sin embargo, el restrictivo presupuesto del servicio no
podia soportar ambas demandas: Acceso a Wi-Fi y citas semanales.
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La decision con apoyo...

Después de revisar el presupuesto mensual y hacer todos los ajustes posibles, los trabajadores
tuvieron que informar al grupo de jovenes sobre la imposibilidad de apoyar todas sus demandas.
Individualmente, cada uno dio su opinion sobre como creian que debian gastarse los fondos
disponibles, llegando a la decisién conjunta de reducir el nimero de citas romanticas, para poder
costear un servicio de Wi-Fi para la residencia.

El personal negocio con la direccion del centro que esta pagaria parte de los costes del servicio
Wi-Fi y acordd apoyar a los usuarios del servicio para que se pusieran en contacto con sus familias
y exploraran la posibilidad de tener una asignacion mensual para sus gastos, durante los periodos
en los que los chicos no tienen trabajo, con el fin de ayudarles a tener mas oportunidades de realizar
actividades sociales con sus amistades.

5. Asegurar la privacidad y la confidencialidad:

- ¢Cual es, desde su punto de vista, el significado de la privacidad?

- Guardar mis cosas, lo que tengo y lo que hago para mi. Que me respeten y que no cuenten lo
que hago con mi marido. Tener mi propia habitacion y estar comoda y sola.

Maria, Usuaria con discapacidad intelectual de un servicio

Aunque la sexoafectividad es una actividad que forma parte del comportamiento de todo ser
humano, a la vez es algo intimo y cualquier cosa que tenga que ver con sus relaciones sexuales,
sélo le importa al individuo y a quienes estén directamente implicados. Tanto es asi que las
personas con y sin discapacidad suelen considerar sus relaciones personales y su sexualidad
como asuntos privados que deben tratarse con sensibilidad y respeto.

Es importante que todos los miembros del personal, los usuarios y los visitantes del servicio
comprendan lo que significan la privacidad y la confidencialidad y aprendan a ser reservados y
respetuosos consigo mismos y con los demas. En ese sentido, se recomienda que el servicio
cuente con un protocolo de confidencialidad consensuados con todas las partes involucradas
en el cuidado de las PcD para asegurar la privacidad y la confidencialidad de todas las personas
usuarias del servicio.

=>» Algunas reflexiones a tener en cuenta...

En lo que respecta a la sexualidad y la intimidad de las PcD, pero también a cualquier otra
cuestion vital relevante, es fundamental proporcionar un entorno adecuado en el que se pueda
apoyar y mantener la privacidad de estas. Cuando personas ajenas al servicio visiten las
instalaciones o interactien con las personas usuarias del servicio, puede ser necesario y
adecuado preparar un protocolo/acuerdo de confidencialidad que garantice este derecho a todos
los usuarios del servicio. Con el mismo fin, los espacios que se utilizan para actividades
relacionadas con la intimidad y la sexualidad deben adaptarse para garantizar la privacidad de
todos los usuarios del servicio y de sus visitantes.

En cuanto a la informacion confidencial, se debe hacer todo lo posible para mantener en privado
todo lo relativo a las relaciones personales de los usuarios del servicio, a menos que la persona
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con apoyo consienta su divulgacion. Por la misma razén, los servicios deben asegurarse de que
no se anima o coacciona a las personas con discapacidad para que revelen detalles personales,
pensamientos o sentimientos que preferirian mantener en secreto. Ademas, aunque quieran
compartir informacion, los trabajadores de apoyo deben adoptar una actitud pedagdgica,
ayudando a las PA a reflexionar sobre las razones y (des)ventajas de compartir este tipo de
informacion.

Sin embargo, hay ocasiones en las que las consideraciones de confidencialidad y privacidad
pueden quedar anuladas por otras politicas o requisitos de cuidado... esto debe explicarse
siempre a la persona con discapacidad.

Si usted necesita mas ideas y recomendaciones practicas, aqui tiene una lista de verificacion
para ayudarle a crear... Relaciones romanticas confidenciales vitales en 10 simples pasos:

Verificacion

No. Pero...

Cuestiones para la reflexion: No A Si

X ¢Qué ‘Q/
adaptaciones
son posibles?

1. ¢Existe un protocolo/acuerdo de confidencialidad firmado por los
miembros del personal, las personas usuarias del servicio y losy
las visitantes del centro?

2. (Estéa el acuerdo de confidencialidad en un formato accesible y es
de facil lectura?

3. ¢Existen normas de privacidad, documentadas en un formato
accesible, y disponibles para todas las personas usuarias del
servicio, visitantes y miembros del personal?

4. ;Existe un/a miembro del personal designado al que cada persona
usuaria del servicio pueda dirigirse para tratar sus problemas
relacionados con la intimidad y la sexualidad?

5. ¢Puede cada persona usuaria del servicio elegir el/la miembro del
personal con el que quiera aclarar dudas, pedirle informacion y/o
solicitar materiales y equipos relacionados con la intimidad y la
sexualidad?

6. ¢Pueden las personas usuarias del servicio elegir con quién
compartir habitacion y bafio?

7. ¢Tienen, las personas usuarias del servicio, la oportunidad de hacer
llamadas privadas y recibir correo personal/electrénico de forma
privada?

8. (¢Es posible que las personas usuarias del servicio reciban visitas
en un lugar privado, al que puedan acceder sin tener que pasar por
espacios comunes del centro?
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9. (Esposible que las personas usuarias del servicio realicen y/o
reciban visitas romanticas y/o pasen la noche en pareja de forma
privada?

10. ¢Permite el servicio a las personas usuarias utilizar su propio
presupuesto para gastos relacionados con su vida sexual e intima
de forma privada y sin necesidad de rendir cuentas?

Utilice la lista de comprobacion para evaluar hasta qué punto esta preparado el procedimiento
de confidencialidad de sus servicios para garantizar el apoyo en la toma de decisiones y una
experiencia placentera y autodeterminada de la sexualidad y la intimidad para las PA y, si es
posible, encuentre nuevas formas de mejorar su manera de trabajar en este campo. Recuerde...
iEl Apoyo en la toma de decisiones sobre la intimidad y la sexualidad sélo puede ser respetuosa,
si el servicio garantiza la privacidad y la confidencialidad necesarias para hacerla posible!

Estudio de un caso: Marleve

Marlene tiene 37 afios y vive en un centro residencial. Tiene dificultades intelectuales y un trastorno
mental grave, por lo que a veces presenta dificultades para controlar sus emociones y su
comportamiento, especialmente cuando interactua con otros. Marlene tiene una relacion duradera
con Aurora y, la mayor parte del tiempo es posible y facil que su vinculo se adapte a la vida
doméstica en un grupo de 12 residentes.

Sin embargo, cuando Marlene no esta estable, las discusiones entre la pareja son frecuentes y, a
veces, derivan en comportamientos verbales agresivos entre las dos mujeres. En estas
circunstancias, es habitual que Marlene se queje a los miembros del personal y a los demas
residentes sobre Aurora, y revele detalles concretos sobre su vida intima y sexual de la pareja.
Cuando esto ocurre, algunos miembros del personal y otros usuarios del servicio entablan
conversaciones sobre este tema, dando lugar a comentarios y cotilleos en la casa, lo que deja a
Aurora en una situacion muy incomoda.

La decision con apoyo...

En una conversacion privada con Marlene, el director del servicio y el profesional de apoyo
encargado del tema tuvieron que recordarle la politica y los procedimientos de privacidad y
confidencialidad que tenia el centro, y la ayudaron a poner en claro los limites de su propia vida, su
relacion con la vida de Aurora y el derecho de ambas a la intimidad. También se le recordd a
Marlene las normas de privacidad que tenia que respetar y el acuerdo de confidencialidad que
habia firmado y aceptado seguir, asegurandose de que habia un entendimiento comun de los
temas intimos de cada uno de los implicados y de que a Marlene sélo se le permitiria compartir
informacion privada propia, no de su companera. Por ultimo, se informd a Marlene de que seria
adecuado hablar con alguien sobre los motivos de malestar en su relacion, pero se le aconsejé que
lo hiciera en un espacio mas privado y sélo con un numero restringido de personas que ella eligiera.
A continuacién, decidio que podia acudir cada vez que necesitara quejarse o pedir apoyo al
profesional que era el que gestionaba estos casos y al cual ella misma habia elegido
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El director del servicio también mantuvo una reunion con el equipo de personal para aclarar el papel
de cada profesional en el mantenimiento de la confidencialidad en el servicio y la proteccion de la
privacidad de los usuarios, incluso en situaciones en las que los propios usuarios comparten
informacidn confidencial. Se les indicé que evitaran comentar cualquier situacion compartida por
Marlene y que disuadieran a otros usuarios del servicio de hacerlo, asi como que invitaran a
Marlene a una conversacion privada sobre lo que le molesta, en lugar de dejarla que fuera
quejandose por toda la residencia.

6. Garantizar una comunicacion de calidad sobre sexualidad

- ¢Qué barreras y facilitadores del Derecho a la Sexualidad hay en el servicio?

- Enmiopinidn, tengo derecho a la sexualidad. Ellos - los miembros del personal - me apoyan,
dandome consejos y ayudandome con las citas con mi novia.

Antonio, usuario con discapacidad del servicio

A menos que una persona pueda acceder y comprender lainformacidn sobre este tema, no podra
expresar toda su identidad, incluidas las cuestiones relacionadas con su intimidad y su
sexualidad. Es fundamental que el personal del servicio proporcione informacion accesible y
apoye a los usuarios del servicio si necesitan ayuda para acceder y/o comprender la informacién
sobre este tema. También es importante que los usuarios del servicio sepan que es adecuado
acercarse a los profesionales siempre que sientan que es necesario, y se permitan sentirse
escuchados y comprendidos. Los profesionales de los equipos de asistencia deberian sentirse
cémodos y preparados para hablar sobre la intimidad y la sexualidad con las PcD y también
deberian sentirse apoyados en su labor por el director del servicio. Si no se sienten comodos
manteniendo conversaciones sobre este tema, es importante que sean conscientes de su propia
incomodidad y que sepan a quién pedir ayuda. En el apartado 3 se ofrecen algunas sugerencias
para que los profesionales se sientan mas cémodos hablando de sexo con las PA.

= Algunas reflexiones gue quiza usted quiera tener en consideracion

Puede ser necesario celebrar reuniones periddicas con los miembros del personal para que sean
conscientes y estén preparados para mantener conversaciones sobre temas relacionados con la
intimidad y la sexualidad siempre que las personas usuarias del servicio expresen la necesidad
de hacerlo. Del mismo modo, los miembros del personal deben estar preparados para identificar
las necesidades de las personas usuarias del servicio para abordar el tema, aunque no lo
expresen o soélo lo demuestren de forma sutil.

Naturalmente, puede ocurrir que algunos profesionales no se sientan preparados para abordar el
tema de la sexualidad y/o para tratar diferentes cuestiones relacionadas con este tema. El
director del servicio debe crear oportunidades para estos profesionales y permitir que los
miembros del personal expresen sus necesidades y preocupaciones en relacion con la
comunicacién sobre la sexualidad y la intimidad, animando a los que se sientan incomodos con
el tema a pedir apoyo a otros miembros del equipo, si surge la necesidad de mantener una
conversacion sobre el tema con alguna de las personas a las que cuidan.
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Tener conversaciones regulares con las personas usuarias del servicio para hacerles saber que
el tema de la sexualidad es tan importante como cualquier otra necesidad fisioldgica es una
buena practica. De forma natural y a medida que los usuarios del servicio saquen el tema a relucir
se les ha de proporcionar informacién, ayudarles a explorar multiples recursos sobre este tema
y facilitarles disponer de folletos, prospectos y sitios web informativos para que puedan
consultarlos en el centro. Para preguntas y temas especificos que requieran un enfoque
profesional, seria conveniente establecer asociaciones con servicios especializados.

Si usted necesita mas ideas practicas y recomendaciones, aqui tiene una lista de verificacion
para apoyar... La calidad de comunicacion en 10 simples pasos:

Verificacion

No. Pero...

Cuestiones para la reflexion: No A Si

X e
adaptaciones
son posibles?

1. ¢Existen espacios en el centro donde el personal y las personas
usuarias del servicio puedan mantener una conversacion con
tranquilidad?

2. ¢Los horarios y las rutinas del servicio permiten la disponibilidad de
tiempo necesaria para que el personal y las personas usuarias del
centro puedan entablar un didlogo sobre la intimidad y la
sexualidad?

3. ¢Existen documentos e informacién sobre la intimidad y la
sexualidad en un formato accesible y de lectura facil?

4. ;Existen soportes visuales y comunicativos para mejorar la
comunicacion sobre la intimidad y la sexualidad para las personas
usuarias del servicio con necesidades de apoyo a la comunicacién?

5. ¢Hay profesionales en el equipo con formacién y/o informacion
adicional sobre Acceso a la Comunicacién?

6. ¢Hay profesionales en el equipo con formacién y/o informacion
adicional sobre la Escucha Activa?

7. ¢Hay profesionales en el equipo con formacion y/o informacién
adicional sobre intimidad y sexualidad?

8. Cuando se entabla una conversacion sobre intimidad y sexualidad,
¢los miembros del equipo son capaces de abordar el tema con
comodidad y naturalidad?

9. Cuando se entabla una conversacion sobre la intimidad y la
sexualidad, ¢son los miembros del personal capaces de utilizar los
6 parametros de la comunicacion? Relajar - Recordar - Revelar -
Profundizar - Investigar - Reflexionar? (véase la seccion 3 para mas
detalles?
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10. Cuando hay dificultades en una conversacion sobre la intimidad y
la sexualidad, ¢ el director del servicio y/o un especialista del centro
sobre el tema estan disponibles para apoyar al miembro o
miembros del personal de asistencial?

Utilice la lista de comprobacién para evaluar el grado de preparacion de su servicio para
garantizar una comunicacién de calidad sobre el tema de la sexualidad y la intimidad y, si es
posible, encontrar nuevas formas de mejorar su trabajo en este ambito. Recuerde... El ATD sobre
la intimidad y la sexualidad so6lo puede hacerse realidad si existe un buen acceso a la
comunicacién en torno al tema para que sea posible.

Historia de un caso: Daviel

Daniel es un joven de 18 afos con discapacidad intelectual leve que vive con su familia y recibe el
apoyo de un miembro del personal del proyecto local de vida independiente. Esta muy unido a sus
padres y le gustaria seguir viviendo con ellos, al menos hasta que termine su programa de
formacion profesional y encuentre un puesto de trabajo.

Desde hace un par de meses, durante sus actividades diarias, Daniel ha estado haciendo preguntas
a su trabajador de apoyo sobre la orientacion sexual "correcta” que le permitiria casarse y formar
una familia. Durante una de las visitas, el trabajador de apoyo le llevé un folleto de facil lectura
sobre el Derecho Humano a la sexualidad y un folleto de una asociacion LGBTQ+, en el que se
explicaban las diferentes cuestiones de orientacion e identidad sexual y se aclaraba la
terminologia. El trabajador de apoyo comprendio entonces que Daniel se sentia atraido por otros
hombres y se identificaba como homosexual, aunque su familia, que era muy conservadora le habia
ensefiado que, para casarse, tener hijos e hijas y formar una familia, la orientacién sexual "correcta”
era la heterosexual, y esperaban que encontrara una novia en los proximos afos.

La decision con apoyo...

Tras la primera conversacion sobre el tema, el trabajador de apoyo no sabia muy bien como tratar
este dilema y comprendid que seria necesaria la intervencion profesional de un psicdlogo, no sélo
para guiar a Daniel en la exploracion de su orientacion e identidad sexual, sino también para
ayudarle a comunicar su eleccion a sus padres. A Daniel se le informo6 exhaustivamente de que
todo el mundo tiene derecho a vivir su orientacion sexual y a mantener relaciones consentidas con
cualquier otra persona, independientemente de su sexo o de lo que otros consideren cual es la
eleccion correcta sobre la orientacion sexual. También pudo hablar de los problemas que podrian
surgir si decidia contarles a sus padres, mas bien "conservadores’, que era homosexual. Dijo que
necesitaba algo de tiempo para pensar en todas estas cosas.

Unas semanas mas tarde, Daniel decidié hablar con sus padres sobre su decision de buscar
compafiero y pidid la ayuda del trabajador de apoyo, junto con la trabajadora social que dirigia el
programa de formacion profesional en el que sus padres le habian inscrito. Al principio, sus padres
se sorprendieron cuando Daniel les conté que era homosexual. Con el tiempo se dieron cuenta de
que era mucho mas feliz habiéndolo asumido y aceptaron su eleccién. A partir de ese momento
conocieron a muchos de sus amigos y mas adelante también se alegraron cuando Daniel les
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presento a su pareja para formar una relacion de toda la vida y le dieron la bienvenida a la casa
familiar.

Seccion 6

ATD y amor, apego emocional
y conflicto en las relaciones

» Consideraciones generales acerca del amor, el apego emocional y los conflictos en las
relaciones

La necesidad de amory de pertenencia es una de las necesidades humanas fundamentales. Toda
persona tiene, desde el momento en que nace, la tendencia a creary a mantener vinculos de amor
con los demas. A medida que maduramos y evolucionamos, tendemos a crear relaciones de
diferente tipo y también a explorar diferentes tipos de amor: desde el amor hacia nuestros
padres/madres, la amistad por quienes nos rodean (otros familiares, comparieros), hasta llegar
a las relaciones romanticas/sentimentales y el amor hacia la pareja elegida.

Pero ;qué significa el amor romantico? ;Lo experimentamos todos de la misma manera? Es una
pregunta complicada, y la respuesta puede no ser la misma para todas las personas. Sin
embargo, parece que en general el amor romantico consta de tres componentes principales: 1)
La intimidad, la calidez emocional, la cercania y la comprensiéon mutua; 2) el compromiso, la
decisién de que uno ha elegido amar a un "determinado” otro, y sélo a él o ella; 3) la pasion, la
excitacion que mueve hacia la union fisica y puede llevar a la practica sexual entre los miembros
de la pareja. Todos esos "elementos" interactian entre si en diferentes "proporciones” y crean
distintas combinaciones y dan lugar a diferentes experiencias de amor y de relaciones
sentimentales. El amor también es un proceso dinamico: se desarrolla, se mantiene y, a veces,
se acaba, si surgen conflictos o los sentimientos de atraccion se extinguen. En otras palabras,
en el mundo de las relaciones - especialmente las sentimentales/romanticas - debemos estar
preparados para crear vinculos, hacer que estos vinculos duren, pero también, y muy
posiblemente, para dejar que estos vinculos se debiliten o incluso que lleguen a romperse.
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» Consideraciones generales sobre el amor, el apego emocional y los conflictos de
relacion para las personas con discapacidad

Las relaciones humanas buenas y entrafables, el amor y la amistad, la interaccion con otras
personas y las necesidades sociales son, en general, fuentes fundamentales de bienestar para
las personas, y no podria ser diferente para las PcD. Sin embargo, existen algunas
consideraciones especiales a la hora de abordar el amor y las relaciones romanticas para las
PcD. En primer lugar, el "amor" es un concepto bastante abstracto para la mayoria de la gente,
mientras que las PcD suelen tener una forma de pensar mas concreta. Para las PcD, el "amor”
tiende a centrarse mas en lo fisico que en lo emocional. En segundo lugar, las relaciones se rigen
por complejas hormas sociales que varian segun la naturaleza y la fase en que esté la relacion,
lo que puede resultar bastante confuso para las PcD. Las habilidades sociales necesarias para
acercarse a una pareja romantica, para tener una relacion y para desenvolverse en ella son a
menudo un reto para las PcD. Lo mismo ocurre con los conflictos que suelen darse en las
relaciones, que también requieren una serie de habilidades para resolverlos de forma efectiva.

Es importante, por ejemplo, que la PcD aprenda a reconocer sus emociones y a protegerse para
no ser herida. Debido a todos estos requisitos sociales, las PcD suelen tener problemas en una
0 mas etapas del proceso de estar involucradas en una relacion y muchas veces este tipo de
casos termina en relaciones unilaterales, de corta duracién o no exclusivas, aunque estas
personas esperen algo mas.

» :Qué dice el marco juridico sobre esta cuestion?
Legislacion General Europea

La amistad y los vinculos afectivos no son temas que los sistemas juridicos suelan tratar
normalmente. Hay muchas relaciones "desiguales” entre personas de distinto tipo (jno sélo entre
personas con discapacidad!) que a menudo podemos percibir y observar a nuestro alrededor.
Cuando alguien termina una relacion, los amigos/familiares suelen aconsejar a esa persona con
el "corazén roto" diciéndole cosas como: "No vale la pena preocuparse, ya encontraras a otra
persona” - "No importa, hay muchos peces en el mar").

Algunas profesiones tienen normas de comportamiento profesional muy estrictas que regulan
las relaciones de pareja, y el incumplimiento de dichas normas profesionales puede dar lugar a
sanciones por parte del organismo regulador de la profesién. En el caso, por ejemplo, de los
cédigos profesionales que afectan a la medicina, enfermeria, psicologia y trabajo social suelen
establecerse limites concretos sobre el grado de cercania que debe tener el profesional respecto
a la persona a la que presta su servicio. A veces, no existe un limite facil de mantener y puede
darse una situacion en la que los hechos hablen mas que las palabras. Un/a profesional que
permite que la amistad con un/a cliente vaya demasiado lejos y se convierta en una relacién
sexual suele ser objeto de una sancién reglamentaria de algun tipo.

Los controles oficiales sobre las buenas practicas en las relaciones de amistad entre el personal
de cuidados y las PcD es probable que sean bastante escasos, y que, para resolver cualquier
problema, la solucion provenga de los cddigos de practicas profesionales y/o de las
orientaciones de la propia organizacion en la que estas se dan. Por otra parte, los lazos de
amistad entre PcD y otras personas son como los de cualquier otra relacion que se dé en la
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poblacion en general, y es un tema del que la ley no suele ocuparse de forma explicita. Asi que,
como cualquier otra persona, una PcD puede sufrir el dolor de una amistad perdida o la angustia
de un amor no correspondido y la ley no dira nada al respecto.

Marco juridico espariol

En Espafa y en concreto en Cataluiia no existe actualmente ninguna normativa legal que trate
las manifestaciones y las acciones relacionadas con la expresion del amor. La legislacion no
regula el qué, el cdmo o el de quién se enamora una persona o con quién desarrolla unas
relaciones que impliqguen emociones, sentimientos, deseos, etc....

Sin embargo, existen disposiciones legales especificas en relacién con el matrimonio en aquellos
casos que implican a una PcD. Hasta 2017, cuando una persona con discapacidad mental,
intelectual o sensorial queria contraer matrimonio, se le exigia que aportara un informe médico
sobre su capacidad para consentir contraer matrimonio. Se consideraba que,
independientemente de la discapacidad que presentaran y de su alcance, las PcD tenian una
capacidad limitada en lo que respecta a consentir el matrimonio. La Ley 4/2017, de 28 de junio,
por la que se modifica la Ley 15/2015, de 2 de julio, que regula la Jurisdiccién Voluntaria pone fin
a la discriminacion de las PcD en cuestiones relacionadas con las relaciones personales, el
matrimonio, la familia, y la paternidad, con el fin de conseguir la igualdad de condiciones con el
resto de los ciudadanos espafioles. También limita la obligacién de presentar un informe médico
limitandolo a los casos "excepcionales”. Estos “casos excepcionales” incluyen aquellos en los
que uno de los conyuges tiene un estado de salud que podria impedirle objetivamente prestar su
consentimiento matrimonial de forma legitima. En tales circunstancias, sigue siendo necesario
un dictamen médico.

Sin embargo, esta ley 4/2017 queda cuestionada con la entrada en vigor de la Ley 8/2021, de 2
de junio, que reforma la legislacion civil y procesal para apoyar a las PcD en el ejercicio de su
libertad. Equipara el derecho de las PcD a "decidir" o a ejercer su facultad juridica en igualdad de
condiciones en todos los aspectos de la vida, incluido el matrimonio. No deroga explicitamente
laLey 4/2017, pero establece que la anterior reforma debe interpretarse de acuerdo con el nuevo
régimen de capacidad juridica. Sobre todo, mejora los mecanismos para que las PcD participen
en igualdad de condiciones en el procedimiento judicial, con adaptaciones del mismo y
mecanismos de apoyo para facilitar su participacion si es necesario (por ejemplo, comunicacién
asistida, asistencia. etc.)

De esta forma, se reconoce la plena legitimidad de las PcD en igualdad de condiciones con los
demas y en todos los aspectos de la vida. Hay que tener en cuenta pues que no hay diferencia
en el ejercicio de esta capacidad en cualquier persona adulta. Por tanto, toda persona puede
casarse, emparejarse o mantener una relacion afectiva con quien quiera. Por otra parte, todo
ciudadano/a espafiol/a puede beneficiarse del articulo 1265 del Cédigo Civil espafiol que estipula
que "El consentimiento prestado por error, violencia, intimidacién o dolo sera nulo". Esta
disposicién puede ser de gran ayuda en los matrimonios en los que participen personas con
discapacidad si existe alguna duda sobre como se ha obtenido el consentimiento de la persona
con discapacidad para contraer matrimonio.
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» Preguntas para las personas de apoyo

Temas clave de contextualizacion en torno al proceso de ATD a tener en cuenta por las personas
de apoyo

Cuestiones para las
personas de apoyo

Tema Enfoque de SMARTS

“El amor es una nocion

abstracta que puede Con el fin de esclarecer lo que el “amor”
ifici , significa para las PA, pueden seguirse los

resultar dificil de entender :Como puede la g p . P g

siguientes pasos:
parala persopa ala que'se persona que apoya g p o
apoya, especialmente, si » Escuchar lo que ya sabe la PA: jqué

lograr que la Persona o . .
tenemos en cuenta la Apoyada (PA) conocimientos o experle.nC|as ha tenido la PA
forma poco realista en la sobre el amory las relaciones amorosas?
que se presenta el amor en comprenda el gmor y Entablar con esa persona una conversacion
los medios (la television, el apego emocional? ¢ preguntas abiertas, para comprender lo
libros, redes sociales, las que significa el amor para esa persona.
novelas, etc)

P

8

Explorar con esa persona el amor a través
tanto de acciones (p.e. regalar flores, etc.) o
emociones: (p. ej. sentirse feliz cuando
nuestra persona favorita estd a nuestro lado).

»

X

Comparar la idea del "amor" que tiene la PcD
con lo que es el amor en la vida real: ;cudles
son los ejemplos de amor que la PA ha
sacado de las peliculas, las redes sociales,
etc.? ;Cudles son los ejemplos de amor que
ha encontrado en la vida real? ; Cuales son las
similitudes y diferencias entre ellos? ; Cémo
es el amor en el 'mundo real"?

»

¥

¢Comprende o distingue la PcD los diferentes
tipos de amor, como serian amar a un
padre/madre/hermano/hermana, amar a una
estrella del pop, amar a una mascota, amar a
novio/novia?
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Para aclarar lo que significa la "reciprocidad"
para la PA, se pueden seguir los siguientes
pasos:

» Escuchar lo que la PA sabe: ;qué
conocimientos tiene sobre la reciprocidad?
Crear un debate con preguntas abiertas para
comprender qué significa la reciprocidad para
enamorada o esa persona.

implicada en una » Explorar la reciprocidad a través de las

“La reciprocidad” también
es un término complicado
de comprender. jPorque X Si la PA esta
ame a Y no significa que Y
ame a X! La PA quiza no
sea capaz de reconocer

¥

- relacién sentimental, acciones: ;cémo puede la PA entender la
que sus sentlrnl.entos y sus ¢(como puede la reciprocidad a través de comportamientos
deseos son distintos d? los persona que ofrecer concretos? (por ejemplo, ¢la PA llama a
de la otra persona a quien apoyo explorar con alguien “mi persona favorita”, pero esta,

van dirigidos. Ello puede
llevar a una relacién
unilateral inestable.

ellalamedidaenque  tambiénle llama de la mismaforma? ;La PA
el amor es reciproco expresa sus sentimientos amorosos a su
persona favorita, y esta, hace lo mismo?) El

y esta al mismo i
objetivo para la PA es entender que en una

nivel?
relacién reciproca en la que los dos miembros
de la pareja "dan y reciben" mutuamente.
Deje que la PA explore las relaciones amorosas
que le rodean. ;Qué ejemplos de reciprocidad
puede encontrar? ;Qué ejemplos de relacion
unilateral puede ver o recordar?
Es importante que la persona que ofrecer apoyo
esté atenta para garantizar que la persona con
discapacidad comprende sus explicaciones.
Hablar con la PA sobre el P P , P
. s Algunas formas de hacerlo serian adaptar el
amor y el apego emocional ¢Coémo puede la . L
estilo de expresion a la manera de
puede suponer un reto, ya persona que ofrecer o .
, comunicacion preferida por la persona con
que esta deberia tener la apoyo ayudaralaPA . . .
. discapacidad; utilizar soportes para la
capacidad de captar a comprender la . . o
- comunicacion (como, por ejemplo, imagenes),
conceptos abstractos y tematica de esta . ) -
. 3 explicar los conceptos a través de ejemplos
comprender reglas sociales area?

concretos y centrarse en comportamientos
observables, asi como comprobar con
frecuencia que la persona con discapacidad
comprende lo que le estamos explicando.

complejas.
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Lo natural seria que la PA eligiera a una persona
de apoyo con la que se sintiera comodo/a para
hablar de ese tema. Ello supone una gran
responsabilidad para la persona de apoyo que
tiene que cumplir con las expectativas de la PA
de recibir un buen consejo y una ayuda empatica

Hablar con la PA sobre el ¢Hasta qué punto y comprensiva. La persona que ofrecer apoyo no
amor y el apego esta la persona que  sélo debe sentirse capaz de llevar a cabo esta
emocional/la amistad apoya esta tarea, sino que también tiene que ser capaz de
requiere una idea claray preparada para hacerlo.

una madurez emocional hablar de estas Esto puede requerir que la persona de apoyo

por parte de la persona que cuestiones? pida consejo a un miembro mas veterano del
apoya. personal de apoyo, aunque siga respetando la

confianza depositada en él por la PA. No seria
descabellado pensar que para una persona de
apoyo con experiencia y que trabaje
eficazmente en otras areas del ATD dijera: "No
soy la persona mas adecuada para ocuparme de
esto, hay que buscar a otra persona".

» Apoyo a la persona apoyada (PA) en la toma de decisiones informadas

TEMAS QUE DEBE SABER Y g [CMASPARALA

COMPRENDER LA PERSONA \p) CONVERSACIONENTRELA

APOYADA PERSONA DE APOYO Y LA
APOYADA (PA)

El amor consta tanto de actos como de emociones.
Las relaciones romanticas requieren que nos
comportemos de una manera determinada, que
dependera de la naturaleza y de la etapa en que
esté nuestra relacion.

¢Coémo concibe una PA el concepto de amor?

¢(Es esa persona consciente del tipo de
sentimientos que puede definirse como “amor”?
¢Como puede alguien a través de sus acciones

) » » mostrarle a otra persona que la ama?
Las emociones también crecen en funcién del

momento (por ejemplo, una persona conocida
puede convertirse en una amistad, y una amistad
puede convertirse en una relacién romantica).

¢Como nos damos cuenta de que hemos
entrado en conflicto? ;Cudles son las formas
apropiadas (por ejemplo, hablar del problema) e
inapropiadas (por ejemplo, gritar, empujar, etc.)
de manejar el conflicto? ;Cudles son las
consecuencias de optar por una u otra opcion?

Los conflictos son algo normal cuando tenemos
una relacién estrecha con otra persona. También
en este caso, hay una determinada manera de
comportarse si se da un conflicto y queremos que
el problema se resuelva sin dafiar la relacion.
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El amor puede tomar muchas formas, y cada una
de ellas puede suponer una relacién diferente.
Podemos elegir, por ejemplo, ser amigos de
alguien, podemos elegir formar una pareja con
otra persona, y si elegimos esto ultimo, podemos
elegir tener una relacion sexual o no tenerla.

A veces la pude sentirse algo confundida acerca
de los distintos tipos de amor. (Quizéa esa persona
pueda llegar a enamorarse de un profesor o de un
familiar o de un cuidador).

La idea del amor y de las relaciones sexuales que
tiene la PA puede provenir de fuentes no realistas,
como son los libros, las peliculas. Hay que
hacerle comprender la diferencia entre un amor
novelesco y uno real.

Las relaciones amorosas deben ser reciprocas.
Ese es un concepto que puede representar un
desafio para la PA, ya que tiene que ver con el
hecho de obtener una vision sobre los deseos y el
comportamiento de los demads, y separar esos
deseos y comportamientos de los propios deseos
y comportamientos personales.

Otro tema importante en el marco de una relacién
es aprender a proteger nuestros limites
personales y a respetar los limites del otro. El
concepto de consentimiento es un término
complejo que debe serle explicado a la PA. Esta
tiene que saber que el cuidador estara dispuesto
a escuchar cualquier cosa que haya ocurrido sin
el consentimiento de la PA, pero sélo si esta
desea contarlo.

Las relaciones romanticas pueden durar mucho
tiempo, pero muchas de ellas no son para
siempre. La PA deberia comprender que romper
con su pareja y después sentirse decepcionado y
triste cuando la relacion se termina es algo
normal.
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¢Qué formas de amor ha percibido a su
alrededor la PA? ;Conoce los distintos tipos de
amor y los distintos sentimientos y
comportamientos que conlleva cada uno?

¢Conoce la PA las normas sociales relativas a
las relaciones intimas? ;Hay alguna manera de
informarle sin que se sienta herido?

La idea del amor que tiene la PA ;es realista?
¢Qué busca en el amor? ;Estd dispuesto a
comprometerse?

Comprende la PA que las relaciones con otras
personas estan basadas en la igualdad; se trata
de dar y de recibir una persona de la otra. ¢En
qué punto se halla la PA del continuum dar-
recibir?

¢Sabe el PA cudles son sus limites personales?
¢Ha aprendido cuando y como decir "no"? ;Ha
aprendido a respetar los limites de los demas?
¢Como reaccionara la PA cuando alguien le dice
'no"?

¢Cudles son las expectativas de una posible
relacién? ;Sabe la PA que muchas relaciones se
terminan? ;Estd esa persona preparada
emocionalmente para un desengafio amoroso?
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» Cuestiones para la direccion de servicios asistenciales sobre este tema

RALAEN Cofinanciado por
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Cuestiones para la
direccion de servicio

Tema

Amor y emociones en el
entorno del servicio
asistencial

¢Qué pasaria si las
personas usuarias del
servicio se enamoran
de un miembro de la
plantilla de
trabajadores?

Es importante aclarar
cudles son las actitudes y
las respuestas correctas
del gestor del servicio ante
la aparicién de un
sentimiento amoroso por
parte de un usuario hacia
el propio director o hacia
otro profesional del centro.

Emociones romanticas
dentro del servicio de
asistencia

Al igual que en la poblacién
general, las agresiones
contra las personas con
discapacidad tienen mas
probabilidades de ser
perpetradas por alguien
conocido, como por
ejemplo un miembro de la
familia, un gestor de
servicios, un compafero de
trabajo o alguien con quien
convivan. Las
investigaciones también
demuestran que es menos
probable que se denuncien
las agresiones sexuales a
personas con
discapacidad.

¢Qué pasaria si una
persona miembro del
personal (de alguna
manera) fomenta el
desarrollo de
sentimientos
romanticos por parte
de una persona
usuaria del servicio?
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Las personas responsables de los servicios
deberian conocer los codigos deontoldgicos de
la institucién, asi como la ley que protege de los
abusos a las personas con discapacidad, y
ayudar al personal a conocer también esta
informacion.

Si el o los usuarios del servicio desarrollan
sentimientos hacia un miembro del equipo, debe
quedar claro para todo el resto del equipo que
este sentimiento debe ser desalentado, con
delicadeza y respetando a todas las personas
involucradas. Para facilitar la intervencion de las
personas gestoras de servicios en estas
situaciones, puede ser necesario revisar y
explorar el cédigo de ética y conducta del
centro, aclarando las respuestas/actitudes que
deben adoptarse en situaciones similares. Es
importante que este c6digo sea recordado y
conocido por todo el equipo.

Todo el equipo deberia tener claro que algunas
PcD tienen una capacidad legal reducida o nula,
debido a un proceso de interdiccién o
inhabilitacién, y no pueden, por si mismas,
ejercer ciertos deberes y derechos o ser
coaccionadas legalmente para que los ejerza.

Ningun miembro del personal debe fomentar en
ningun momento el desarrollo de sentimientos
romanticos por parte de los usuarios del
servicio. Esta situacién debe quedar clara para
toda la plantilla del servicio y en cualquier
situacion tiene que ser denunciada en el servicio
y cualquier situacién debe denunciarse y
tratarse de acuerdo con el cédigo ético de la
organizacién. También debe abordarse
legalmente de acuerdo con el marco juridico del
pais. Todo el equipo deberia tener claro que
algunas PcD tienen una capacidad legal
reducida o nula, debido a un proceso de
interdiccion o inhabilitacidn, y no pueden, por si
mismas, ejercer ciertos deberes y derechos o
ser coaccionadas legalmente para que los
gjerza.
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El amor y las emociones
entre personas con
discapacidad y personas
sin discapacidad.

Las PcD son mas

dependientes y vulnerables

al abuso sexual. Para
alguna de ellas, la
percepcion de signos de
alarma sobre el abuso
puede representar un
esfuerzo adicional que les
cuesta comprender y por
tanto protegerse contra él.

¢Qué ocurre si una

persona usuaria del
servicio con
discapacidad tiene una

relacién con alguien
sin discapacidad que

no es miembro del

personal?

¢Qué ocurriria si una
persona usuaria del
servicio con
discapacidad tuviera
una relacioén con otra
persona con
discapacidad? ;Qué
pasaria si la relacién
fuera muy “desigual”?
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El personal deberia promover la
autodeterminacién y el apoyo en la toma de
decisiones por parte de los usuarios del servicio,
facilitando asi que inicien el desarrollo de
nuevas relaciones. Aun asi, se debe llevar un
estrecho seguimiento de las relaciones entre
personas con y sin discapacidad, debido al
deber de cuidado y a la prevencién de
situaciones de riesgo de abuso.

Todo el equipo deberia tener claro que algunas
PcD tienen una capacidad juridica reducida o
inexistente. Debido a un proceso de interdiccién
o inhabilitacion, la PcD puede estar inhabilitada
para ejercer ciertos deberes y derechos por si
misma, y nunca debe ser coaccionada
legalmente para que los ejerza. El personal
deberia ayudar a modelar un comportamiento
asertivo, apoyando y explicando los principios
basicos del comportamiento de protecciony
tendria que estar atento a cualquier signo de
abuso a la PA. Hay que tener cuidado de
respetar el derecho de las PcD a explorar las
relaciones sentimentales, aunque sean
"desiguales" y/o se consideren inestables o
condenadas al fracaso. “El amor puede ser
ciego" es una realidad que nos afecta a todos,
incluso a las personas con discapacidad.

Se debe realizar un estrecho seguimiento de las
relaciones entre personas cony sin
discapacidad, debido al deber de cuidado y ala
prevencién de situaciones de abuso.
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Seccion 7

ATD y anticoncepcion, conservacion de la
fertilidad y formacion de una familia

» Consideraciones generales sobre anticoncepcion, conservacion de la fertilidad y
formacion de una familia

La anticoncepcidn consiste en el uso deliberado de métodos artificiales u otras técnicas para
evitar un embarazo. Las principales formas de anticoncepcién artificial (no natural) son:

» Métodos barrera, el mas comun de los cuales es el condén o preservativo;

» La pildora anticonceptiva, que contiene hormonas sintéticas que bloquean la ovulacion
femenina;

» Dispositivos intrauterinos, como el espiral, que impiden que el 6vulo fecundado se implante
en el utero;

» Esterilizaciéon del hombre o de la mujer (vasectomia o ligamiento de trompas);

» Inserciéon de un implante (hormonal) que inhiba la ovulacién, es decir, que impida que los
ovarios liberen los 6vulos;

» Utilizacién de un parche adhesivo que impida la ovulacién (liberacién de évulos);

» Utilizacion de un anillo vaginal que actua inhibiendo la ovulacidn, es decir, impidiendo que
los 6vulos sean liberados por los ovarios;

» Utilizacion un diafragma que impida que los espermatozoides entren en contacto con el
cuello uterino;

» Anticoncepciéon hormonal inyectable que inhibe la ovulacién y altera el moco cervical.

El tema de la anticoncepcion esta fuertemente vinculado y se solapa con otros ambitos de la
sexualidad como el cuidado del propio cuerpo, la conservacion de la fertilidad y la iniciacién de
relaciones sexuales y/o afectivas y la fundacién de una familia. La anticoncepcion no puede
considerarse de forma aislada. La anticoncepcion también debe entenderse en el contexto de los
conocimientos sobre los procesos reproductivos, el embarazo, el parto y la maternidad.

» Consideraciones generales sobre anticoncepcion, conservacion de la fertilidad y la
creacion de una familia para las personas con discapacidad

Es evidente que hay numerosas formas de discapacidad que no impiden a las personas que la
tienen disfrutar una vida plena e integradora y tomar decisiones importantes, como por ejemplo
casarse o tener hijos/as.

Las personas con discapacidad no forman grupos homogéneos, ello exige la configuracion de
medidas especificas que atiendan a las necesidades concretas e identificables de cada persona.
La cuestion de la salud sexual y reproductiva de estas personas debe ser considerada
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simultdneamente no sélo en un contexto general amplio, de modo que fortalezca su autonomia
personal y les permita integrarse adecuadamente en la sociedad, sino también en un contexto
especifico unico, que considere la situacién de cada una de ellas de forma individual, ya que cada
persona es un ser singular y diferente.

En el proceso de evaluacion de las implicaciones que las relaciones sexuales tienen y el riesgo
de embarazo que conllevan, asi como la consiguiente eleccion del método anticonceptivo debe
participar la persona con discapacidad y el equipo de planificacion familiar mas, si lo solicita la
persona a la que se apoya o lo exigela ley, los familiares o tutores, las instituciones que lo acogen
o apoyany profesionales de la sanidad si fuese pertinente. Es necesario que se valore el grado
de autosuficiencia de laPcD y el riesgo sexual que implican las relaciones sexuales, asi como la
colaboracién de la familiay de las instituciones de apoyo, dando siempre prioridad a los métodos
anticonceptivos mas eficaces.

Conservar la fertilidad y formar una familia son derechos inherentes a todas las personas,
incluidas las PcD. Ademas, toda persona tiene derecho a decidir si quiere o no tener hijos, asi
como el numero y el intervalo entre ellos. Para ejercer este derecho se requiere el acceso a las
condiciones que influyen y determinan la salud y el bienestar personal, incluidos los servicios de
salud sexual y reproductiva relacionados con el embarazo, la anticoncepcion, la fertilidad, la
interrupcién del embarazo y la adopcion

En lo que respecta a las personas con discapacidad, el uso y la regulacion de la anticoncepcion
tiene amplias implicaciones en el ambito de la paternidad planificada y en los intereses que
tienen las distintas partes implicadas: los de la persona con discapacidad (libertad, informacion,
intimidad...), los de sus padres/madres o representantes legales (que pueden tener la
responsabilidad legal y/o ética de hacerse cargo de la PcD) y los del posible futuro bebé.

Los métodos anticonceptivos, cuando se utiliza correctamente, son muy eficaces para prevenir
los embarazos no deseados. Ademas, la mayoria de los métodos anticonceptivos son
reversibles. Los anticonceptivos también pueden utilizarse para tratar otros muchos malestares
y trastornos relacionados con la menstruacion. Por otro lado, no todos los anticonceptivos
pueden proteger contra las Infecciones de Transmisidon Sexual (ITS), por lo que los usuarios/as
tendrian que saber cudles usar y como aplicarlos correctamente. Algunos métodos
anticonceptivos pueden requerir una pequefa intervencién quirurgica y/o la insercion de algun
tipo de dispositivo bajo la piel. (parche medicinal) Algunos otros pueden provocar efectos
secundarios, como por ejemplo periodos menstruales irregulares, depresion, nerviosismo o
aumento de peso.

» ;Qué dice el marco juridico sobre esta cuestion?
Legislacion General Europea

A nivel de la Union Europea, no existe una legislacion especifica sobre los anticonceptivos, mas
alla de su reconocimiento como parte de la salud y de los derechos sexuales y reproductivos
(DHSR) y de su inclusioén en el dltimo informe Estrategia para los derechos de las personas con
discapacidad (2021), que se inscribe en el Pilar Europeo de Derechos Sociales con vistas al afio
2030, y pide explicitamente que se mejore el acceso de las personas con discapacidad a los
servicios de salud sexual y reproductiva, asi como a los servicios de prevencion. En la misma
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linea, teniendo en cuenta los derechos humanos, asi como la salud publica, la politica social y los
motivos econdmicos, varios paises de la Union Europea se han propuesto hacer accesibles los
anticonceptivos y la informacién sobre anticoncepcién, (a toda la poblacién) con Bélgica y
Francia a la cabeza en esta materia.

Sin embargo, en algunos Estados miembros, el acceso a los métodos anticonceptivos sigue
siendo un problema, porque en dichos paises no existe un marco juridico y politico integral sobre
salud y derechos reproductivos, o este sigue siendo muy restrictivo. Y lo que es mas importante,
y quiza como consecuencia de ello, los anticonceptivos no estan subvencionados por los planes
de salud publica, lo que pone alos anticonceptivos fuera del alcance de muchas mujeres. En este
contexto el Parlamento Europeo ha pedido a los Estados miembros que garanticen el acceso
universal a la salud sexual y reproductiva en el seno de la UE, y que aseguren la disponibilidad
para toda la poblacion de métodos anticonceptivos asequibles y de alta calidad, informacion
sobre planificacion familiar y sobre anticoncepcion sin discriminacion de nadie por razén de
sexo, género, orientacion sexual, salud, discapacidad o estado civil.

Marco juridico espariol

En Espafa, las personas con discapacidad intelectual tienen los mismos derechos
fundamentales que cualquier otro ciudadano/a. Por ello, el derecho a la intimidad y a la
privacidad como derechos de la persona deben estar garantizados con independencia de la
situacion de incapacidad juridica que tenga una persona. Y por tanto, la justificacion de cualquier
limitacién de los derechos de la persona supondra un caso juridico dificil de argumentar con
éxito. En este sentido, la pérdida de |a posibilidad de ejercer dichos derechos afecta directamente
al derecho de autodeterminacion/libre determinacion personal. En cuanto a la salud sexual y
reproductiva de las personas con discapacidad, las siguientes leyes enmarcan estos derechos:

La Ley Orgéanica 2/2010 de salud sexual y reproductiva y de la interrupcion voluntaria del
embarazo especifica que "Los poderes publicos estan obligados a no interferir en ese tipo de
decisiones, pero, también, deben establecer las condiciones para que se adopten estas
decisiones de forma libre y responsable, poniendo al alcance de quienes lo precisen servicios de
atencion sanitaria, asesoramiento o informacion.

La Ley 41/2002 reguladora de la autonomia del paciente y de sus derechos y obligaciones en
materia de informacion y documentacion clinica aborda en su capitulo 1V las cuestiones relativas
al consentimiento informado y al consentimiento por representacion. Este punto fue modificado
por la Ley Organica 11/2015, con el fin de reforzar la proteccion de los menores y de las mujeres
con capacidad modificada judicialmente en relacion a la interrupcién voluntaria del embarazo. El
segundo articulo modifica el apartado 5 del articulo 9 que queda redactado de la siguiente
manera: “5. La practica de ensayos clinicos y la practica de técnicas de reproduccién humana
asistida se rigen por lo establecido con caracter general sobre la mayoria de edad y por las
disposiciones especiales de aplicacién. Para la interrupcion voluntaria del embarazo de menores
de edad o personas con capacidad modificada judicialmente sera preciso, ademas de su
manifestacién de voluntad, el consentimiento expreso de sus representantes legales. En este
caso, los conflictos que surjan en cuanto a la prestacion del consentimiento por parte de los
representantes legales se resolveran de conformidad con lo dispuesto en el Codigo Civil»
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» Cuestiones clave para las personas de apoyo

Temas clave de contextualizacion en torno al proceso de ATD a tener en cuenta por las

personas de apoyo

Tema

Comprender las razones para la
anticoncepcion.

El apoyo a las decisiones sobre
la anticoncepcidn presupone el
deseo de la Persona Apoyada
(PA) de mantener relaciones
sexuales y evitar el embarazo, el
partoyla
maternidad/paternidad. Estas
suposiciones tienen que
analizarse de forma exhaustiva.

Elegir el método anticonceptivo
mas adecuado.

Hay una gran variedad de
métodos anticonceptivos: unos
usados por los hombres y otros
por las mujeres, algunos son
permanentes, otros duran cierto
periodo de tiempo.

Unos requieren administracién
diaria, otro mensual, etc. Hay
muchas formas de aplicarlos:
pueden ser ingeridos en forma
de pildora diaria, introducidos
por la mujer en su vagina, o
usados directamente por el
hombre, otros pueden ser
inyectados en el brazo o en la
nalga, otros implantados bajo la
piel, introducidos en el Utero por
un profesional de la
ginecologia. También puede
variar el precio; algunos tipos
de anticonceptivos son mas
econémicos que otros.
Ademas, no todos los métodos
anticonceptivos ayudan a
prevenir las ITS.

Cuestiones para las
personas de apoyo

¢Como puedo
asegurarme de que
comprendo los deseos
de la Persona Apoyada
(PA) respecto ala
anticoncepciényala
maternidad/paternidad?

¢Como puedo ayudar a
la persona a la que
apoyo a elegir el método
anticonceptivo que
mejor se adapte a ella?

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
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Enfoque de SMARTS

La persona de apoyo debe precisar con la
PA los motivos por los que ésta desea
elegir medidas anticonceptivas.

A continuacién, la PA debe ser consciente
de que cada una de las distintas opciones
anticonceptivas tiene implicaciones
diferentes y directas en los resultados de
la planificacién familiar y, por lo tanto, la
anticoncepcién debe ajustarse a los
deseos de la PA en esta materia.

Las opciones anticonceptivas deben
discutirse respetando los deseos de la PA
en cuanto a la maternidad o paternidad.

En primer lugar, se debe empezar por
evaluar las necesidades de la PA en
materia de anticoncepcion.

A continuacion, explicar detalladamente
los distintos tipos de anticonceptivos con
relacién a:

1) cémo se administran o se aplican,
2) los procedimientos necesarios,

3) el coste econdmico,

4) el nivel de eficacia,

5) la reversibilidad del método,

6) los beneficios o los efectos
secundarios. Utilizar muestras del
material y explicar su funcionamiento
con apoyo visual (diagramas,
animaciones, etc.). Eliminar los
métodos que la PA no quiera utilizar.

Hablar de la necesidad de usar
preservativos para prevenir las ITS. La
persona de apoyo requerira de un
conocimiento detallado del tema, aunque
también podria (con el consentimiento d
la PA recurrir a la ayuda de un/a
profesional de la salud debidamente
cualificado/a en el material.
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La Convencién de la ONU sobre los
Derechos de las Personas con
Discapacidad de 13 de diciembre de
2006, ratificada por Espafia, establece la
obligacion de los Estados Miembros de
respetar "el derecho de las personas con
discapacidad a decidir libre y
responsablemente el nimero de hijos que

Abordar el consentimiento desean tener, [...] el acceso ala
informado. informacion sobre el tema, la educacion
En algunos casos, los Pued I en mgtenexde reprgducmon y de
¢ruedo apoyarla planificacion familiar adecuadas a su
padres/madres u otros dministracion d : !
L . ) administracion de edad, siempre que se proporcionen los
familiares tienen miedo de que stod . .
T metodos medios necesarios para que estas
sus familiares con ti ti la PcD _ .

. . anticonceptivos alaFcl ' personas puedan ejercer esos derechos’,
discapacidad puedan quedarse : tat ) i
embarazadas y, en algunos sin que esta tenga asi como el derecho que tienen a la

! conocimiento ni haya ici
casos, pueden apoyar la o |gualdadlde condiciones con respecto a
aplicacién de métodos aco st los demas.

P ) ) ) consentimiento? , . .
anticonceptivos sin que ellas El uso de métodos anticonceptivos en
sean conscientes ni den su mujeres con discapacidad Intelectual sin
consentimiento. que ellas sean conscientes y no hayan

dado su consentimiento no puede ocurrir.
Las personas de apoyo deben ayudar a
las familias a encontrar la forma correcta
de informar a la PcD sobre las razones
que aconsejan el uso dela
anticoncepcién y a lograr un acuerdo
compartido sobre el tema entre las
partes.

» Apoyo a la persona apoyada en la toma de decisiones informadas

TEMAS QUE DEBE SABER Y : TEMAS PARA LA CONVERSAION
COMPRENDER LA PERSONA U ENTRE LA PERSONA DE APOYO
APOYADA (PA) Y LA PERSONA APOYADA (PA)

Sobre los métodos anticonceptivos

La PcD debe saber que el mejor método » ¢Por qué necesito anticonceptivos? ;Quiero

anticonceptivo es aquel que es seguro, con el que realmente una relacion sexual?

se siente comoda y el que es capaz de usar de » ¢Quiero evitar el embarazo, el partoy la

forma consistente y correcta. La PA debe conocer maternidad o paternidad?

y comprender |o siguiente: »  ¢Quiero que el método que aplique sea

» Diferencias entre los métodos anticonceptivos. permanente o quiero mantener mis opciones
Hay muchos métodos anticonceptivos de maternidad o paternidad abiertas para el
diferentes. La PA tiene que conocerlos. futuro?
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¢Es consciente la PA de como las diferentes »
opciones de anticoncepcién (permanente/
temporal) estén relacionadas con la formacién

de una familia?

¢Cuales son los efectos secundarios y la »
tolerancia a ellos? Se ha de tener en cuenta la
tolerancia de cada persona a los posibles

efectos secundarios asociados a un método
anticonceptivo concreto, su edad y su historial

de salud.

»

Coste de las diferentes alternativas anticoncep-
tivas. ¢Cudles puede permitirse la PA?

¢Sabe la PA como prevenir la infeccién contra »
las enfermedades de transmisidn sexual?

Los preservativos masculinos y femeninos son
los Unicos métodos anticonceptivos que
ofrecen ademas una proteccién fiable contra
las ITS. Amenos que la PAy su pareja tenga
una relacion monégama mutua y se hayan
sometido a test para detectar la existencia de
virus u otros patégenos de transmisién sexual,
es importante que utilice un preservativo cada
vez que tenga una nueva relacion sexual.

Beneficios adicionales. Ademas de prevenir el
embarazo, algunos anticonceptivos
(hormonales) proporcionan beneficios para la
mujer como ciclos menstruales mas regulares
y menos molestos.

¢Sabe la PcD qué hacer si hay algun problema
con el uso del anticonceptivo (¢por ejemplo, si
el preservativo se rompe o si se olvida de tomar
la pildora anticonceptiva?)

¢Quiero compartir esta informacién con mi
familia o mis amistades? ;Podrian ayudarme
a reflexionar sobre estas cuestiones? querran
decidir lo que creen que es mejor para mi?

¢Tengo al alcance profesionales de la salud
en quienes pueda confiar y que podrian
apoyarme para tomar y aplicar mis
decisiones? ¢ Podria encontrar uno?

¢Tengo suficiente informacién accesible
sobre las diferentes opciones de
anticoncepcidn, sus pros y sus contras y las
implicaciones que tienen?

¢La opcidn anticonceptiva que he elegido es
aceptable para mi pareja sexual? Quiza tu
pareja tenga preferencias anticonceptivas
similares a las tuyas o quiza sean diferentes.
Discute las opciones de control de la
natalidad con tu pareja para ayudar a
determinar qué método es aceptable para
ambos.

Sobre la planificacion familiar

Algunas mujeres querran ser madres, otras no.
Es importante que la mujer con discapacidad
decida por si misma si quiere ser madre o no.
¢Ademas, tiene que pensar si su pareja esta “en
la misma onda” que ella en cuanto a tener

hijos? Si no es asi, ;cudl es su plan? »

»

Es importante que una mujer cuide su salud si
quiere tener un bebé. Estar embarazada supone

para la mujer muchos cambios fisicos.
Ser padre/madre puede ser muy agradable, ”

pero también es un trabajo duro y supone un
gran cambio en el estilo de vida de una pareja.
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unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unién Europea o la Agencia Ejecutiva Europea
de Educacion y Cultura (EACEA). Ni la Uni6n Europea ni la EACEA pueden hacerse responsables de ellos.

¢Cuales son mis objetivos reproductivos, es
decir, qué nimero de hijos/as quiero tenery
en qué plazo de tiempo quiero quedarme
embarazada?

Examine las cosas buenas y las cosas
dificiles que implica de ser madre o padre.
¢Soy consciente de lo que significa ser padre
o madre? ;Cudles seran mis obligaciones?

¢Puedo cuidar de mi hijo/a por mi cuenta o
necesitaré apoyo? ;Quién puede apoyarme si
decido ser madre/padre?
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» Ser padre/madre puede ser muy agradable,
pero también es un trabajo duro y supone un
gran cambio en el estilo de vida de una pareja.

» Es muy importante poder ocuparse de los
hijos/as. Un nifio/a necesita que le quieran,
cuiden, alimenten, bafien, vistan, y es
imprescindible que tenga un hogar seguro
donde vivir.

» El bebé crecera. Se convertira en un nino/a
mayor, en un puber, un/a adolescente y en un/a
adulto. Tendra necesidades diferentes en las
distintas etapas de la vida.

O SMARTS

» Analice cuales seran los cuidados previos a la
concepcién y el embarazo, incluyendo los
niveles de vitamina B, acido félico, dieta 'y
ejercicio, alcohol, tabaco, medicamentos.

» Discuta las opciones de anticoncepcion
posibles mientras no toma la decision de ser
madre/padre.

» Cuestiones para la direccion de servicios asistenciales sobre este tema

toma de decisiones
sobre la anticoncepcion

tener acceso a una

RALAEN Cofinanciado por

*
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Cuestiones para las
direcciones de servicio

Tema

¢Hay profesionales
disponibles y soportes
visuales a mano para
proporcionar
informacion sobre los
diversos métodos
anticonceptivos?

Permitir el apoyo en la

Las PcD pueden no

informacién adecuada
sobre la anticoncepcion
y/o pueden no tener
recursos para adquirir
la mejor alternativa
posible para su
situacion individual.

¢Existe un presupuesto
para garantizar el
acceso a los métodos
anticonceptivos y a los
servicios sanitarios
relacionados con la
sexualidad?

Facilitar la toma de
decisiones sobre
planificacion familiar
con apoyo

¢Hay profesionales
disponibles para
proporcionar

informacion y entablar

un didlogo sobre la
planificacion familiar
con las personas del

servicio?

Los centros pueden no
estar preparados ni
tener los recursos
humanos necesarios
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Es fundamental que la persona con
discapacidad tenga acceso a informacion
relevante y de lectura facil y en formato
accesible acerca de la diversidad de métodos
anticonceptivos que hay disponibles en el
mercado. Es importante que la persona usuaria
del servicio tenga la oportunidad de consultar
con un/a profesional de la salud y que cuente
con el apoyo de profesionales del servicio de
asistencia, para que pueda hacer todas las
preguntas que necesite para, aclarar cualquier
duda que tenga y recibir informacién
significativa para que tome una decisién con
conocimiento de causa

Dependiendo del marco juridico, el centro, el
usuario del centro y/o los servicios sanitarios
deberian proporcionar un presupuesto para que
se aplique el método anticonceptivo mas
adecuado, segun la decision del usuario del
servicio.

En el caso de que la persona usuaria o usuarias
del servicio decidan planificar una familia, es
fundamental que un equipo de profesionales
esté disponible para entablar un didlogo con
ellos sobre todas las ventajas, exigencias,
riesgos, costes, etc. de tener una familia. Esta
conversacion debe ser facilitada por
profesionales con formacidn en acceso a la
comunicacion y usando apoyos visuales a la
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para abordar el
complejo tema de la
planificacion familiar,
por lo que se hace
imprescindible la
consulta de
especialistas (por
ejemplo, profesionales
de la salud y del
derecho).

Asegurar el apoyo a lo
largo de todo el
proceso de
anticoncepcion y
planificacion familiar

Si la PcD decide formar
una familia o incluso si
decide no hacerlo, sera
necesario el apoyo de
un equipo
multidisciplinar
imparcial para que se le
proporcione la
asistencia adecuada a
lo largo del tiempo.

¢Hay profesionales
disponibles para realizar
consultas legales sobre
planificacion familiar
con las personas
usuarias del servicio?

¢Hay profesionales
imparciales e
independientes
disponibles para apoyar
al usuario o usuarios del
servicio a lo largo del
tiempo, en caso de que
decida formar una
familia?

¢Hay profesionales
imparciales e
independientes
disponibles para apoyar
a la familia y al tutor o
tutores legales si se
considera que un
método anticonceptivo
permanente es la mejor
decision para alguien,
especialmente en casos
de discapacidad severa
o profunda?
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misma. Es importante que los y las
profesionales del ambito social, sanitario y
educativo estén disponibles para discutir el
tema con la persona usuaria o usuarias del
servicio y apoyar su toma de decisiones
independiente.

En caso de que la persona usuaria o usuarias
del servicio decidan crear una familia, es
importante que el gestor del servicio se ponga
en contacto con los servicios juridicos/de
justicia para garantizar el acceso a la
informacién legal y el apoyo durante todo el
proceso. Es fundamental que un profesional del
servicio social garantice un buen acceso a la
comunicacion en todas las conversaciones y
discusiones pertinentes.

La decisién de formar una familia cuando uno o
ambos miembros de la pareja tienen una
discapacidad debe analizarse desde varias
perspectivas y teniendo en cuenta la
Convencidn de las Naciones Unidas sobre los
Derechos de las Personas con Discapacidad.
Debe haber profesionales independientes e
imparciales que apoyen a la persona usuaria o
personas usuarias del servicio y a la familia y/o
a los tutores legales. Se debe establecer un
periodo de reflexién para evitar decisiones
impulsivas y se debe consultar a las personas
de apoyo de los diferentes entornos antes de
tomar la decision. Debe tenerse en cuenta el
marco legal del pais.

La decision sobre el uso de una intervencion
anticonceptiva definitiva, incluso en los casos
de personas con dificultades intelectuales
severas o profundas, debe analizarse desde
varias perspectivas y teniendo en cuenta la
Convencidn de la ONU sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad, asi como con el
apoyo de profesionales independientes e
imparciales. Se debe establecer un periodo de
reflexion para evitar decisiones impulsivas y se
debe consultar a las personas de apoyo de los
distintos entornos antes de tomar la decision.
Debe tenerse en cuenta el marco legal del pais.
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¢Hay profesionales
imparciales e
independientes
disponibles para apoyar
alafamiliao alos
tutores legales si se
considera que la
interrupcion del
embarazo es la mejor
decisidn, especialmente
para alguien con una
discapacidad severa o
profunda?

O SMARTS

La decisién de interrumpir el embarazo, incluso
en los casos de personas con dificultades
intelectuales severas o profundas, debe
analizarse desde diversas perspectivas y
teniendo en cuenta la Convencién de la ONU
sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad, ademas de contar con el apoyo
de profesionales independientes e imparciales.
Se debe establecer un periodo de reflexién para
evitar decisiones impulsivas y se debe consultar
a las personas de apoyo de los distintos
ambitos - familiares, tutores legales,
trabajadores clave, etc.- antes de tomar la
decision. Debe tenerse también en cuenta el
marco juridico del pais.
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Seccion 8

ATD y cuidado del propio cuerpoy
enfermedades de transmision sexual (ETS)

» Consideraciones generales acerca del cuidado del propio cuerpo

Todo ser humano tiene el deber y el derecho de responsabilizarse de su propia salud. El derecho
a la cobertura sanitaria universal significa que todas las personas y todas las comunidades tienen
que recibir los servicios sanitarios que necesiten. Ello abarca todo el espectro de servicios
sanitarios esenciales de calidad, desde la promocién de la salud hasta la prevencion, el
tratamiento, la rehabilitacion y los cuidados paliativos.

Asimismo, toda persona es libre de tomar decisiones sobre su propio cuerpo. Las leyes
internacionales definen claramente los derechos y deberes de la persona en esta materia y
prevén mecanismos para que esta obtenga informacién sobre su salud.

Esto también es aplicable a la salud sexual. En este sentido, toda persona tiene derecho a recibir
informacion y apoyo para vivir los aspectos sexuales de su vida de forma integral, autonoma,
igualitaria, satisfactoria y respetuosa, y a que se garanticen sus derechos sexuales y
reproductivos.

» Consideraciones generales acerca del cuidado del propio cuerpo para las personas
con discapacidad

Las personas con discapacidad necesitan atencion sanitaria y programas de salud por las
mismas razones que cualquier otra persona las requiere: para sentirse bien, para estar activos y
para formar parte de la comunidad. Eso significa que han de tener las herramientas y la
informacion necesarias para tomar decisiones saludables y saber cémo prevenir las
enfermedades. Esto incluye el area de la salud relacionada con la sexualidad.

El cuerpo humano es el medio que tenemos todos para expresar nuestras emociones de todo
tipo y también es a través del cual vehiculamos nuestra sexualidad. Por esta razon, es esencial
para las PcD que conozcan su cuerpo y a su sexualidad y sepan cémo cuidarse adecuadamente.
En resumen, es necesario que comprendan la relacion cuerpo/sexualidad, y también conozcan
cémo el cuerpo cambia a lo largo de la vida. Esto incluye conocer y abordar aspectos
relacionados con aprender a desarrollar los sentidos para percibir sensaciones como el placer
(la excitacion, la lubricacién, la ereccién, etc.), asi como otros aspectos como la
maternidad/paternidad y las distintas fases que experimenta la sexualidad de la persona. En el
caso de las mujeres la menstruacion, la menopausia, etc.

Un aspecto a tener en cuenta es que las relaciones sexuales también pueden conllevar el riesgo
de contraer infecciones de transmisién sexual (ITS) que tienen gran repercusion sobre el
organismo y sus funciones. Se sabe poco sobre la incidencia de las ITS en el grupo de personas
con discapacidad, y ello es debido a la falta de datos y de estudios en este ambito. Para reducir
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los comportamientos de riesgo, es esencial incluir las ITS en los programas de educacion sexual
que se disefian y se aplican en el marco de los servicios de apoyo a las PcD.

Abordar el tema de la discapacidad en el ambito de la salud en general y, en el de la sexualidad
en particular, implica tener en cuenta las aportaciones que puedan dar las propias PcD, en cuanto
el disefio, aplicacion, seguimiento y evaluacion de los sistemas sanitarios vigentes/estandar.
También es importante situar a las PcD en el centro de cualquier acciény decision que tenga que
ver con ellas y con su cuerpo. En este contexto, es fundamental garantizar su libertad y su
consentimiento informado a la hora de llevar a cabo cualquier tratamiento que pueda tener
impacto en su cuerpo.

» ;Qué dice el marco juridico sobre esta cuestion?
Legislacion general europea

El derecho a la salud esta perfectamente recogido en la legislacion internacional sobre derechos
humanos, que incluye el Pacto Internacional de Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales, que
reconoce el derecho de todas las personas al disfrute del mas alto nivel posible de salud (art.
12). La Constitucion de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) también consagra el mas alto
nivel posible de salud como un derecho fundamental de todo ser humano. El derecho a la salud
incluye el acceso a una atencion sanitaria adecuada, oportuna, aceptable y asequible. El derecho
a la salud significa que los Estados miembros deben establecer las condiciones necesarias para
que todas las personas puedan gozar del mejor estado de salud posible, lo que incluye a las
personas con discapacidad.

La Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad refuerza y fortalece la
proteccién de las personas con discapacidad en relacion con la salud y la rehabilitacion.
Reconoce que las personas con discapacidad tienen derecho al disfrute del mas alto nivel posible
de salud y que los Estados miembros deben reconocer ese derecho sin discriminacion por
motivos de discapacidad (art. 25) y garantiza ademds el derecho de las personas con
discapacidad a acceder a servicios de rehabilitacion de todo tipo (art. 26). Ademas, la Convencién
reconoce el derecho de las personas con discapacidad a acceder, dentro de sus respectivas
comunidades, a una serie de servicios de apoyo domiciliario, residencial y/o de otro tipo (Art. 19).

La OMS/Europa elaboré un marco regional para aplicar la estrategia mundial de prevencién y
control de las infecciones de transmision sexual 2006-2015 en la Region Europea de la OMS. La
OMS también ha desarrollado una estrategia global para el sector sanitario en materia de
infecciones de transmision sexual, 2016-2021.

La red ESSTI (European Surveillance of Sexually Transmitted Infections, por sus siglas en inglés),
(Vigilancia europea sobre infecciones de transmisiéon sexual) auspiciada por el Centro Europeo
para la Prevencion y el Control de las Enfermedades, inici6é su andadura en 2001 y fue financiada
por la DG SANCO (La Direccién General de Salud y Seguridad Alimentaria). El objetivo de esta
iniciativa era desarrollar y coordinar la vigilancia epidemioldgica y de laboratorio de las ITS en la
region europea para hacer un estudio y preparar una documentacién sobre la prevencion, la
atenciony el control de las ITS.
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Marco juridico espariol

La ley espafiola y la catalana regulan claramente que toda persona sin distincién debe tener
acceso a un sistema sanitario publico, y establece los derechos y deberes de los individuos en el
marco del sistema sanitario.

La ley también deja muy claro que la informacién sobre la salud de una persona merece el grado
mas alto de confidencialidad, para ello existen normas claras de proteccion de datos. La
legislacion también establece que han de tenerse en cuenta las decisiones y los deseos de las
personas.

Algunas leyes que enmarcan este tema son: La Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica
reguladora de la Autonomia del Paciente y de derechos y obligaciones en materia de informacién
y documentacion clinica 'y la Ley 8/2003, de 8 de abril, de derechos y deberes de los ciudadanos
en relacion con la salud, la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion de datos de
caracter personal.

» Cuestiones para las personas de apoyo
Temas clave de contextualizacion en torno al proceso de ATD a tener en cuenta por las personas
de apoyo

Tema Cuestiones para las Enfoque SMARTS
personas de apoyo

Como persona de apoyo, usted tiene que sentirse
Como profesional de ~ cdmoda hablando con la Persona Apoyada (PA)
sobre estos temas, y debe ser lo suficientemente
honesta como para explicar abiertamente las
dificultades que podria experimentar usted a la
hora de abordarlos. Adema4s, ofrecer apoyo en
aspectos relacionados con el auto cuidado y las
ITS, requerird que usted tenga suficientes
conocimientos sobre el tema (;Sabe lo suficiente
entre la persona de sobre las ITS? ;Puede dar explicaciones claras y
apoyo y la Persona o responder a las preguntas de la PA? ;Conoce el
Apoyada (PA). suficientes para procedimiento a seguir si hay sospechas de que
ofrecer dicho apoyo? |3 pA pueda haber sido infectado por una ITS?
¢Conoce los procedimientos para ayudar ala PA a
cuidarse?)
Si usted cree que no tiene suficiente
informacién/formacion, puede considerar la
posibilidad de obtener el apoyo de un/a
profesional sanitario que pueda resolver sus
dudas antes de abordar el tema con la PA. Otra
alternativa podria ser acompafiar a la PA a tratar
los temas directamente con un/a profesional
sanitario, siempre que la persona esté de
acuerdo. Se puede preparar informacién escrita o
visual para apoyar las explicaciones sobre el
tema, ya sea por su parte o por la del profesional.

apoyo, ¢se siente
cémoda ofreciendo
apoyo a la Persona
Apoyada (PA) en
cuestiones de salud
sexual y ITS?
¢Considera que tiene
conocimientos

Trabajar los aspectos de
la salud relacionados
con el conocimiento y el
cuidado del propio
cuerpo; el ATD, requiere
una estrecha relacién
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Hacerse test de ITS.
Toda persona
sexualmente activa
debe ser consciente de
los riesgos de las ITSy
tiene que saber como
protegerse y recurrir a
los test de ITS
disponibles, si es
necesario.

Como profesional de
apoyo, ;deberia
animar a la PA para
que realizase un test
de ITS?

Si una persona tiene una
ITS, es muy aconsejable
que se lo comunique a
sus anteriores parejas
sexuales. Ellos también
deben hacerse la
prueba. Puede resultar
incomodo, pero informar
a las antiguas parejas
sobre las ITS seria lo
correcto.

Si la PA da positivo en
las pruebas de ITS,
¢cudles son los limites
de la confidencialidad
a este respecto?

TEMAS QUE DEBE SABER Y
COMPRENDER LA PERSONA
APOYADA (PA)

SMARTS

Como persona de apoyo es aconsejable informar
ala PA de que si es sexualmente activo/a existe
el riesgo de que contraiga una ITS y sugerirle una
visita a un/a profesional de la salud para que se
someta a los test que hay para tal efecto si ya ha
realizado practicas de riesgo, o de todas formas
hacer la prueba con fines de prevencion. Después
de proporcionar a la PA toda la informacion
necesaria y explicarle los pasos implicados en el
proceso, deberd entender que la PA puede tomar
su propia decisidn sobre hacerse la prueba,
hacérsela mas adelante o incluso no hacérsela

Si la PA da positivo en las pruebas de ITS, la
persona de apoyo debe explicarle que, si hay una
infeccion, segun las directrices sanitarias
estandares, puede ser necesario informar a las
parejas sexuales que ha tenido una infeccién, con
el fin de que también ellos puedan proteger su
salud. Sin embargo, debe evitar compartir esta
informacién privada mas alla de las personas
directamente afectadas, de conformidad con los
deseos de la PA.

» Apoyo a la persona apoyada en la toma de decisiones informadas

TEMAS PARA LA
CONVERSACION ENTRE LA
PERSONA DE APOYO Y LA
PERSONA APOYADA (PA)

v

Acerca de como saber tener cuidado de nuestro propio cuerpo

» ¢Sabes como funcionan tus genitales y otras
zonas erdgenas de tu cuerpo y como tener
cuidado de ellos?

» ¢Sabes cémo funcionan los genitales y otras
zonas erégenas del sexo opuesto?

» ¢Sabes cdmo nos reproducimos?

» ¢Entiendes cémo el cuerpo muestra signos de
placer sexual: excitacion, ereccién, etc.?

» ¢Conoces los cambios corporales a lo largo del
ciclo vital, como la menarquia (primeros ciclos
menstruales), el climaterio (disminucién de la
fertilidad) o la menopausia (cese de la
menstruacion) y como abordar cada una de las
diferentes etapas de la vida de una mujer?

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen

» Hablar con la PA en qué areas necesita
apoyo para definir estos temas claramente y
asi evitar violar su intimidad con preguntas
inapropiadas que estén fuera del ambito de
sus preocupaciones.

» Responder, usando los mecanismos necesa-
rios, todas las preguntas y dudas de la PA.

» Acordar con la PA si desea obtener el
asesoramiento de un/a profesional externo
que le ofrezca un apoyo mas adaptado y/o
complementario. Explicarle a la PA que
puede pedir cita con una médica/médico o
una enfermera/enfermero seguin sus
preferencias.
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En cuantoalaITS

» ¢Sabes que hay ITS (Infecciones de transmisién
sexual) causadas por bacterias (por ejemplo,
gonorrea, sifilis), por virus (VIH, herpes, hepatitis)
por hongos (candidiasis, sarna)?

» ¢Conoces las practicas sexuales de riesgo por
las que pueden transmitirse las ITS (por ejemplo,
el coito vaginal o la penetracion anal sin

preservativo, el contacto oral con el semen...)

» Aprende acerca de los principales medios para
protegerte a ti mismo de las ITS (uso de

preservativos)

» ¢Sabes que las pruebas/test pueden detectar si
hay infecciones y que dichas infecciones pueden

tratarse?

» ¢Conoces las principales pruebas para

identificar la presencia de ITS?

» ¢Conoces los principales procesos para la
realizacién de test de ITS? (por ejemplo, cémo
tomar ti mismo una muestra con un
bastoncillo/hisopo, como tomarte una muestra
por parte de un profesional sanitario, cémo
tomar una muestra de orina, cémo hacer un
anadlisis de sangre haciendo una extraccion con

una aguja y jeringuilla...).

Cuestiones para las
direcciones de servicio

Tema

¢Como pueden las
personas gestoras de
los servicios garantizar
que los miembros del

personal tengan una
formacion suficiente y
adecuada sobre como
tratar la salud sexual y

las ITS?

Enfoque para las
personas gestoras
de servicios sobre la
salud sexual y las
ITS

unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Un
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» Explicar a la PA que, especialmente cuando
se trata de una ITS, puede ser necesario el
apoyo de un/a profesional de la salud. Si
ese es el caso, el/lamédico o el/la
enfermero/a podrian tener que hacer
preguntas privadas sobre la actividad sexual
de la PA.

» Acordar con la PA qué informacidn quiere
compartir (o no) con su familia. Discutir el
posible apoyo de la familia y/o amigos y
explicar la posibilidad de que asistan a las
citas médicas junto con la PA.

» Explicar que, si hay una infeccidn, puede ser
necesario informar a las parejas sexuales
para que también se hagan las pruebas
correspondientes.

» Comunicar con claridad a la PA de qué
modo se tratara su informacion personal y
confidencial y quién tendra acceso aella.
Explicar qué politica se seguird por parte del
personal de asistencia al respecto y qué tipo
de supervision existira para evitar

situaciones de abuso.

» Cuestiones para la direccion de servicios asistenciales sobre este tema

Enfoque de SMARTS

Facilitar el desarrollo de capacidades de los
profesionales en los temas de salud sexual y ITS
debe ser una responsabilidad compartida entre las
personas gestoras de los servicios y los
profesionales sanitarios. Las personas gestoras de
los servicios deben garantizar recursos y apoyo
suficientes para sensibilizar y empoderar a las
personas con discapacidad sobre estas cuestiones.
Ademas de los recursos y el apoyo, el personal
debe recibir formacién sobre salud sexual y sobre
el tratamiento de las ITS. Para ambos perfiles
existen materiales y programas de educacién en
salud sexual que las personas gestoras de
servicios deben conocer para aplicarlos en su
servicio y que estan disefiados para atender las
necesidades de las PcD y del personal de
asistencia. Se recomienda encarecidamente que
los profesionales de la salud presten apoyo
adicional y externo con respecto al desarrollo de
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capacidades, ya que estan en condiciones de
proporcionar informacion y asesoramiento
completos y actualizados sobre estas cuestiones
desde la perspectiva del sistema de salud.

Es importante que exista una estrecha conexion
entre los profesionales de la salud y las personas
gestoras de los servicios para que los servicios
asistenciales estén actualizados y puedan informar
claramente tanto a los profesionales como a los
usuarios sobre los temas pertinentes para la salud
Recursos para sexual y sobre las formas de transmision de las
apoyaralaPcDenel ,Estdel serviciodotado |TS, de modo que puedan comprenderse e

cuidado de supropio  de recursos - recursos  jdentificarse los riesgos reales, incluido el posible

cuerpo humanos, materialesy  contagio/transmision a terceros.
Las personas equipos e instalaciones
gestoras de servicios - para garantizar la Los recursos para apoyar a las PcD en estos temas
deben promover higiene y la seguridad en pueden tener diferentes formas: )
servicios de calidad el 2mbito de la salud » Recursos humanos: contar con profesionales
garantizando la salud  sexual y las ITS a todas formados y con acceso a profesmn‘a’les dela
y la seguridad de las personas usuarias salud Ique pL:eQan aportar informacién
todas las personas del servicio? compiementaria
usuarias del servicio. » Materiales Yy equipos: COmo recursos de
formacion, publicaciones educativas (adaptadas
a las personas con discapacidad), materiales
preventivos y de prueba, productos sanitarios...
» Instalaciones: provision de espacios para discutir
y proporcionar apoyo con un alto nivel de
confidencialidad.
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ATD y uso de internet y redes sociales para
relaciones romanticas y fines sexuales

Seccion 9

Nota importante

El hecho de que SMARTS trate este tema no significa que SMARTS apoye el uso de Internet para
encontrar una pareja sexual. Lo que sigue es un examen que quiere ser imparcial/desapasionado
de las graves cuestiones que se plantean si la persona a la que se apoya en el ATD pide ayuda
para utilizar Internet con el fin de encontrar una pareja sexual, y el hecho de que sea legal hacerlo.
Apoyar los derechos sexuales no significa permitir que se produzcan ilegalidades, pero deberia
implicar una clara comprension de la ley y de las consecuencias que esta tiene para las personas
implicadas. El texto que sigue intenta hacerlo.

» Consideraciones generales sobre el uso de internet y de las redes sociales con fines
romanticos y sexuales

Internet y las redes sociales se han convertido en la forma clave para acceder a cualquier tipo de
informaciony contenido, y son cruciales ala hora de conectarnos con los demas. En este sentido,
Internet y las redes sociales han cambiado la forma en que la gente se comunica, interactiay se
relaciona con los demas. En la actualidad existen plataformas bien consolidadas de distinto tipo
que sirven para poner en contacto a unas personas con otras (Facebook, Twitter, Instagram,
Whatsap, Linkedin, Vibe, Tinder, Meetic, Darling...)

El uso de Internet para encontrar amistades o pareja con fines sexuales también es muy comun.
El 30% de los contenidos de Internet estan dedicados a la pornografia y el contenido sexual
representa entre el 5y el 15% de toda la actividad que se desarrolla en la red. Las busquedas
sobre sexo se estima que ascienden a un 20% del total de busquedas.

» Consideraciones generales sobre el uso de internet y de las redes sociales con fines
romanticos y sexuales para las personas con discapacidad

En general, al igual que ocurre con todas las personas, los beneficios para las PcD de conectarse
con otras personas a través de Internet y el uso de las redes sociales suele considerarse una
buena estrategia para reducir el aislamiento y el estigma. Las relaciones a través de la red
también promueven la socializacion y contribuyen a superar el aislamiento de estas personas o
la posible marginacion. Gracias a Internet, cualquier persona puede ser escuchada por otras.
Conectarse a través de Internet tiene también bastantes riesgos inherentes para cualquiera,
también para las PcD; estos riesgos deben tenerse en cuenta. Radican basicamente en el tipo
de personas con las que nos conectemos, porque estas pueden tener malas intenciones que van
desde la mentira ala estafay, estas relaciones, sobretodo, pueden implicar abuso; también existe
el riesgo de acceder no intencionalmente a paginas web que muestren comportamientos de
malos tratos, violencia explicita, etc.; otro riesgo es recibir correos electronicos no solicitados
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con contenidos sexualmente explicitos, pornografia, contactos o enlaces a paginas web no
recomendables, etc...

» :Qué dice el marco juridico sobre esta cuestion?
Legislacion general europea

Las personas con discapacidad que utilicen Internet y las redes sociales, asi como cualquier
ciudadano de la Unién Europea esta sujeto a distintas leyes generales, como por ejemplo el
Reglamento General de Proteccion de datos (EU) 2016/679 (GDPR), que pone su foco en la
privacidad y en la proteccion de los datos personales, y cuyo principal objetivo es ofrecer a los
individuos el control sobre sus datos personales, y a la vez prohibir la comercializacion de estos
y la venta por parte de empresas que no tienen el consentimiento expreso de la persona.

La UE ha estado desarrollando una legislacion para promover la mejora de la accesibilidad al
mundo digital en beneficio de todos los ciudadanos, especialmente de las personas con
discapacidad. En este contexto, la Directiva sobre accesibilidad a los sitios web de la UE
2016/2102 pretende armonizar los requisitos comunes de accesibilidad para todas las personas
y aumentar lainclusion de las PcD mediante la adaptacion de los sitios web y de las aplicaciones
moviles de los organismos del sector publico para hacerlos mas accesibles a los ciudadanos'y,
en especial a las necesidades de las personas con discapacidad. Ademas, el Acta Europea de
Accesibilidad (AEA) tiene el propdsito de mejorar el funcionamiento del mercado interior con
respecto a la accesibilidad de productos y servicios tales como teléfonos inteligentes,
ordenadores, comercio en linea, aplicaciones moviles ATMs, entre otras.

Ademas, la Convencion Internacional sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad también ha concebido la accesibilidad a las TIC (Tecnologias de la Informacién y
la Comunicacién) como una condicién previa necesaria para lograr la igualdad y el disfrute de los
derechos para las PcD, de acuerdo con su articulo 9. Por otra parte, y segun el articulo 21, los
Estados miembros adoptaran todas las medidas apropiadas para garantizar que las PcD puedan
ejercer el derecho a la libertad de expresién y de opinidn, incluida la libertad de buscar, recibiry
difundirinformaciones e ideas en igualdad de condiciones con las demads y a través de cualquier
forma de comunicacion de su eleccidn, incluidos Internet y las redes sociales.

Marco juridico espanol

En Espafia no existe una ley general sobre uso de Internet para las PcD y no hay una legislacion
que regule explicitamente el uso de las nuevas tecnologias para estas personas en concreto,
aunque si pueden encontrarse regulaciones especificas para el uso de cada una de las
plataformas o aplicaciones.

Lo que si rige para todas ellas es el cumplimiento de la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre,
de Proteccion de Datos Personales y Derechos Digitales. Los contenidos clave de esta normativa
son la prohibicion de publicar fotografias, videos o informacion de otras personas sin el permiso
de éstas. Por otra parte, la ley de derechos de autor se refiere a la prohibicion de descarga de
material audiovisual (peliculas, musica, libros, etc.) de sitios ilegales que no tengan el permiso
expreso del autor.
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El Plan Nacional de Accesibilidad 2004-2012 se disefié para eliminar los obstaculos a la
accesibilidad de las PcD, y para incluir el uso de las nuevas tecnologias.

Ademas, la Ley de Servicios Sociales de 2007 aborda en su articulo 4 la promocion de la igualdad
efectiva y la no discriminacién de las PcD. Ademas, en su articulo 10 contempla la provisién de
las ayudas y de los apoyos necesarios para que las personas con discapacidad comprendan la
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informacion en la red y puedan ejercer sus derechos.

Cuestiones para las personas de apoyo

Temas clave de contextualizacion en torno al proceso de ATD a tener en cuenta por las

personas de apoyo
Temas

Facilitar (o no) el acceso a Internety a
las redes sociales.

El uso de Internet y de las redes
sociales para encontrar pareja sexual
o sentimental serd accesible para la
persona apoyada solo si:

» La PA tiene acceso a los
dispositivos adecuados (ordenador,
teléfono inteligente/tableta etc.) que
pueden ser propiedad de ella o de
otra persona de confianza (un
colega, un familiar...),

» Comprender como utilizar internet y
el propésito y la funcionalidad de las
distintas aplicaciones y
plataformas.

» Tener suficiente capacidad de
lectura y escritura para utilizar los
dispositivos.

Abordar los riesgos que pueden
suponer Internet y las actividades en
las redes sociales

» La naturaleza "abierta" de la
experiencia en Internet y en las
redes sociales implica que es dificil
predecir o controlar como interactua
una persona con sus contactos, asi
como otros riesgos que puedan
acecharla.

Cuestiones para las
personas de apoyo

¢Coémo decido si seria
mejor animar/
desanimar ala
Persona Apoyada (PA)
para que utilice
Internet?

¢Como podemos lidiar
con riesgos
potenciales asociados
al uso de Internet y las
redes sociales?

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
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Dado que estamos de acuerdo en
que, en conjunto, el acceso a Internet
y a las redes sociales puede aportar
muchos mas beneficios que
inconvenientes (por ejemplo, la
oportunidad de hacer amistades a
través de la red se considera
generalmente algo bueno para las
PcD), debemos aceptar que facilitar
el acceso a los dispositivos y
"educar” a las PcD sobre el tema del
"sexo en lared" es importante y
beneficioso para ellas.

Ademas, segun los principios del
ATDy el enfoque de los derechos
humanos, no se debe negar el
acceso a cualquier contenido por
motivos de discapacidad.

» Las actividades en Internet y en las
redes sociales son, en principio,
una cuestién de privacidad
personal. Las personas de apoyo
cuando abordan los posibles
riesgos deben evitar imponer un
control unilateral sobre las
actividades de la persona con
discapacidad, y basarse en un
acuerdo mutuo conella.
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» Para la PA, el uso de Internet

» Los contactos y las relaciones podria ser una experiencia que
forjados en Internet y en las redes fuera desarrollandose
sociales pueden evolucionar de muy progresivamente, crecer con el
diversas maneras y todo dependera uso. Esto podria requerir realizar
de las capacidades e intenciones de revisiones periodicas con la PA
los implicados. para evitar posibles situaciones de

riesgo o perjudiciales para ella.

P

M

En algunos casos puede ser
necesario cuestionar hasta qué
punto funciona la opcién de
establecer controles, ya que,
aunque se establezcan, puede
haber otras personas con "pleno
acceso" a los contenidos en linea y
a las redes sociales que le
muestren a la PA contenido
perjudicial para ella como algo
interesante “que se esta
perdiendo”.

» Los medios de control para hacer
frente a los riesgos deben
considerarse unicamente en
funcion del “Deber de cuidado” que
tenemos sobre la PA.

El acceso y el uso de Internet y de
las redes sociales es una cuestion
de eleccidn personal y de privacidad.
Las opiniones personales de la
persona de apoyo no son motivo
para establecer ningun limite en su
uso para la PA.
al acceso y uso de Sin embargo, si el nivel de uso afecta
Internety de lasredes = a otros entonces si que hay que
sociales? abordarlo. Si se accede a material
ilegal (por ejemplo, videos de abusos
a menores), la persona de apoyo (y
la organizacién asistencial) tienen el
deber de evitarlo. Véase mas
informacion sobre el “deber de
cuidado “mas arriba, seccion 2.

Establecer limites al acceso y al uso
de Internet y las redes sociales.

Hay muchas formas diferentes de

utilizar Internet y las redes sociales, ;Deberia poner limites
desde el simple acceso ala
informacidn, la comunicacioén en linea
hasta la interaccion activa con otras
personas (con fines de amistad,
sentimentales y/o sexuales) que
pueden llevar a un encuentro en
persona.
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» Apoyo a la persona apoyada en la toma de decisiones informadas

TEMAS PARA LA
TEMAS QUE DEBE SABER 'Y . .
CONVERSACION ENTRE LA
COMPRENDER LA PERSONA (¥
APOYADA (PA) PERSONA DE APOYO Y LA
PERSONA APOYADA (PA)
Es cierto que la web permite una gran variedad de o
contactos. Puede utilizarse simplemente para hacer » ¢Por que qmergs tener acceso a Internet y
amigos/as pero, muy a menudo la gente también la a las redes sociales? ;Es porque te SJentes
utiliza para encontrar pareja sentimental o con fines solo y quieres hacer amigos? ¢O estas
sexuales. buscando el amor? ;0 es la curiosidad la

que impulsa esta busqueda? ;O es una

Perfiles falsos. ;Eres consciente de que lo que ves en mezcla de las dos cosas o de las tres?

la pantalla puede no corresponder a la realidad? Hay
gente que cuenta mentiras sobre si mismay sus
circunstancias. También alguien puede hacerse pasar
por otro a través de un perfil falso. Hay estafadores
que estan dispuestos a aprovecharse de ti de muchas > ¢Quieres mantener estos contactos a nivel
formas (una es pidiéndote dinero para resolver un virtual/en linea o te gustaria llegar a
problema econémico falso). conocer a la otra persona cara a cara?

» ¢Te preocupa lo que puedan pensar otros

de esta actividad? Si es asi, ¢por qué
» Cuando te conectes en las redes con otras personas, si/por qué no?

debes desconfiar de las que te pidan dinero.

» ¢Qué y cudles son tus expectativas cuando
conoces a alguien a través de Internet?
¢Son realistas esas expectativas?

Riesgos economicos

» ¢Existen otras alternativas que puedan

» ¢ Tienes que saber que hay muchos portales de citas satisfacer tus necesidades de conocer
en linea que, a menudo, exigen abonar una tarifa para gente/relaciones sentimentales/sexuales
? .
acceder a ellos? que te gustaria explorar?

» ¢Te has planteado las consecuencias
potenciales que puede tener el uso de

. ] _ Internet para conocer a gente? ;Cuales
» Las relaciones en linea pueden evolucionar de son las posibles consecuencias, y cudles

muchas maneras diferentes. Al principio, puede ser son las probables?
una forma que parece libre de estrés y mas "segura”

de conocer a gente nueva sin exponerse demasiado,

pero después las relaciones pueden evolucionar de

diversas maneras (buenas o malas), por ejemplo, la

amistad puede derivar en relaciones mas intimas, o

puede que no os entendais.

Establecer relaciones con otras personas es a veces
complejo y nunca es facil para nadie.

» Construir relaciones con los demas puede implicar
sensaciones agradables, pero también decepciones,
rechazos y pueden romperte el corazon.

Riesgos para la seguridad

» Si alguna vez llega el momento en que te gustaria
encontrarte en persona con alguien que has conocido
por Internet, debes ser consciente de que quedar con
alguien por primera vez siempre puede entrafiar
riesgos y, por tanto, debes acordar una forma segura
de hacerlo.
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» Buscar explicitamente una pareja sexual en la red
podria atraer ofertas dudosas de personas
dispuestas a aprovecharse de ti.

» Hay personas que pueden pedirte que realices
algunos actos con los que no te sientas comodo (por
ejemplo, tomarte fotos o grabar videos desnudo/a
practicando sexo)

» Tienes que ser consciente del riesgo que existe que
otras personas graben y luego difundan informacién
personal privada tuya (como por ejemplo fotografias,
videos, etc.).

Cuestiones para
la direccidn de servicio

Tema

¢Existen materiales y
equipos en el servicio
para garantizar el acceso
de los usuarios a Internet
y a las redes sociales?

Acceso a Internety a
las redes sociales

¢Existe alguna prevision
presupuestaria para que
el individuo o el grupo
puedan garantizar el
acceso aInternety a las
redes sociales?

¢Existe un espacio en el
que los usuarios del

servicio puedan utilizar
Internet y las redes

sociales para ejercer su

Crear las condiciones
para el uso comodo y
seguro de Internet y de
las redes sociales.

RALAEN Cofinanciado por
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» Cuestiones para la direccion de servicios asistenciales sobre este tema

Enfoque SMARTS

Todo el mundo tiene derecho a sentirse
incluido en la sociedad y a participar
activamente en los distintos aspectos de la
vida. En el mundo actual, la vida social se
desarrolla, de forma significativa para
muchas personas, a través de Internet y las
redes sociales. Un servicio inclusivo debe
ser capaz de garantizar el acceso a Internet
y a las redes sociales proporcionando los
materiales y equipos necesarios y
asegurando el acceso a una red de Internet
de calidad.

Para garantizar el acceso continuo a
Internet y la posibilidad de participar en las
redes sociales, es esencial que el
presupuesto del servicio contemple el
gasto necesario. Cada uno de los usuarios
del servicio, especialmente si se trata de un
servicio residencial o de un proyecto de
vida independiente, deberia tener su propio
presupuesto asignado a esta actividad, si la
considera significativa y prioritaria. Para
ello, los profesionales de apoyo deben
proporcionar toda la informacién necesaria
y apoyar la toma de decisiones sobre el tipo
de servicio y la cantidad de presupuesto
individual asignado a este recurso.

Ya sea para relacionarse con amigos o
personas desconocidas o para acceder a
sitios de citas o contenidos pornograficos,
es fundamental que los usuarios del
servicio tengan privacidad durante su

Pag. 110/165



O SMARTS

derecho a la sexualidad y
la intimidad con
privacidad y dignidad?

¢Coémo controlaria usted

el uso seguro de Internet

por parte de las personas
usuarias del servicio?

Si la respuesta es que no

lo controlaria, ;qué
buscaria usted como
indicios de que algo va
muy mal?

¢Existen politicas y
practicas para evaluar el
impacto positivo y
negativo del uso de
Internet y las redes
sociales?

Evaluar el impacto del
uso de Internet y las
redes sociales

"tiempo en linea", asi como
confidencialidad sobre cuando, cémo o por
gué motivo ha accedido a Internet.

Esto es complicado. La privacidad de la PA
exige que no lo sepa usted, pero la
prudencia y el sentido comun sugieren que
usted deberia saber al menos algo de lo
gue estd pasando. Como en cualquier otra
situacion similar, si usted no tiene ningun
conocimiento interno (proporcionado aqui
por la persona de apoyo), debe estar atento
a otros signos de que algo va mal (por
ejemplo, arrebatos emocionales/pérdida de
dinero/cambio de cardacter/signos de
ansiedad/miedo, etc.) y actuar si es
necesario.

¢Existen orientaciones para el personal y
las personas usuarias del servicio sobre el
uso de Internet? ; Cémo deberia
compartirse y repartirse este uso para no
sobrecargar la conexion?

En cuanto a la utilizacién del acceso por
parte de las personas usuarias de los
servicios, ;se han establecido limitaciones?
(Si es asi, ¢por qué?)

¢Existen orientaciones para el personal/las
personas de apoyo sobre los limites de la
ayuda que pueden/deben prestar a las
personas usuarias de los servicios por
cualquier motivo, por ejemplo, para pagar el
acceso a la "pornografia para adultos” o
para registrarse en "servicio de citas", muy
caro, etc.?

¢Existen formas de evaluar si una persona
se estd perjudicando a si misma con sus
actividades en linea? ;Qué deberia ocurrir
entonces?

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
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Seccion 10

ATD y Pornografia

iNOTA IMPORTANTE!

El hecho de que SMARTS plantee este tema no significa que SMARTS apoye el uso de la
pornografia. Lo que sigue es un examen que intenta ser imparcial/desapasionado de las graves
cuestiones que se plantean si la persona a la que se apoya en el ATD pide ayuda para buscar y/o
consumir pornografia, dado que no hay ninguna ley que lo prohiba. Apoyar los derechos sexuales
de la PA no significa permitir que se produzcan ilegalidades, pero ello deberia implicar una clara
comprension de la ley y de las consecuencias que tiene este hecho para las personas implicadas.
El texto que sigue tiene la intencion de hacerlo.

» Consideraciones generales acerca de la pornografia

La pornografia puede definirse como cualquier medio que represente un comportamiento erético
que tenga el fin de lograr la excitacion sexual de quien lo contempla. En general, el soporte de
este controvertido contenido suele asociarse a menudo con revistas y peliculas, pero también
puede presentarse en otras formas: arte, films de animacidn u otros. Con la llegada de los medios
de comunicacion en linea 'y el comercio digital, la industria de la pornografia se ha expandido al
ciberespacio, lo que ha permitido una mayor accesibilidad a ella, por un lado, a la vez que
mantiene relativo anonimato del usuario, por el otro.

» Consideraciones generales sobre pornografia para las personas con discapacidad

Algunas PcD estan interesadas en ver pornografia, pero a menudo su acceso a ella es limitado,
dadas las dificultades para adquirirla por su cuenta. Sin embargo, en la actualidad, Internet esta
cambiando esta situacion de forma muy rapida y sustancial, porque resulta muy facil para
cualquiera acceder a ese tipo de contenidos a través de la red.

Hay mucha gente que ve y disfruta con la pornografia. También puede haber personas con
discapacidad a las que les guste la pornografia. Siempre y cuando sea ética, esté consentida por
el que lave y no interfiera con otras actividades de la vida, la pornografia puede ser una forma de
experimentar excitaciony liberacion sexual para alguien que no puede participar en una actividad
sexual con otra persona de una forma estandar (ya sea fisica, emocional o cognitivamente).
Independientemente de sus capacidades, la mayoria de los seres humanos experimentan
deseos, atracciones y sentimientos sexuales. La pornografia puede ser una herramienta util para
una persona que no tenga otras vias alternativas de experiencia sexual que satisfagan esas
necesidades.

Sin embargo, hay evidencias que sugieren que la pornografia puede transmitir ideas poco
realistas a quien la consuma acerca de la practica del acto sexual. La vision de mensajes
pornograficos puede ser perjudicial y puede afectar a la confianzay a la autoestima de la persona
que lo contempla (Wallmyry Welin, 2006). Los jévenes, nifios y nifias adolescentes y las personas
con discapacidad pueden ser especialmente vulnerables a estos mensajes perjudiciales.

* . Gnicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unién Europea o la Agencia Ejecutiva Europea Pé_g 112/165
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También es importante sefialar que en muchos paises ofrecer pornografia a las PcD, sin su
consentimiento informado, se considera una forma de abuso sexual.

Dado que consumir pornografia en publico se considera ilegal, es fundamental ayudar a la
persona con discapacidad a entender que el hecho de buscar y ver pornografia es un
comportamiento que debe realizarse en privado y en un lugar privado, fuera de la presencia o
cercania de cualquier otra persona.

Tener una conversacion sobre el uso de la pornografia puede ser un tema estresante para las
personas cuidadoras, por lo que, a menudo, es un tema que se evita a toda costa, o se aborda de
una manera que avergiienza o culpabiliza a la persona con discapacidad. Sin embargo, mas que
nunca, dado el facil acceso a este tipo de contenidos, hace que el consumo no supervisado de
pornografia sea muy facil, por lo que es fundamental que la persona de apoyo esté disponible y
sea accesible cuando se trata de abordar este tema.

» ;Qué dice el marco juridico sobre esta cuestion?

Legislacion general europea

El acceso y la posesion de pornografia no es ilegal en todos los Estados miembros de la UE,
aunque el marco juridico para la produccién de contenidos pornograficos varia de un pais a otro
(y es completamente ilegal en Bulgaria). Por otra parte, todos los Estados miembros tienen leyes
estrictas que condenan la produccion, distribucidn, acceso y posesion de pornografia infantil. En
la misma linea, la UE ha adoptado la Directiva 2011/92/UE con el fin de profundizar en la lucha
para perseguir los delitos sexuales contra los nifios, con disposiciones particulares dirigidas
especificamente a prohibir la pornografia infantil en Internet. Sin embargo, no existe un marco
juridico general a nivel de la UE sobre la pornografia en relacion con las personas con
discapacidad.

Marco juridico espafiol

La produccion y el consumo de contenidos pornograficos por parte de adultos no estan
especificamente prohibidos en Espafia. Sin embargo, la legislacion espafola hace especial
hincapié en la proteccion de las personas con discapacidad en relacién con dicho tema:

1) El Cédigo Penal espafiol en su articulo 186 sanciona la difusion, exhibicién o venta de
pornografia a menores o a personas con discapacidad que tengan necesidades especiales,
y se castiga con pena de prision de seis meses a un afio o multa de 12 a 14 meses. Este
precepto defiende a las PcD que necesitan una especial proteccién frente a los adultos que
puedan intentar involucrarlas en practicas sexuales y protege su derecho a tener una
adecuada formacion en esta materia y a su desarrollo libre de interferencias, asi como a un
adecuado proceso de socializacién, maduracién y formacion en materia sexual.

2) Asimismo, segun el articulo 189 se prevén penas de prisién de uno a cinco afios para las
siguientes practicas consideradas como delito:

a. Elque captare o utilizare a menores de edad o a personas con discapacidad necesitadas
de especial proteccion con fines o en espectaculos exhibicionistas o pornograficos,
tanto publicos como privados, o para elaborar cualquier clase de material pornografico,
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cualquiera que sea su soporte, o financiare cualquiera de estas actividades o se lucrare

con ellas.

b. El que produjere, vendiere, distribuyere, exhibiere, ofreciere o facilitare la produccion,
venta, difusién o exhibicién por cualquier medio de pornografia infantil o en cuya
elaboracion hayan sido utilizadas personas con discapacidad necesitadas de especial
proteccidn, o lo poseyere para estos fines, aunque el material tuviere su origen en el
extranjero o fuere desconocido.

» Cuestiones para las personas de apoyo

Tema clave de contextualizacion en torno al proceso de ATD a tener en cuenta por las personas

de apoyo

Tema

El uso de la pornografia entrafa
riesgos: en particular, existe el riesgo
de que las personas sin ninguna
educacion sexual deduzcan que la
pornografia es un reflejo de la vida
real, cuando lo cierto es que estos
materiales suelen reflejar lenguajes y
actitudes basados en la
discriminacién y en la consideracién
de las personas - en particular, las
mujeres - como simples objetos de
consumo sexual. Esto puede llevar a
reforzar en la persona con
discapacidad, comportamientos que
se pretenden eliminar.

Existe el riesgo de que las PcD
accedan a contenidos pornograficos
sin supervision ni orientacion. El
riesgo radica en que no todo el
material pornografico es legal y no
todas las fuentes de material
pornografico son seguras y licitas.

Existe la posibilidad de que las
personas de apoyo, siendo bien
familiares o bien profesionales, no se
sientan comodos apoyando el uso de
la pornografia en la practica, siendo
un tema que puede estar fuera de su
zona de confort y en contra de sus
valores individuales.

RALAEN Cofinanciado por
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Cuestiones para las
personas de apoyo

¢Tendria que
facilitar el acceso de
laPAala
pornografia?

¢Como asegurar la
seguridad y la
legalidad cuando la
PcD accede y usa
contenido
pornografico?

¢Qué, cuando y
donde es adecuado
apoyar el uso de la

pornografia por

parte de la PA?

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
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Enfoque SMARTS

Las personas de apoyo no deben
impedir el acceso y el uso privado de
material pornografico cuando la persona
con discapacidad lo requiera. Sin
embargo, debe hacerse siempre en el
marco de una formacion previa en
educacion sexual y con una
planificacion centrada en el PA. Hay que
remarcar que el material pornografico
NO es material educativo.

Las personas de apoyo tendrian que
proporcionar a la PA informacién sobre
fuentes legales y seguras de contenidos
pornograficos y mostrar lo que es y lo
que no es pornografia ética y legal, de
acuerdo con la legislacién del pais en
que viven y deben intentar promover un
desarrollo socio emocional saludable
para la persona con discapacidad.

Las personas de apoyo deben sentirse
apoyadas y cémodas para pedir ayuda,
en caso de que no se consideren
preparadas y/o no estén dispuestas, en
ese caso, deben informar de ello ala
organizacion de asistencia que les
acoge, con el fin de que la conversacion
sobre pornografia sea garantizada y
tenga lugar con otra persona.
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También existe la posibilidad de que Si la persona de apoyo esta dispuesta a
no sepan cémo apoyar el uso de la apoyar el accesoy el uso de la
porografia, en caso de que la pornografia por parte de la PA, debe
persona con discapacidad necesite explicarle claramente que se trata de
orientacion. una practica privada que tiene que

realizarse en un entorno privado y, en el
caso de que implique a otra persona,
debe tener el consentimiento expreso e
informado de esta. Todo el material
pornografico al que se acceda debe
considerarse ético y legal, de acuerdo
con la legislacion del pais.

» Apoyo a la persona apoyada en la toma de decisiones informadas
TEMAS QUE DEBE SABER 'Y : _ TEMAS PARA LA CONVERSACION

y COMPRENDER LA PERSONA U ENTRE LA PERSONA DE APOYO Y
APOYADA (PA) LA PERSONA APOYADA (PA)

M
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>,

v

los contras de su uso?

P

v

¢Cuales son las razones por las que la gente
desea acceder a la pornografia?

P

v

Por qué algunas personas pueden no sentirse
cdémodas o pueden estar en contra del uso de la
pornografia.

P

M

¢Cudles son los riesgos de que la pornografia
interfiera en un desarrollo socio emocional y
sexual y un estilo de vida saludables?

>,

M

¢Cuales son los diferentes tipos de materiales y
fuentes de pornografia, y cuales de ellos son
legales y cuales ilegales?

>,

M

¢Como acceder a los contenidos pornograficos,
asegurando el cumplimiento de los requisitos
legales?

>

M

¢Cudles son las cuestiones de seguridad al
acceder a material pornografico?

>,

v

¢Ddnde, cuando y como utilizar el material
pornografico?

¢Qué es la pornografia y cudles son los prosy K

M

M

v

M

M
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¢Por qué quieres tener acceso a contenidos
pornograficos?

¢Cudles son tus expectativas al consumir
pornografia? ;Son realistas esas expectativas?

¢ Te preocupa lo que puedan pensar los demas si
se enteran de esta actividad que haces? Si es
asi, ¢por qué/por qué no?

¢Hay otras alternativas que puedan satisfacer
tus necesidades de excitacion sexual y que te
gustaria explorar?

¢Has pensado en las posibles consecuencias
para ti del uso de material pornografico?

¢Qué tipo de apoyo crees que necesitarias para
acceder a material pornografico?

5 la Unién Europea
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Tema

Facilitar el uso de la
pornografia

Algunas PcD estan
interesadas en acceder a
la pornografiay
consumirla, pero
necesitan apoyo para
conseguir este acceso.

Garantizar la privacidad
en el accesoala
pornografia

Para las PcD, la
sexualidad no siempre es
un asunto intimo debido
a la falta de privacidad,
especialmente cuando
viven en alojamientos
compartidos.

Proteccion y prevencion
de los abusos
relacionados con el uso
de la pornografia

Las personas con
discapacidad intelectual
pueden necesitar apoyo
para identificar
claramente los distintos
riesgos asociados al uso
de Internet y de
dispositivos electrénicos
personales para acceder
a la pornografia.

Normativa de la
organizacion relacionada
con el uso de la
pornografia

RALAEN Cofinanciado por
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Cuestiones para la
direccion de servicio

¢Coémo pueden las
personas gestoras de
los servicios apoyar a
las PA en el accesoy
uso de la pornografia?

¢Como pueden las
personas gestoras de
los servicios
garantizar a las PA en
el acceso y uso de la
pornografia?

¢Como pueden los
miembros del personal
guiar a las PcD para
que accedan de forma
segura a los
contenidos
pornograficos de
Internet?

¢Como pueden la
Direccidn del Servicio
estar seguros de que

las acciones para
poner en practica las

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
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» Cuestiones para las direcciones de servicios asistenciales sobre este tema

Enfoque SMARTS

Las personas responsables de los servicios que
apoyan a las PcD deben facilitar el acceso a la
pornografia. Puede haber una persona trabajadora de
referencia, para mantener la privacidad, al que la PA
pueda dirigirse, si es necesario, para pedir apoyo en
la adquisicién de materiales (DVD's, revistas, acceso
a paginas web). También hay que asegurarse de que
el presupuesto de la PA incluya estos gastos y que
los tipos y las fuentes de pornografia sean éticos y
legales.

Los servicios deben organizar espacios y horarios
para que la PA pueda utilizar material pornografico
con privacidad y se garantice la confidencialidad. Las
personas gestoras de los servicios y los miembros
del personal deben explorar las posibilidades dentro
del servicio y buscar apoyo y colaboraciones con los
familiares y otras organizaciones; por ejemplo, si no
hay posibilidad de acceder al ordenador del servicio
para ver contenidos pornograficos de forma privada,
tal vez la PA deberia adquirir un dispositivo individual.

El personal debe guiar y ayudar a las PcD a acceder a
sitios de pornografia seguros y legales. Puede haber
una guia adaptada, en lenguaje sencillo, para ayudar
a las PcD a entender lo que es legal y lo que es ilegal
en Internet (ejemplo:
https://www.choicesupport.org.uk/uploads/documen
ts/Online-Pornography-and-lllegal-Content-Web-
Version.pdf).

El personal también debe explicar los peligros de
Internet (puede utilizar un modelo adaptado para
facilitarlo: https://www.achievetogether.co.uk/wp-
content/uploads/2019/09/Keeping-Safe-Online-Easy-
Read-Guide-Email-Version.pdf) y puede sugerir
algunos sitios, canales de television u otras fuentes
de material, que sean mas seguros.

Las personas gestoras de los servicios deben
asegurarse de que la organizacién ha comprendido
que el apoyo a la ATD y la aplicacion de las
decisiones de la ATD podrian implicar cuestiones
como el uso de pornografia (o asistentes sexuales o
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Dado que las PcD pueden
necesitar apoyo para
acceder a la pornografia
una vez que han decidido
libremente hacerlo, es
posible que el personal y
los recursos del centro se
utilicen para poner en
practica esa decision.
Esto puede causar
desacuerdos y conflictos
entre el personal, los
usuarios del servicio 'y
sus familias y podria
también dafar la
reputacion del servicio
y/o de toda la
organizacién asistencial.

decisiones sobre el
uso de la pornografia
seran apoyadas por el
personal, las familias y
la organizacion?

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
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prostitutas, etc.). Por lo tanto, a nivel de elaboracion
de normativas deberia haber un acuerdo/aceptacién
sobre lo que esto significa en la practica cuando se
apoyan los derechos sexuales de las PcD.

A un nivel inferior, entre el grupo de personal de
asistencia, debe producirse un reconocimiento y una
aceptacion similares, aunque puede ser necesario
que la organizacioén/el gestor acepte que algunos
trabajadores se opongan a participar en la aplicacion
de algunas de las decisiones en este ambito. Como
director del Servicio, le corresponde a usted
asegurarse de que se comprenden las implicaciones
que tiene la ATD en materia sexual y de que se apoya
su aplicacién. Usted deberia proporcionar el liderazgo
y la honestidad intelectual en la argumentacién para
seguir la linea directa de pensamiento desde los
principios de la CNUDPD hasta sus implicaciones
practicas para la asistencia a las PcD en su servicio.
Esta conexidn lineal es el nucleo del proyecto
SMARTS.

Cofinanciado por
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Seccion 11

ATD y el sexo comercial

Nota importante

El hecho de que SMARTS plantee este tema no significa que SMARTS apoye el uso de la
prostitucion. Lo que sigue intenta ser un analisis imparcial de las graves cuestiones que se
plantean sila persona ala que se apoya en el ATD pide ayuda para buscar y/o tener sexo. Apoyar
los derechos sexuales de la PA no significa permitir que se produzcan ilegalidades, por lo que
deberia implicar una clara comprension de la ley y de las consecuencias que tiene este hecho
para las personas implicadas. El siguiente texto se propone hacerlo.

» Consideraciones generales sobre comercial

Definiciones sobre algunos términos

La “asistencia sexual” es el conjunto de servicios prestados por profesionales formados a las
personas con discapacidad para ayudarles a lograr la expresion sexual.

La “asistentes sexuales (AS)” son los/las profesionales formados a tal efecto en técnicas
eficaces de comunicacion, relajaciéon y sexualidad (con y sin penetracién), con el fin de mejorar
la sexualidad de las personas con discapacidad.

“Prostitutas/prostitucion” es la prestacion de cualquier forma de servicio sexual a otra persona
con fines lucrativos. La mayoria son prostitutas (pero no todas) son mujeres y la prostitucion se
da en todos los paises del mundo.

Utilizaremos aqui el término colectivo "trabajador/a del sexo" para abarcar a estos dos grupos
de personas que ofrecen sexo comercial.

Existen diversas definiciones de asistencia sexual. Una forma de contemplarla (Centeno, 2013)
es simplemente como la de ayudar a alguien a acceder a su propio cuerpo en materia sexual. Asi,
el o la asistente sexual ayudaria, por ejemplo, a la persona antes, durante y/o después de las
practicas sexuales con otras personas en todo aquello que no pueda hacer ella misma sin su
apoyo, o en su caso, masturbar a la persona si no puede hacerlo por si misma. Algunas
organizaciones (p. €j., el Equipo Tandem) han ido mas alla y han eliminado la palabra "sexual" y,
en su lugar, utilizan el concepto de "asistente intimo & erético".

Existen algunos enfoques que consideran la asistencia sexual como una terapia, que sirve para
aprender a gestionar la propia sexualidad de la PA; el objetivo de la 'asistencia’ no es "la
satisfaccion inmediata y puntual del deseo, sino que se trata de una terapia de mayor alcance
que aplica un/a profesional experto/a en sexologia/sexo". (ISESUS.)

La linea divisoria entre la asistencia sexual y la prostitucion puede ser muy dificil de definir. Antes
de sugerir el uso de los servicios de un AS, la persona de apoyo tiene que comprobar la formacion
y la experiencia previa de dicho asistente en el apoyo a la PcD. No todas las personas que dicen
ser AS lo son. Por otra parte, este procedimiento no esta disponible como tal en todos los paises.
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La formacion de AS se considera imprescindible, ya que sin ese entrenamiento la AS no puede
realizar su trabajo de forma adecuada. No sabrd, por ejemplo, como reaccionar ante cualquier
problema de salud de la PcD, no sabra cémo transferir a una PcD de la silla de ruedas a la cama,
etc. de forma segura. Y lo mas importante, no sabra ensefiar a tener sensaciones y a aprender
de su sexualidad. (Sanchez, 2014).

Aunque los/las asistentes sexuales también se consideran trabajadores del sexo comercial, igual
que las prostitutas, existen algunas diferencias esenciales entre los dos tipos de prestaciones
que ofrecen. Ambos cobran por sus servicios. Los/Las asistentes sexuales han elegido
libremente ofrecer este tipo de trabajo y no son victimas de explotacion ni de abuso. Se espera
que ellos/ellas ofrezcan varias opciones y niveles de ayuda para abordar diferentes aspectos y
expresiones de la sexualidad de la PA, mientras que las prostitutas ofrecen principalmente
servicios sexuales.

Asistentes sexuales Prostitutas

Ofrecen sus servicios a personas con
necesidades especiales (de movilidad,
intelectuales, de discapacidad...)

Ofrecen servicios a cualquier persona que
pague sus servicios.

La mayoria de las personas que se dedican a la
prostitucién lo son por eleccién sino por necesidad

El servicio se practica de forma libre y el/la 0 porque no tienen eleccidn. Muchas de ellas
asistente sexual es elegido por la persona provienen de trata y son explotadas/controladas
a la que se apoya. por hombres (proxenetas) que a menudo utilizan la

fuerza y la coaccidn en su trato con ellas. La
prostituta es elegida por el "cliente".

Apoyo a una serie de experiencias
sexuales como el autoerotismo, la Normalmente la practica sexual se acuerda entre

masturbacion y las practicas sexuales con el/la cliente y el/ la prostituta.
otras personas.

Pagos por los servicios. Pago por los servicios.

No habran recibido ninguna formacién especifica

Los/Las asistentes suelen haber tenido sobre la discapacidad y sus necesidades sexuales.
algun tipo de formacién relacionada con la Ademas, cualquier experiencia anterior que hayan
sexualidad y la discapacidad, y tenido sobre la sexualidad y la discapacidad no
normalmente habran tenido experiencias habra sido planificada, sino que se trataria de algo
en este ambito. esporadico y constituiria s6lo una pequefa parte de

sus actividades sexuales comerciales.

» Consideraciones generales sobre sexo comercial (prostitucion y asistencia sexual)
para las personas con discapacidad

Si la PcD que recibe el apoyo elige y tiene la posibilidad de abonar los servicios de una potencial
pareja sexual, en los paises y lugares en los que los dos perfiles de trabajadores sexuales (ASy
prostitucion) son legales, esto puede resultar una tarea facil, una solucién rapida y expeditiva.

Financiado por la Union Europea. Sin embargo, los puntos de vistay las opiniones expresadas pertenecen FEE Cofinanciado por
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Sin embargo, el riesgo que corren las personas con discapacidad si deciden usar los servicios de
la prostitucién es mayor que el de la poblacion en general. Las/los trabajadores del sexo suelen
estar controladas por bandas de delincuentes y suelen estar recluidas en lugares a los que las
personas con discapacidad no pueden llegar. Ademas, si a la persona a la que se apoya —suelen
ser mas hombres que mujeres - una vez la prueba le gusta esta experiencia, podria querer
repetirla a menudo. Entonces, la familia se vera obligada a aumentar considerablemente el
presupuesto mensual que necesita la PA para cubrir esos gastos. Es muy importante tener en
cuenta que esta conducta aumenta de forma considerable el riesgo sanitario de contraer una
infeccion de transmision sexual (ITS). Otra complicacién, que puede tener consecuencias
potencialmente dolorosas desde el punto de vista emocional, es que la PA acabe enamorandose
de la persona que ejerce la prostitucion.

Optar por los servicios de un/a asistente sexual puede resultar una opcién menos arriesgada
para la PcD. Dado que estos/as profesionales reciben formacion para responder a las
necesidades especificas de cada persona, la PA probablemente se sentirda mas satisfecha con
esta eleccion. La persona que ofrecer asistencia sexual es capaz de proporcionar apoyo para los
tocamientos sexuales, las caricias, el autoerotismo, la masturbacién y las practicas sexuales con
otras personas, por lo que el abanico de posibles experiencias sexuales que se abre para la PcD
es mas amplio y puede adaptarse facilmente a cada cliente. Una vez mas, existe el riesgo de que
la PA se enamore del/a asistente sexual.

Buscar y utilizar los servicios de la asistencia sexual para una PcD podria resultar una solucion
mas facil y fiable que contratar los servicios de un/a prostituta, pero ello depende de la situacion
local y de la legislacién vigente en cada uno de los paises. En algunos paises europeos, la figura
de la asistencia sexual todavia no esta reconocida oficialmente.

También en este caso, probablemente las cuestiones éticas, econémicas y emocionales que
surgen para las PcD, sus cuidadores y los proveedores de servicios sexuales pueden resultar
igualmente dificiles de resolver a satisfaccion de todas las partes.

» ;Qué dice el marco juridico sobre esta cuestion?

Legislacion general europea

La asistencia sexual, al igual que la prostitucién entra directamente en el debate sobre la
legalidad o ilegalidad de la prestacién de servicios sexuales a cambio de dinero, y ésta varia de
un pais a otro y aun carece de un marco legal general a nivel de la UE. Sin embargo, la Comisién
Europea mostrd su interés por estudiar y analizar las diferentes practicas en este ambito, para lo
que financio su estudio en tres paises: Suecia, Gran Bretafia y Suiza: Commercial Sex, ‘Sexual
Assistance’ and People with Disabilities: A Qualitative Inquiry on Sweden, Britain, and Switzerland.
(Sexo comercial, asistente sexual y personas con discapacidad: Un estudio cualitativo en Suecia,
Gran Bretafia y Suiza).

Marco juridico espanol

La prostitucion en Espafia no esta regulada por una ley especifica. Esta practica se encuentra
actualmente en una situacion de vacio de legalidad, no es ni legal ni expresamente ilegal. En
cuanto al CODIGO PENAL, la prostitucién no estd contemplada como tal, es decir, la ley no
prohibe a la ciudadania utilizar servicios sexuales de pago. En este sentido, las personas con
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discapacidad tienen los mismos derechos que el resto de personas a utilizar servicios sexuales
de pago. Sin embargo, existen leyes especificas que castigan delitos de prostitucién concretos,
como la prostitucién infantil, el proxenetismo, la prostitucion forzada o coaccionada. También se
considera delito la explotacion sexual de personas con discapacidad. Ademas, la administracion
publica trabaja en programas de apoyo y reinsercion para las mujeres que ejercen la prostitucion.

Recientemente (otofio de 2021) el presidente del Gobierno espariol ha declarado publicamente
su intencién de ilegalizar la prostitucion en Espafa. Familiares, profesionales y gestores en
Espafia deben ser conscientes de esta posible evolucién que puede complicar también el papel
de la asistencia sexual. El hecho de que exista La figura de la Asistencia Sexual es un tema
relativamente nuevo en Espafia, por lo que sus caracteristicas definitorias/distintivas aun no
estan totalmente establecidas y consensuadas. Dar contenido al perfil de asistente sexual esta
todavia en proceso de debate y no hay un acuerdo en el sector para definir cuales son sus
caracteristicas. Esto puede deberse a que la informacién existente sobre el tema es limitada y
difusa y, a veces, contradictoria. No existe ningun documento legal explicito que incorpore o
regule la realizacion de asistencias sexuales a PcD. A nivel juridico, la AS se equipara a la
prostitucidn, ya que en Espafia actualmente no se prohibe el libre ejercicio del trabajo sexual,
aunque si se penaliza el proxenetismo y la explotacién de personas. Todo ello hace que la
asistencia sexual no esté explicitamente prohibida.

Actualmente, en Espafia, el acceso de las PcD alos servicios de asistencia sexual esta amparado
por un protocolo y un codigo ético disefiado por ANSSYD y Asistentes Sexuales. Estos servicios
son prestados por empresas privadas, es decir no forman parte de ninguna institucién publica.

En este momento hay algunas organizaciones (por ejemplo, Tandem Team y Sex Asistent
Catalunya) que apoyan el papel/funcién de la asistencia sexual en Espaiia y trabajan para que
estos servicios estén mas facilmente disponibles para las PcD.

» Cuestiones para las personas de apoyo

Temas clave de contextualizacion en torno al proceso de ATD a tener en cuenta por las personas

de apoyo
T Cuestiones para las Enfoque SMARTS
personas de apoyo
Se espera que la persona de apoyo y la
Abordar hasta qué punto tiene persona facilitadora dejen a un lado sus
influencia la persona de apoyo dilemas éticos personales y
en la formacion de la opinion ¢Como pueden expliquen/comuniquen de forma neutral a la
de la PA sobre el hecho de mantener una PA los pros y los contras de elegir la opcién de
usar el "sexo comercial” o no neutralidad en el usar los servicios de un/a trabajador/a sexual.
hacerlo. procedimiento las Como cualquier otra persona que toma esa
La personalidad y los valores personas de apoyoy | decision, la PA esta en su derecho de hacerlo.
de la persona de apoyo, asi facilitadoras cuando = El objetivo de SMARTS es apoyar los derechos
como de la persona la PA decida utilizar | de las personas con discapacidad en el ambito
facilitadora pueden, aunque los servicios de la AS  de la sexualidad.
sea de forma inconsciente, o de la prostitucién? = El marco juridico y las cuestiones emocionales
influir en la decisién de la PA relacionadas con este tema, asi como las
sobre si quiere o no concertar precauciones sanitarias y de higiene, deben

tratarse con detalle en este debate.
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una cita con un/a trabajador
sexual de cualquier tipo.

¢Qué nivel de apoyo debe
proporcionar la persona de
apoyo a la PA que quiere
utilizar los servicios de un/a
trabajador/a sexual?

¢Deberia simplemente
explicarle a él/ ella los pros y
los contras? ;O también
deberia estar comprometido/a
a proporcionar realmente a la
PA la informacion especifica
sobre donde buscar y como?
:Son estas acciones legales?

La eleccion de la PA de
explorar el uso de un/a
trabajador/a sexual puede
afectar a terceros, como son,
por ejemplo, miembros de la
familia, residentes que
compartan alojamiento de la
PA, la persona responsable de
dicho alojamiento, etc.

La decisidn de permitir o
incluso fomentar que los
servicios sexuales
remunerados que contrata la
PA tengan lugar en su
residencia (in situ) u hogar
compartido, pueden afectar
legal o socialmente a su
entorno y a la propia PA.

¢Deben tenerse en
cuenta las posibles
consecuencias que
tiene la decision de
utilizar los servicios
de un/a trabajador/a
sexual para
profesionales y/o
terceros
relacionados con la
PA o para la persona
misma?

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
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El hecho de participar en encuentros sexuales
comerciales suele ser una cuestién compleja.
Sin embargo, una vez que la PA ha decidido
recurrir a un/a trabajador/a sexual, las
personas que le apoyan tendrian que encontrar
la forma de ayudarle a encontrar un/a
asistente sexual que esté oficialmente
autorizad/a y formado/a para realizar este tipo
de trabajo (por ejemplo, buscar entre los
proveedores locales y acreditados) y siga
estrictamente todas las precauciones
higiénico-sanitarias que se requieren. En
muchos paises este servicio aln no esta
reconocido legalmente.

La persona de apoyo debe asegurarse de que
la PA estd bien informada y de que todo el
proceso es legal y profesionalmente correcto.
Es posible que la persona de apoyo no se
involucre mas, una vez que la PA haya tomado
una decision con apoyo, porque el proceso de
ATD se detiene en ese momento. La
responsabilidad de poner en practicala
decisidn recae en el servicio en su conjunto y
en la persona facilitadora en particular para
determinar como seguir adelante con el
proceso y apoyar la decision de la PA

Tanto la persona de apoyo como la PA deben
tener en cuenta y debatir las posibles
consecuencias que la decisién pueda tener
para tercerosy, tal vez, analizarlas de
antemano con el fin de preparar el terreno para
que la PA pueda tomar su decision.

Seria sensato asumir que, en algin momento,
incluso aunque existan normas estrictas de
confidencialidad, el hecho de que la PA vaya a
mantener relaciones con un/a trabajador/a del
sexo "in situ" tiene que ser conocido por
terceros. Por tanto, es necesario que usted
planifique con antelacién cémo va a tratar el
tema.

unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unidn Europea o la Agencia Ejecutiva Europea
de Educacion y Cultura (EACEA). Ni la Unién Europea ni la EACEA pueden hacerse responsables de ellos.

Pag. 122/165

RALAEN Cofinanciado por
B * .
LML |a Union Europea




Pag. 123/165

SMARTS

TEMAS QUE DEBE SABER Y
COMPRENDER LA PERSONA
APOYADA (PA)

¢Comprende la PA los aspectos legales que implica
utilizar los servicios de un/a trabajador/a sexual?

» ¢Comprende la PA que no se trata de una relacion
de amor ni de afecto entre ella y la otra persona
(dos adultos), sino que consiste en una
transaccién basada unicamente en el intercambio
de un servicio por dinero?

P

M

:Se le han explicado bien a la PA los costes de
utilizar los servicios del/a trabajador/a sexual?

>

M

¢Se le han explicado a la PA los riesgos - a
distintos niveles - (¢ sanitario, social, legal?)

» A nivel sanitario: s el riesgo de contraer ITS?

P

v

A nivel legal: ;es el/la asistente sexual realmente
un asistente sexual o se trata de una prostituta.

» A nivel de seguridad: si la PA se desplaza, sabe
que corre el riesgo de tener que visitar zonas

inseguras, de entrar en contacto con personas que

puedan suponer peligro para ella, perder o que le
roben el dinero que lleva destinado a pagar los
servicios sexuales.

P

v

Nivel social: ;puede darse el riesgo de

estigmatizacién social por usar servicios sexuales

comerciales?

Cuestiones para
la direccion de servicio

Tema

Habilitar/deshabilitar
el acceso a
Asistentes Sexuales
y/o Prostitutas para
una PA.

del servicio accedan a
asistentes sexuales y/o
prostitutas?

¢Existen oportunidades para
gue las personas usuarias

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
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» Apoyo a la persona de apoyo en la toma de decisiones informadas

"I TEMAS PARA LA CONVERSACION
QP ENTRE LA PERSONA DE APOYO Y
LA PERSONA APOYADA (PA)

» ¢Existen otras opciones menos costosas y
socialmente mads aceptables que puedan
responder adecuadamente a las necesidades y
a las expectativas de la persona a la que se
apoya?

» ¢Es consciente la PA de qué tipo de servicios
presta un/a trabajador/a sexual y de cémo
expresarle y explicarle adecuadamente sus
necesidades?

» Si la PA se ha dado cuenta de que se trata de
una transaccion basada en el dinero, y se le han
presentado otras opciones, ¢es la solucién usar
los servicios de un/a trabajador/a del sexo
realmente lo que quiere? ;Por qué razones?

» ¢Es consciente la PA de que su eleccion es una
informacion privada sensible y que puede tener
derecho a no compartirla con nadie?

» Si este es el caso, ;es posible mantener ese
encuentro en privado cuando se vive en el
hogar familiar o se comparte residencia con
otros?

» ¢COmo se siente la PA ante la posibilidad de
que su entorno social sepa que ha contratado
los servicios de un/a trabajador/a sexual?

» Cuestiones para las direcciones de servicios asistenciales sobre este tema

Enfoque SMARTS

Es importante que la persona gestora del centro
esté bien informada sobre el marco juridico de
su pais relativo al uso de los servicios de los
trabajadores del sexo para crear procedimientos
que garanticen el acceso a estas oportunidades.
Si la ley lo exige, la informacién sobre los
servicios debe difundirse a los tutores legales.
Deben celebrarse reuniones con las personas
usuarias de los servicios interesadas, para
programar la realizacion de esta actividad a lo
largo del tiempo.

Cofinanciado por
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¢Existe un presupuesto para

que los usuarios del servicio

accedan a los trabajadores
del sexo?

¢Son las infraestructuras y
los materiales del servicio
adecuados para que las
personas usuarias accedan a
los/las asistentes sexuales?

Crear condiciones

para un acceso ¢Reciben los trabajadores del
cémodo y seguro a sexo formacién

los servicios de los especializada de forma
trabajadores del regular?

sexo. ¢Hay un
profesional del
servicio disponible
para supervisar y
apoyar el acceso a
los trabajadores del
sexo?

¢Hay un profesional del

servicio disponible para
supervisar y apoyar el acceso
a los trabajadores del sexo?

¢Esta la PA sujeta a alguna
restriccién legal que controle
lo que puede o no puede
hacer? ¢El consentimiento de
la PA proporciona por si solo
una base legal suficiente
para seguir adelante?

Crear condiciones
legales y éticas
correctas para
acceder a los
trabajadores del
sexo.
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Si la utilizacion de una persona trabajadora del
sexo requiere un aporte econdémico, es
importante garantizar un presupuesto para este
fin. Segun el marco juridico, la financiacién
puede ser aportada por el servicio y/o por cada
usuario particular del servicio. Es importante
que cada persona usuaria del servicio entienda
cémo se financia el uso de un asistente sexual y
que cualquier financiacion del presupuesto
comun se comparta de forma justa y equitativa
entre los distintos usuarios del centro. Si no
existe tal presupuesto, ;cémo se abonaran
estos servicios?

Si la persona usuaria de los servicios de
asistenciay la persona trabajadora del sexo que
se contrate requieren el uso de las instalaciones
y del material del centro (p.e. uso de una
habitacién de invitados) la direcciéon del centro
deberia tener en cuenta que otras personas
usuarias del centro podrian solicitar el mismo
servicio y tendria que proporcionarseles de la
misma forma y en las mismas condiciones
también a ellas.

Antes de recurrir a un asistente sexual, el
responsable del servicio debe confirmar que
existen profesionales con la formacién y el perfil
adecuados para prestar el servicio. Antes de
recurrir a una prostituta, la persona gestora del
servicio debe comprobar qué experiencia previa
tiene la prostituta con las personas con
discapacidad y cémo reaccionaria si la persona
con discapacidad se siente angustiada o
ansiosa.

Si una persona usuaria del servicio decide
concertar una cita con un trabajador o
trabajadora sexual, es importante que un/a
profesional del equipo del servicio esté
disponible cerca para apoyar a la persona
usuaria del servicio y garantizar su privacidad...

De acuerdo con la legislacion del pais, es
importante asegurarse de que la persona
usuaria del servicio comprenda, esté de acuerdo
y dé su consentimiento informado con respecto
al uso de la asistencia sexual y/o la prostitucion.
Si la ley lo exige, puede ser necesario que los
tutores legales den su aprobacion.
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Seccion 12

ATD, masturbacion y
el uso de juguetes sexuales

Nota importante

El hecho de que SMARTS plantee este tema no significa que SMARTS esté apoyando/
recomendando el uso irrestricto de la masturbacion o de los juguetes sexuales

Lo que sigue intenta ser un analisis imparcial de los problemas graves que surgen si la Persona
con Apoyo en ATD pide ayuda para aprender a masturbarse y/o lo hace de manera inapropiada.
Apoyar los derechos sexuales no significa permitir que se lleven a cabo acciones de una manera
o en un lugar que perjudique la percepcién publica de una PcD o que ofenda publicamente a
otros. SMARTS promueve una comprension clara de las libertades y los derechos sexuales de
las PcD y la necesidad de que las PcD entiendan las limitaciones de su comportamiento en
publico y en compafiia de otras personas. El siguiente texto intenta hacer esto.

» Consideraciones generales sobre masturbacion y uso de juguetes sexuales

La masturbacion es la accién que consiste en estimular los 6rganos sexuales de una persona o
los propios con las manos, mediante caricias, o por otro medio, para proporcionar u obtener
placer sexual.

Se considera una tactica autoerdtica atemporal, mundial y tradicionalmente asignada
principalmente a los hombres. Como esto parece haber sido sobre todo una percepcion cultural,
en los ultimos afios las actitudes han cambiado, por lo que las mujeres no se sienten intimidadas
por admitir que estan ejerciendo la masturbacion o que les gustaria hacerlo.

Hasta el siglo XIX e incluso a principios del XX, varios mitos y prejuicios, con raices puramente
religiosas, se vincularon a la idea de la masturbacion, tratando de advertir a los “pecadores
potenciales” sobre los hipotéticos dafios de masturbarse (por ejemplo, 'la masturbacién dejarte
ciego’). Desde entonces, la ciencia ha demostrado que la masturbacién no causa dafio e incluso
parece tener algunos beneficios para las personas que eligen no exponerse a una relacién sexual
con otra persona.

Los juguetes sexuales - también llamados juguetes para adultos- son objetos que la gente usa
para tener mas placer durante el sexo o la masturbacién.

» Consideraciones generales sobre masturbacion y el uso de juguetes sexuales para
personas con discapacidad

Las personas con discapacidad pueden practicar la masturbacion y, si pueden permitirselo y
estan dispuestas a intentarlo, utilizar juguetes sexuales, al igual que cualquier otra persona.

Sin embargo, hay un par de cuestiones que deben ser consideradas e investigadas. Las practicas
de masturbacion estan enmarcadas por reglas sociales especificas que tienen que ver con la
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privacidad y la confidencialidad. Ademas, tanto para la masturbacién como para el uso de
juguetes sexuales, se deben explicar las precauciones de salud y seguridad, antes de que la
persona decida experimentar con nuevos objetos.

Dado que la masturbacion es placentera, algunas personas con DI pueden tener la tendencia a
"exagerar". Especificamente para hombres y mujeres dentro del espectro del autismo, existe la
posibilidad de elegir repetir la masturbacién varias veces durante el dia. Los aspectos practicos
de esto y las consecuencias fisicas/comportamentales no deben pasarse por alto.

» ;Qué dice el marco juridico sobre esta cuestion?

Legislacion general europea

A pesar de que el mercado de los juguetes sexuales se esta desarrollando entoda Europa durante
los ultimos afios, parece que no hay regulaciones sobre su uso/compra a nivel europeo. Aunque
en algunos paises (p. €j. India, Malasia) esta prohibido tener o vender juguetes sexuales. Este no
es el caso de paises de toda Europa, donde los juguetes sexuales se distribuyen y venden
libremente. La mayor parte de la discusion sobre las regulaciones de los juguetes sexuales en
Europa se refiere a cuestiones generales de seguridad y proteccion del consumidor, aunque
todavia no existe una direccion oficial o una legislacién que los cubra especificamente.

Marco juridico espariol

En Espafa no existe una legislacion relativa a la masturbacion como acto intimo y personal. Pero
si se realiza en lugares o0 momentos inadecuados, entendiendo que puede ofender o alterar el
orden social y las normas establecidas, puede ser asimilado al acoso sexual, que tiene una
legislacion especifica contemplada en la Ley Orgdnica 3/2007, de 22 de marzo, art. 13, ley
7/2012, ley 17/2020, de 22 de diciembre... en este caso se trataria y consideraria una conducta
sexual inadecuada.

En Espafia lo unico que regula la compra de juguetes sexuales es la edad legal, por lo que, si la
persona es menor de 18 anos, no puede comprar directamente en las tiendas porque no puede
ni entrar al salén para ver la mercancia. Sin embargo, es dificil ejercer un control similar cuando
consideramos las compras en online donde, en efecto, no hay limites.

» Cuestiones para las personas de apoyo

Temas clave de contextualizacion en torno al proceso de ATD a tener en cuenta por las personas
de apoyo

Cuestiones para las

Tema Enfoque SMARTS
personas de apoyo
» ) Poner atencidn en lo que ya saben sobre el tema
La masturbacion requiere ¢C6mo puede el ¢qué conocimientos ya tiene la PA sobre su
un conjunto complejo de profesional de apoyo | propia anatomia, partes del cuerpo y

habilidades, como el
conocimiento de las
partes del cuerpo la
experimentacion, el uso
de diferentes equipos,

ayudaralaPAa sexualidad?
comprender la

idea/proceso de la
masturbacion?

Crea una discusién con preguntas abiertas, para
entender qué significa la masturbacion para
él/ella. Mejorar la comunicacién con el uso de
ayudas visuales (por ejemplo, imagenes
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etc. para que la persona
obtenga placer.

La masturbacién y el uso
de juguetes sexuales es
un tema delicado.
Dependiendo del rol de la
persona profesional de
apoyo en lavida de la
persona apoyada, se
trazan diferentes lineas y
se establecen diferentes
limites. Los profesionales
deben ser cuidadosos y
claros sobre el marco de
su funcion

La masturbaciény el uso
de juguetes sexuales es
un tema que puede
suscitar consideraciones
éticas por parte de
algunos profesionales.
Otros pueden sentirse
incémodos al hablar de
un tema asi.

Por otro lado, la PA
también puede ser reacia
a discutir un tema como
ese, ya que aveces love
como “vergonzoso” o
incorrecto.

Pag. 127/165

¢Doénde termina mi rol
de apoyo al abrir el
temadela
masturbacion y el uso
de juguetes sexuales?

¢Como se sienten las
partes involucradas en
el acuerdo ATD al
abrir el tema de la
masturbacion y el uso
de juguetes sexuales?
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anatémicamente correctas del cuerpo, DVD
educativos, etc.).

Explicale a la persona atendida como funciona
nuestro cuerpo y la funcionalidad de los
juguetes sexuales. jEste conocimiento sera la
base para tomar una decisién informadal

Puede ser que los profesionales no se sientan
suficientemente capaces/dispuestos o bien
informados para hacer esto por si mismos, por
lo que su papel bien podria cambiar al de
encontrar un experto que pueda hacer esto y
apoyar a la persona atendida para discutirlo con
el experto.

Se establecen diferentes limitaciones segun el
papel del acompafiante en la vida de la PA (por
ejemplo, un profesional puede informar sobre la
masturbacién, pero ayudar ala PAenla
adquisicion y uso de juguetes sexuales quizas
esté mas alla de los limites de su funcién). Los
profesionales de apoyo deben tener cuidado
acerca de donde termina su rol al abordar este
tema.

Se pueden establecer conexiones para
garantizar que el PA obtenga el apoyo que
necesita, si esta mas alla de los limites del
apoyo (por ejemplo, dado que el contacto fisico
con intencidn sexual estda estrictamente
prohibido tanto para los profesionales como
para los miembros de la familia, un/a asistente
sexual podria ofrecer sus servicios en caso de
que el PA necesite orientacion para
masturbarse/usar juguetes sexuales).

La masturbacién y el uso de juguetes sexuales
es un tema no siempre facil de discutir. Como
profesional de apoyo, su funcion es:

» Reflexionar sobre tus propios valores sobre
la masturbacion, el uso de juguetes sexuales
y la discapacidad (p. €j., ¢piensas que las
personas con discapacidad no deben/no
pueden masturbarse/usar juguetes
sexuales? ;Tienes algun valor que te haga
pensar que la masturbacion o el uso de
juguetes sexuales es inapropiado?). ¢ Otro
tema de la autorreflexion es si debatir sobre
estos temas te incomoda? ;Hay algun
sentimiento de vergiienza o inquietud? Si es
asi, abordar tus pensamientos y
sentimientos es lo mejor que puedes hacer.

Cofinanciado por
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TEMAS QUE DEBE
SABER Y COMPRENDER
LA PERSONA APOYADA
(PA)

» Algunas personas suelen considerar la
masturbacidon como una conducta sexual
desviada cuando se da con personas con
discapacidad. El asistente debe ayudar a la
persona apoyada a normalizar la
masturbacion y el uso de juguetes sexuales,
y luego permitir que la PA tome decisiones
con apoyo sobre si desea participar en tales
actividades y cémo.

En el caso de la masturbacion y el uso de
juguetes sexuales, algunas cosas son
decisiones de la PA, pero otras no, caen
dentro de la categoria de reglas sociales. El
profesional de apoyo debe ayudar ala PA a
discernir cuales pueden ser sus elecciones
personales, pero también debe ensefarle
las reglas sobre este tema.

La seguridad siempre es lo primero, y este
es también el caso cuando hablamos de
masturbacién y el uso de juguetes sexuales.
La PA debe ser informada sobre cémo
mantenerse seguro y protegido.

Si se requiere la asistencia de un asistente
sexual (p. ej., orientacion con la técnica de
masturbacién, ayuda fisica), el
acompafante debe ayudar a la PA a aclarar
la naturaleza de esta relacion.

v

M

v

O SMARTS

» Presta atencién a como se siente | PA al
abrir este tema. ;Se siente incomodo o
avergonzado? Si es asi, el proceso de ATD
podria ralentizarse para pasar un tiempo
normalizando la masturbacién/uso de
juguetes sexuales, jcomo algo
completamente natural y divertido!

En ambos casos, no dudes en buscar el apoyo
de la persona Facilitadora.

» Apoyo a la persona apoyada en la toma de decisiones informadas

TEMAS PARA LA

U CONVERSACION ENTRE LA
PERSONA DE APOYO Y LA
PERSONA APOYADA (PA)

» La masturbacioén y el uso de juguetes sexuales es

una expresion saludable de la sexualidad y una acti-
vidad sexual normal que realizan las personas. Las
personas con discapacidad tienen derecho a obte-
ner placer sexual de la misma manera, si asi lo dese-
an. Hay muchas maneras y ayudas para lograr esto.

Al masturbarnos, hay algunas cosas que son
nuestras decisiones, pero también algunas reglas
que debemos seguir. Las reglas incluyen que la
masturbacion se haga en privado, a puerta cerrada,
en la intimidad. Las decisiones que uno puede
tomar incluyen: la técnica/forma preferida de
masturbacion, el material preferido (por ejemplo,
revistas, videos) que usa, el uso o no de juguetes
sexuales, asi como el tipo de juguetes sexuales que
prefiere.

La persona profesional de apoyo debe informar a la
PA sobre las reglas de seguridad de la
masturbacion y el uso de juguetes sexuales, por
ejemplo: -No se deben usar para la masturbacion
objetos con bordes afilados/objetos que puedan
romperse o deteriorarse. Solo se deben usar objetos
que pertenezcan a la persona destinados para la
masturbacion Dichos objetos NO deben compartirse
con otros. Es importante mantener la salud corporal
y prevenir la transmision de enfermedades.

El profesional de apoyo debe informar a la PA que
un asistente sexual es un profesional que ofrece
servicios, y esta relacién profesional es diferente a
una relacion sexual romantica.

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unidn Europea o la Agencia Ejecutiva Europea
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» Cuestiones para las direcciones de servicios asistenciales sobre este tema

Tema

Los miembros del
personal pueden tener
dificultades para
abordar este tema con
las personas usuarias
del servicio y sus
familias.

Los servicios deben
estar preparados y
equipados con
materiales y equipos
adecuados para su uso
en este tipo de
actividades sexuales.

Cuestiones para la
direccion del servicio

¢Como apoyar a los
miembros del personal
con dificultades para

tratar el tema de la
masturbacién y el uso
de juguetes sexuales?

¢Coémo debe
organizarse el servicio
para que los usuarios
del servicio puedan
participar en
actividades de
masturbacién?

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unién Europea o la Agencia Ejecutiva Europea
de Educacion y Cultura (EACEA). Ni la Uni6n Europea ni la EACEA pueden hacerse responsables de ellos.

Enfoque SMARTS

El papel de los miembros del personal es informar
y apoyar las decisiones, sin emitir juicios u
opiniones sobre lo que la persona apoyada
considera una buena eleccion.

La persona administradora del servicio debe
proporcionar informacion en formatos accesibles
para que los miembros del personal la compartan
con las personas usuarias del servicio. También
debe asegurarse de que el equipo tenga suficiente
informacion y capacitacién para guiar a las
personas apoyadas en la toma de decisiones.

Si un miembro del personal se siente incémodo
con el tema, es importante que la gerencia del
Servicio intervenga y apoye a este/a profesional
y/0 busque otro miembro del equipo que esté
mas preparado para apoyar a las personas
usuarias del servicio en la toma de decisiones
sobre este tema.

Se deben respetar la legislacién nacional y los
estandares y recomendaciones de servicio,
independientemente de las sugerencias aqui
presentadas.

Los servicios deberan estar dotados de
materiales y equipos para una exploracion segura
y saludable de las practicas de masturbacion, en
caso de que los usuarios del servicio asi lo
decidan.

El Gerente del Servicio debe asegurar un
presupuesto para la adquisicién de materiales y
equipos adecuados. El presupuesto puede
provenir del presupuesto personal de los usuarios
del servicio y/o del presupuesto de los servicios.
Esto dependera de la legislacion nacional. Las
asociaciones con otras organizaciones y
proveedores privados pueden ayudar a equipar el
servicio.

Los espacios de las instalaciones del servicio
también deben organizarse de manera que
garanticen la seguridad, la comodidad y la
privacidad en cuanto a las practicas de
masturbacion.

Se deben respetar la legislacién nacional y los
estandares y recomendaciones de servicio,
independientemente de las sugerencias aqui
presentadas.
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Seccion 13

ATD y comportamiento sexual inapropiado

Nota importante

Lo que sigue intenta ser un analisis imparcial de los problemas serios que surgen si la Persona
Apoyada con ATD pide ayuda por manifestar un comportamiento sexual inapropiado, p. €j.; qué
es, como diferentes situaciones pueden cambiar el comportamiento, etc. Apoyar los derechos
sexuales no significa aceptar que se dé un comportamiento sexual inapropiado, y debe implicar
una comprension clara de la ley y de las posibles consecuencias para todos los interesados. El
siguiente texto intenta hacer esto.

» Consideraciones generales sobre comportamiento sexual inadecuado

La conducta se define como el reflejo de todo un conjunto de sentimientos, pensamientos,
emociones, actitudes y valores que pueden provocar un determinado tipo de conducta. Las
desviaciones del comportamiento normal se conocen como trastornos de conducta, que a
menudo se diagnostican durante la infancia y se caracterizan por rasgos antisociales que violan
los derechos de otras personas y no siguen las normas y reglas establecidas socialmente.

El comportamiento sexual inadecuado o problemas de conducta en el campo de la sexualidad
es una categoria de trastorno de conducta que afecta al comportamiento de una persona en el
campo de la sexualidad. Dichos comportamientos no son una entidad simple, sino que son el
resultado de la interaccion de diferentes tipos de vulnerabilidades psicobiolégicas y muchos
tipos diferentes de estrés ambiental.

Desde la perspectiva de la bioquimica, las conductas sexuales inapropiadas pueden ser
causadas por problemas en la autorregulacion del sistema nervioso auténomo y/o problemas
del metabolismo. Los factores ambientales como el abuso, las deficiencias afectivas severas 'y
el maltrato y los modelos a seguir inadecuados también se consideran factores de riesgo clave
que conducen a este tipo de trastornos de conducta. Por lo tanto, es necesario abordar este tema
de una manera integral, sistematica y centrada en la persona.

El comportamiento sexual inapropiado no siempre tiene que estar dirigido a alguien en particular.
En este sentido implicaria que la persona actue de una forma que no se considere 'correcta’
segun las normas establecidas (por ejemplo, una pareja tocandose o besandose de una forma
que se considere inapropiada, personas practicando sexo en lugares visibles/semipublicos). El
comportamiento sexual inapropiado dirigido hacia una persona o personas especificas también
puede ser considerado acoso.

Entendemos por acoso sexual la situacion en la que se produce cualquier comportamiento
verbal, no verbal o fisico no deseado, de caracter sexual, con el propédsito o efecto de atentar
contra la dignidad de una persona, especialmente cuando crea un ambiente intimidatorio, hostil,
degradante, humillante o ambiente ofensivo.
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Algunos ejemplos:

» Verbal: Hacer comentarios sexuales obscenos, hacer chistes sexualmente ofensivos, usar
formas de tratamiento despectivas u obscenas, difundir rumores sobre la vida sexual de una
persona, preguntar o explicar fantasias o preferencias sexuales, hacer comentarios groseros
sobre el cuerpo o la apariencia fisica, hablar sobre las propias capacidades/habilidades
sexuales, ejerciendo presion para concertar citas comprometidas o encuentros sexuales,
demanda de favores sexuales.

» No verbal: Miradas lascivas al cuerpo, gestos obscenos, uso de graficos, caricaturas, dibujos,
fotografias o imagenes de Internet de contenido sexualmente explicito, cartas, notas o
mensajes de correo electrénico con contenido sexualmente ofensivo.

» Fisicos: excesiva cercania fisica, arrinconar o buscar deliberadamente estar a solas con la
persona, contacto fisico deliberado y no solicitado (pellizcos, tocamientos, masajes no
deseados, tocar intencionalmente o “accidentalmente” las partes sexuales del cuerpo).

» Consideraciones generales sobre comportamiento sexual inapropiado para personas
con discapacidad

El desarrollo integral del ser humano incluye la aceptacién de la persona como ser sexual, y por
tanto, la sexualidad debe ser considerada como parte importante del desarrollo de la persona.
Esta afirmacién también debe ser reconocida para las PcD; un grupo sobre el cual ha habido y
hay prejuicios y actitudes en la sociedad en general que impiden el ejercicio del derecho y el goce
de la libertad sexual.

Cuando nos planteamos ofrecer educacién afectivo-sexual a las PcD, tenemos que tener en
cuenta que ya tienen muchas influencias previas sobre su forma de ver las cosas, de actuary de
relacionarse con las personas y las situaciones. Cuando esta “educacion” se transmite desde las
familias, los profesionales, los centros especializados o en la sociedad en general, quedan claros
valores y mensajes diferentes y, en ocasiones, contradictorios.

Las PcD no tienen particularidades sexuales diferentes a otras personas sin discapacidad, pero
si observamos aspectos diferenciales que pueden influir en su manifestacion erética y que son
importantes a la hora de enfrentarse a conductas socialmente inapropiadas:

» Mala socializacion sexual.

» No tener capacidad para construir su propia intimidad.

Para profundizar en estos dos aspectos, podemos utilizar la guia Discapacidad intelectual y
sexualidad: comportamiento sexual socialmente inadecuado. Ricardo de Dios del Valle,
Mercedes Garcia y Oscar Sudrez (2006) Gobierno del principado de Asturias.

» :Qué dice el marco juridico sobre esta cuestion?
Legislacion general europea

Cuando se trata de conductas sexuales inapropiadas, no existe un marco legal a nivel europeo.
Sin embargo, existen directivas sobre la violencia y la explotacién, especialmente en lo que
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respecta a las mujeres, en el campo de la sexualidad: ej. Acoso sexual y explotacién sexual. Por
ejemplo la Directiva (2006/54/EC) sobre igualdad de oportunidades e igualdad de trato de
mujeres y hombres en el empleo y la ocupacién trae consigo solicitudes para implementar la
prohibicion de la discriminacién sexual directa e indirecta, el acoso y el acoso sexual en el pago.

La legislacién de la UE distingue entre el acoso basado en el sexo y el acoso sexual. Mientras
que el primero se trata de un comportamiento no deseado dirigido a alguien en funcién de su
género, el segundo implica una conducta no deseada de naturaleza sexual.

El acoso sexual es ilegal segun varias directivas de la UE y esta prohibido por la convencién de
Estambul elaborado por el Consejo de Europa para prevenir y combatir la violencia contra las
mujeres y la violencia doméstica. La Convencion define los actos de violencia de género como
aquellos que resultan en “dafios o sufrimientos fisicos, sexuales, psicolégicos o econémicos a
la mujer, incluidas las amenazas de tales actos, la coaccién o la privacion arbitraria de la libertad,
ya sea que ocurran en la vida publica o privada”.

La explotacidn sexual de la mujer esta reconocida como un eurodelito para el que el Parlamento
Europeo y el Consejo han definido sanciones, dentro del articulo 83, apartado 1, del TFUE.

La Estrategia Europea de Igualdad de Género (2020-2025) refuerza este ultimo punto al
mencionar que la Comisién Europea propondra medidas adicionales para preveniry contrarrestar
formas especificas de violencia de género, incluido el acoso sexual, el abuso de la mujer y la
mutilacion genital femenina.

La estrategia identifica ademas los pasos clave:

* Se alienta a los Estados miembros a ratificar el Convenio de la Organizacién Internacional
del Trabajo (OIT) que combate la violencia y el acoso en el trabajo.

* Para hacer frente a la explotacién sexual, la Comision presentara una nueva estrategia de la
UE sobre la erradicacion de la trata de seres humanos.

Marco juridico espariol

La conducta sexual inapropiada estd mayoritariamente legislada de forma negativa por
considerarla una forma de acoso sexual y en este sentido existe todo un cuerpo legislativo que
trata de frenarlo o minimizarlo. El objetivo legislativo positivo principal es la libertad sexual y la
compensacion de la victima. La legislacién espafiola clave se menciona a continuacion:

* Ley Organica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de mujeres y hombres en su
articulo 48. En Espafa el delito de exhibicionismo esta penado tanto penal como
administrativamente; dependiendo de la edad de la victima.

A nivel penal, el exhibicionismo esta regulado por el articulo 185 del codigo penal en la seccion
relativa a los delitos contra la libertad e indemnidad sexuales y en el articulo 186 referente al
delito de difusidn, venta o exhibicion de material pornografico entre menores o personas con
discapacidad.

A nivel administrativo el delito de exhibicionismo esta recogido en la Ley de Proteccion de la
Seguridad Ciudadana aprobada por la Ley Organica 4/2015, de 30 de marzo. El articulo 37.5 de
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la Ley de Proteccion de la Seguridad establece que la realizacidon de actos que atenten contra la
libertad e indemnidad sexual, o la realizaciéon de actos de exhibicion obscena, cuando no
constituyan delito, se castigan como infraccion leve. Por tanto, se entiende que los actos de
exhibicionismo cometidos contra victimas mayores de edad seran tratados administrativamente.

» Cuestiones para las personas de apoyo

Temas clave de contextualizacion en torno al proceso de ATD a tener en cuenta por las personas

de apoyo

Cuestiones para las
personas de apoyo

Tema

¢Cual deberia ser la actitud
general de las personas de
apoyo hacia el
comportamiento sexual
inapropiado?
¢Cémo nos hace
sentir una conducta
sexual inapropiada?

El comportamiento
inapropiado es aquel que
rompe con las normas
sociales establecidas, por
ejemplo, la masturbacion en
publico, tocar el genital,
exhibicionismo...

Enfoque general de las

personas de apoyo para

abordar la exhibiciéon de

conductas sexuales

inapropiadas hacia los demas.  ¢ES necesario que la

.Coémo deben abordar las persona de apoyo

personas de apoyo las adoptg una actitud
. . punitiva en estos

situaciones en las que una casos?

persona con discapacidad

muestra un comportamiento

sexual inapropiado hacia otras

personas y/o recibe quejas en

relacion con su conducta?

Enfoque SMARTS

Las personas de apoyo deben ser conscientes
de que algunos de estos comportamientos
pueden chocar directamente con sus valores.
Las personas de apoyo deben dejar de lado las
creencias personales y tener la mente abierta
para comprender las raices y motivaciones de
estos comportamientos diferentes.

La exhibicién de conductas sexuales
inapropiadas no debe ser sancionada, sino
abordada en varios niveles educativos,
utilizando métodos y materiales acordes a las
capacidades de la persona apoyada.

Por un lado, la persona de apoyo debe tratar
de comprender de manera integral el origen de
la conducta disruptiva mostrada por la
persona apoyada y asi tratar de encontrar lo
gue la motivd. gj. ;Fue una estrategia de
relajacion? ;Consecuencia de no tener pareja?
¢Consecuencia de no tener un espacio intimo?
¢Simple aburrimiento?

Por otro lado, la persona de apoyo debe
proponer acciones educativas con el objetivo
de informar a la persona apoyada de las
posibles consecuencias para si mismo y para
los demas de tales conductas disruptivas.

Por ultimo, pero no menos importante, la
persona de apoyo y la persona apoyada deben
explorar cualquier alternativa disponible y
opciones de comportamiento socialmente
aceptadas. Dentro de este proceso es clave
introducir conceptos como el respeto por los
demas, la intimidad, el uso del espacio publico
Vs espacios intimos, etc.
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¢Abordaje de las personas de
apoyo cuando son objeto de
un comportamiento sexual
inapropiado?

Se deben tomar y anotar
acciones preventivas para
contrarrestar la exhibicion
directa de conducta sexual
inapropiada.

¢Qué debe hacerla | 2.

persona de apoyo si

la persona apoyada | 3
los aborda con un
comportamiento

sexual inapropiado?

O SMARTS

Hay una serie de recomendaciones generales
sobre como abordar el trabajo diario de la
persona de apoyo para prevenir este tipo de
situaciones en la medida de lo posible:

1. Establezca desde el principio limites claros
entre el partidario y la persona de apoyo.
Evitar situaciones o relaciones que puedan
causar confusion a la persona apoyada.

. Proporcionar interacciones y cuidados
similares a todas las personas sin
diferenciaciones que puedan ser
entendidas como preferencias afectivas
por parte de la persona apoyada.

Si el comportamiento sexual inapropiado

ocurre:

4. Las instrucciones verbales deben indicar
claramente que la persona de apoyo no
tolera tal comportamiento.

5. Abordar la situacién con un enfoque
educativo (ver tema anterior)

» Apoyo a la persona apoyada en la toma de decisiones informadas

TEMAS QUE DEBE SABER Y
COMPRENDER LA PERSONA
APOYADA (PA)

¢Qué es una conducta sexual inapropiada?

» Comprender que algunos comportamientos
sexuales no estan mal a menos que se muestren
en publico. Por ejemplo, masturbarse no es
inapropiado, pero hacerlo en publico si lo es.

» ¢Por qué las personas muestran un
comportamiento sexual inapropiado?

» ¢{Cémo perciben los demas el comportamiento
sexual inapropiado?

» ¢Cuales son los riesgos del comportamiento de
la persona para si mismay para los demas? A
nivel legal, emocional, relacional...

» Comprender la necesidad de privacidad.
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TEMAS PARA LA
CONVERSACION ENTRE LA
PERSONA DE APOYO Y LA
PERSONA APOYADA (PA)

¢Puede la PA entender que esta mostrando un
comportamiento sexual inapropiado?

P

¢Puede la PA explicar las razones de tal
exhibicion?

¢Qué educacion sexual ha recibido previamente
la PA?

¢Qué tipo de socializacion sexoafectiva ha tenido
la PA?

¢La PA es consciente de la necesidad de
privacidad?, ; Hay espacios privados disponibles?,
¢sabe como usarlos?,

¢tiene acceso para construir su propia
privacidad?

¢Coémo afecta su comportamiento inapropiado a
las personas que lo rodean? compaiieros, familia,
profesionales...

Provision de pautas para diferenciar cuando una
conducta sexual normal se vuelve inapropiada.
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» Cuestiones para las direcciones de servicios asistenciales sobre este tema

Cuestiones para la
direccion del servicio

Tema

¢Qué pasa si una persona
usuaria del servicio tiene
comportamientos
verbales y/o fisicos
inapropiados hacia un
miembro del personal u
otra persona usuaria del
servicio?

La necesidad de definir
limites entre los usuarios
del servicio y los
miembros del personal

Puede ser necesario
establecer limites claros
en términos de
comportamiento
apropiado e inapropiado
dentro del Servicio y entre
todos los involucrados.

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
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Enfoque SMARTS

La persona gestora del servicio debe definir
reglas claras y sencillas y un cédigo de
conducta que defina qué es y qué no es
apropiado en relacion con el comportamiento
(sexual) de las personas usuarias del
servicio, dentro del servicio.

Cualquier tipo de comportamiento
inapropiado - acercamiento fisico, acoso
verbal, desinhibicién, etc. - de una persona
usuaria del servicio, hacia otra persona, debe
estar seguido de consecuencias
contingentes.

Las reglas y el codigo de conducta deben
prepararse en un formato facil de leery
accesible para todas las personas usuarias
del servicio. El Gerente del Servicio debe
organizar talleres regulares para explorar
este tema con todos los involucrados,
asegurandose de que las personas apoyadas
conozcan sus derechos y como solicitar
ayuda y proteccion.

Si un miembro del personal se siente
acosado o vulnerable al comportamiento
sexual abusivo y/o inapropiado de un usuario
del servicio, el administrador del servicio
debe actuar ante esta situacion. Puede ser
necesaria una capacitacion adicional para
los miembros del personal, para ayudarlos a
definir limites claros en la relacién con las
personas atendidas, aunque a veces
ayudaran en la toma de decisiones y/o los
apoyaran en el campo de la intimidad y la
sexualidad.

En situaciones especificas y graves, la
consecuencia de una conducta sexual
inapropiada repetitiva por parte de un usuario
del servicio puede resultar en la cancelacion
de la prestacion del servicio a esta persona,
con el fin de garantizar los derechos y el
bienestar de todas las demas personas del
servicio. Se debe seguir y considerar la
legislacién nacional y los estandares de los
servicios cuando se trata este tema.
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La necesidad de definir
limites entre los usuarios
del servicio

Puede ser necesario
establecer limites claros en
términos de comportamiento
apropiado e inapropiado
dentro del Servicio y entre
todos los involucrados.

¢Qué pasa si un miembro
del personal muestra un
comportamiento verbal
y/o fisico inapropiado
hacia un usuario del
servicio?
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La persona responsable del servicio debe
definir reglas claras y sencillas y un cédigo
de conducta que defina qué es'y qué no es
apropiado en relacién con el
comportamiento (sexual) de los miembros
del personal, dentro del servicio.

Cualquier tipo de comportamiento
inapropiado - acercamiento fisico, acoso
verbal, desinhibicién, etc. - de un miembro
del personal, hacia una persona usuaria del
servicio, debe estar seguido de
consecuencias contingentes.

La informacion sobre abusos y conductas
inapropiadas debe estar disponible para que
los usuarios del servicio accedan y estén
informados. La gerencia del servicio debe
organizar talleres regulares para explorar el
tema del abuso con las personas usuarias
del servicio, asegurandose de que conozcan
los procedimientos para su propia
proteccion.

Si una persona usuaria del servicio denuncia
algun tipo de conducta sexual inapropiada
por parte de un miembro del personal, se
deben tomar medidas, siguiendo el
procedimiento de prevencion de abuso
sexual de la organizacion.

Se debe seguir y considerar la legislacion
nacional y los estandares de los servicios
cuando se trata este tema.
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Seccion 14

ATD y orientacion sexual

» Consideraciones generales sobre la orientacion sexual

La sexualidad u orientacion sexual de una persona determina hacia quién siente atraccién o no.
Esta atraccidn es tipicamente sexual o romantica.

La atraccion sexual describe el deseo de una persona de tener relaciones sexuales o formar una
relacién sexual con otras personas. A menudo también describe la atraccion fisica, o la falta de
ella, hacia los demas.

La atraccién romantica puede describir la expresién del amor de una persona dentro de una
relacién. Esta relacién no tiene por qué ser sexual.

Los conceptosy definiciones que se refieren a la orientacion sexual y la identidad de género son
un campo en evolucion. Muchos de los términos utilizados en el pasado para describir a las
personas LGBTI, concretamente en el campo de la salud mental, ahora se consideran obsoletos
e incluso ofensivos.

La orientacion sexual se refiere al sexo de aquellos por quienes uno se siente atraido sexual y
romanticamente (American Psychological Association, 2012 citado en Moleiro y Pinto, 2015).
Hoy en dia, los términos "lesbiana" y "gay" se utilizan para referirse a personas que sienten
atraccién por personas del mismo sexo, y el término "bisexual” describe a personas que sienten
atraccién por personas de ambos sexos. Cabe sefalar que, aunque estas categorias contindan
siendo ampliamente utilizadas, la orientacidon sexual no siempre aparece en categorias tan
definibles y, en cambio, ocurre en un continuo (American Psychological Association, 2012 citado
en Moleiro y Pinto, 2015), y las personas percibidos o descritos por otros como LGTBI pueden
identificarse de varias maneras (D'Augelli, 1994 citado en Moleiro y Pinto, 2015).

Los términos para la comunidad de personas que abarca a las personas lesbianas, gais,
bisexuales, transgénero, queer, intersexuales y asexuales (LGBTIQA+) son tan amplios como la
comunidad misma: como la comprension, el reconocimiento y la inclusién de diversas
identidades sexuales y las expresiones de género han crecido, al igual que sus siglas.

» Consideraciones generales sobre orientacion sexual para personas con discapacidad

Los adultos con discapacidad intelectual a menudo son victimas de discriminacion simplemente
porque tienen una discapacidad. Las personas con discapacidad que se identifican como
LGBTIQ+ afrontan mas intimidacidon y acoso simplemente por a quién eligen amar o como
expresan su identidad.

Estas personas necesitan el apoyo de sus cuidadores para garantizar que puedan acceder de
manera significativa a la comunidad LGBTIQ+ y desarrollar identidades sexuales positivas. Sin el
aliento y el apoyo de familiares, amigos y profesionales que se preocupan por ellos, su capacidad
para expresar plenamente su sexualidad se vera inhibida.
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Las personas con DI que se identifiquen como LGBTIQ+ tienen el mismo derecho a expresar su
sexualidad que cualquier otra persona. Este derecho fundamental puede verse socavado cuando
los cuidadores no estan seguros de cdémo hablar sobre sexualidad con las personas adultas con
discapacidad. Crear entornos en los que las personas adultas con discapacidad LGBTIQ+ se
sientan seguras para hablar abiertamente sobre su sexualidad es un desafio para la mayoria de
los proveedores de atencion. Hablar sobre temas que son importantes para las personas de la
comunidad LGBTIQ+ puede hacer que los cuidadores y los miembros de la familia se sientan
incomodos porque no tienen el conocimiento para discutir estos temas de manera informada y
empatica.

» ;Qué dice el marco juridico sobre esta cuestion?
Legislacion general europea

Los aspectos legales de la igualdad LGBTIQ+ de la Comision Europea se basan en el articulo 21
de la Carta de los Derechos Fundamentales de la UE que prohibe explicitamente la discriminacion
por orientacidn sexual y el articulo 19 del Tratado de Funcionamiento de la Unién Europea que
permite medidas para combatir tal discriminacion.

Desde el afio 2000, la discriminacién por motivos, entre otros, de orientacién sexual en los
ambitos del empleo y la ocupacion esta prohibida porla Directiva 2000/78/CE. Esto significa que:
esta protegido por la ley si, por ejemplo, cree que esta siendo tratado injustamente cuando
solicita un trabajo debido a su orientacion sexual; esta protegido por la ley si, por ejemplo, tiene
un trabajo en el que sus colegas lo tratan mal, por ejemplo, insultandolo o haciendo bromas a su
costa debido a su orientacion sexual; usted esta protegido por la ley si, por ejemplo, su jefe le
niega la promocion o la formacion debido a su orientacion sexual.

Ademas, en 2008, la Comision emitié una propuesta de directiva que extenderia la proteccion
contra la discriminacion basada en, entre otros, la orientacion sexual mas alla del lugar de trabajo
a ciertas dreas clave de la vida.

Marco juridico espariol

En Espafia no hay leyes que penalicen o castiguen la orientacion sexual como las hay en otros
paises en este momento, pero durante mucho tiempo las personas con diferentes orientaciones
han sido perseguidas, castigadas y marginadas. A pesar del miedo, todos estos colectivos han
luchado durante afios para que se reconozcan sus derechos. Desde entonces muchas leyes
tratan de proteger sus derechos.

» Ley 13/2005, de 1 de julio, por la que se modifica el Coédigo Civil en esta materia derecho al
matrimonio.

» La Ley 11/2014, de 10 de octubre, tiene por objeto garantizar los derechos de las personas
lesbianas, gais, bisexuales, transgénero e intersexuales y erradicar la homofobia, la bifobia y
la transfobia.

» Ley 17/2015, de 21 de julio, para la igualdad efectiva de mujeres y hombres.

» Ley 23/2018, de 29 de noviembre, de la Generalitat, de igualdad de las personas LGBTIQ+.

» Ley ORGANICA 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de mujeres y hombres.
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» El articulo 14 de la Constitucién Espafola proclama el derecho a la igualdad ya la no
discriminacion por razén de sexo.

El Estatuto de Autonomia de Catalufia establece en el articulo 40.8 que “los poderes publicos
deben promover la igualdad de todas las personas con independencia de su origen, nacionalidad,
sexo, raza, religion, condicién social u orientacion sexual, y también deben promover la
erradicacion del racismo, antisemitismo, xenofobia, homofobia y cualquier otra expresién que
atente contra la igualdad y la dignidad de las personas” Ley 11/2014, de 10 de octubre, para
garantizar los derechos de lesbianas, gais, bisexuales, transgénero e intersexuales y para
erradicar la homofobia, bifobia y transfobia (LGBTI) y desarrolla y garantiza los derechos de las
personas LGBTI con el fin de prevenirles de situaciones de discriminacion y violencia, para que
la diversidad sexual y afectiva se pueda vivir con plena libertad en Catalufia Articulo 13 de la Ley
11/2014 establece los principios de no discriminacion y respeto a la orientacion sexual, identidad
de género o expresion de género.

» Cuestiones para las personas de apoyo

Temas clave de contextualizacion en torno al proceso de ATD a tener en cuenta por las personas

de apoyo
Cuestiones para las
Tema Enfoque SMARTS
personas de apoyo
El papel de la persona de apoyo es informar,
+C6mo apoyar a una PcD aclar.ar y apoyar la tomz.a de deC|§|ones. Los
OHentacion que necesita ayuda para  PTOPIos valores, creencias, elecciones no deben
sexual definir su orientacion interferir en el apoyo. 5 _
= Se debe proveer informacién clara, sencilla
sexual? y
rigurosa. Si es necesario, otros profesionales
y/o cuidadores pueden ayudar.
Es importante brindar informacién y apoyo
+C6mo apoyar a una PcD socmerpocmnal a! usuario Qel servicio, en caso de
Conflicto en el manejo de conflictos = 9Ue surja un conflllcto reIaC|or!ado con sud |
re'uicioy y prejuicios relacionados orlentaC||on sexug. ;Jna.p.arte |mp9r:cante e |
prej con la diversidad en la apoyo a atoma. e decisiones es in grmara g
orientacion sexual? persona de los riesgos y consecuencias nsgatwas
que pueden derivarse de tomar una decisién que
va en contra de la voluntad de los demas
Es posible que sea necesario informar a personas
con orientaciones sexuales diversas, sobre
¢Como garantizar la salud = cuidados y procedimientos de salud especificos
Saludy y la seguridad enrelacién  para protegerse a si mismos y a los demaés.
seguridad con ladiversidaddelas  Dependiendo de la experiencia y capacitacién del
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personal del servicio, se puede solicitar apoyo
profesional y especialistas para brindar asistencia
especializada
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» Apoyo a la persona apoyada en la toma de decisiones informadas.

TEMAS QUE DEBE SABER Y : TEMAS PARA LA CONVERSACION
COMPRENDER LA PERSONA U ENTRE LA PERSONA DE APOYO Y
APOYADA (PA) LA PERSONA APOYADA (PA)

» Diversidad en la orientacion sexual. L .
» Preguntas e inquietudes sobre la eleccion de

» Libertad de eleccién y autodeterminacion en la orientacién sexual

términos de orientacion sexual. . . .
» Salud y seguridad dentro de diversas parejas

» Pueden existir relaciones saludables, sexualmente orientadas

independientemente de la orientacion sexual. . s .
»  Conflictos con familiares y amigos sobre la

» Una familia puede formarse en parejas con orientacién sexual.

orientacién sexual diversa . S .
» Posibles prejuicios y estereotipos por parte

» La libre eleccién de la orientacion sexual de la sociedad.
puede chocar y estar en contra de las
opiniones de los demas.

» Cuestiones para las direcciones de servicios asistenciales sobre este tema

Cuestiones para la

Tema Y " Enfoque SMARTS
direccion del servicio
Es importante que el equipo del servicio sea
consciente de que las personas con
discapacidad intelectual pueden tener
1. Existen diferentes orientaciones sexuales diversas, como cualquier
variantes de la sexualidad otra persona. Por esta razén, los miembros del
humana, como la personal no deben asumir la orientacion sexual
heterosexualidad, la de ningun usuario del servicio, ni deben hablar o
homosexualidad o la actuar de manera que den indicios de la
bisexualidad u otra orientacion sexual de la otra persona.
orientacion. La conciencia Si un usuario del servicio pide ayuda a
de que uno es homosexual ¢Como seapoyaa  cualquiera de los miembros del personal para
(gay o lesbiana), bisexual u una persona con identificarse con una orientacion sexual
otro, suele surgir en el discapacidad especifica, la persona de apoyo debe
periodo de la adolescencia.  intelectual que pide  proporcionar informacién sobre la diversidad en
Laf ded brir] ayuda para la orientacion sexual, utilizando un lenguaje
a forma de descubririo identificar su sencillo y materiales faciles de leer. El

difiere de persona a
personay casi siempre
implica un periodo de
confusion y muchas dudas,
que puede ser aun mas
marcado y dificil en
personas con
discapacidad.

orientacion sexual?  profesional también puede brindar informacion
sobre organizaciones que trabajan en este
campo y asegurarle a la persona que hay tiempo
para tomar una decision, basada en el
autoconocimiento y los propios pensamientos y
sentimientos.
El responsable del servicio debe apoyar a los
miembros del personal en este procesoy
proporcionar informacion, materiales y, si es
posible, alianzas para colaborar en esta
reflexién individual.
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¢Como reorganizar
las habitaciones y su
ocupacion
considerando las
diferentes
orientaciones
sexuales?

2. La discriminacion y los
estereotipos asociados a
orientaciones sexuales
distintas a la
heterosexualidad siguen
marcando las acciones y
actitudes de la sociedad
actual.

¢:Cémo reaccionas
cuando un miembro
del equipo tiene
dificultades para
aceptar diferentes
orientaciones
sexuales?

Quienes se enfrentan a esta
realidad, tanto en su vida
personal como profesional,
dicen que todavia existen
prejuicios, etc. Por lo tanto,
es importante preparar los
recursos humanos para
estos temas que surgen
naturalmente en los
contextos institucionales.
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Si la diversidad de orientacién sexual dentro del
servicio crea malestar entre los usuarios del
servicio, debido a prejuicios, falsas creencias
y/0 sesgos individuales, el responsable del
servicio debe concertar una reunion con los
miembros del personal y con los usuarios del
servicio para brindarles informacién sobre
género, problemas de orientacion y salud sexual;
se debe utilizar un lenguaje sencillo y se deben
proporcionar materiales faciles de leer.

Con toda la informacién disponible, se debe
apoyar a las personas usuarias del servicio para
que expliquen el origen de las molestias o
sensaciones desagradables y tomen decisiones
conjuntas, en caso de que se considere
relevante la reorganizacion de las habitaciones y
el uso de los bafios.

La persona responsable del servicio debe
proporcionar oportunidades de formacion a
todo el personal en relacién con la diversidad de
género y orientacion sexual.

Si después de recibir capacitacion y apoyo
individualizado, un miembro del personal tiene
dificultades para apoyar y/o relacionarse con
una persona usuaria de un servicio especifico,
debido a su orientacion sexual, se deben
implementar medidas de acuerdo con la
legislacién antidiscriminatoria especifica del
pais.

Ninguna persona usuarua del servicio debe ser
objeto de discriminacién negativa o prejuicio por
parte de un miembro del personal por ningtn
motivo, incluida la orientacion sexual.
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Anexo 1: El ATD y documentacion de apoyo

ACUERDO sobre TOMA DE DECISIONES CON APOYO (Ejemplo) Pag.1de3

ACUERDO DE APOYO PARA LA TOMA DE DECISIONES

¢Qué es el Apoyo para la Toma de Decisiones?

El Apoyo para la toma de decisiones es un proceso que ayuda a la persona a tomar
sus propias decisiones de acuerdo con su voluntad, deseos y preferencias con
ayuda de otra persona.

Las decisiones se pueden tomar en diferentes areas, por ejemplo, a la hora de
hacer compras, utilizar internet, gestionar los ahorros o escoger entre dos
tratamientos médicos ofrecidos por el doctor.

En el Acuerdo de Apoyo tu eliges a alguien en quien confias (llamado “Persona de
Apoyo”) para que te ayude a tener la informacién que necesitas para tomar una
decision, valorar diferentes opciones, entender los riesgos y beneficios y comunicar
tus decisiones a otras personas.

EL ACUERDO

» Este documento te permite elegir a una persona que te ayudara a tomar
decisiones. Esta persona se llama “Persona de Apoyo”.

» Ademas, tendras que elegir a otra persona, el “facilitador”. Esta persona te
puede ayudar a evaluar el progreso y asegurar que el acuerdo funciona como
desees. Sino estas contento con el “Persona de Apoyo”, puedes comentarselo
al “facilitador” y si lo deseas pedir un cambio o, si se da el caso, terminar el
acuerdo.

» En este documento describiras las areas de tu vida donde necesitas apoyo.

[] Entiendo qué es el apoyo para la toma de decisiones y qué implica que yo
reciba apoyo mediante este acuerdo.

[] Declaro aqui que necesito y quiero este tipo de apoyo en ciertas areas de
mi vida.
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ACUERDO sobre TOMA DE DECISIONES CON APOYO (Ejemplo) Pag.2de3

Por todo esto:
= Acepto la siguiente persona como Persona de Apoyo:

Jenny Jones.
»= Permito a la Persona de Apoyo que me ayude con decisiones sobre:

Como gestionar mi dinero.

En concreto, quiero: Apoyo para decidir como gastar mi dinero
y como puedo ahorrar para unas vacdaciones.

Derechos del consumidor.
(Cuando hago compras por internet).

En concreto, quiero: quiero apoyo para decidir qué hacer si
cambio mi opinion sobre algo que he comprado.

Mi salud

En concreto, quiero: Ayuda para decidir si quiero perder peso y,
si asi lo decido, las mejores maneras para hacerlo.

Mi Persona de Apoyo no puede tomar decisiones por mi, sino que debe
ayudarme a que sea yo quién las tome.

= Por eso, quiero que las Persona de Apoyo:

= Me ayude a tener informacion relevante para las
decisiones.

® Me ayude a entender las opciones para poder decidir;

® Me ayude a comunicar la decisién o decisiones a otras
personas.
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ACUERDO sobre TOMA DE DECISIONES CON APOYO (Ejemplo) Pag.3de3

= Asi mismo, acepto a la siguiente persona como facilitadora:

Ray Rogers.

Particularmente, deseo que la persona facilitadora me ayude con lo siguiente:

A identificar profesionales de apoyo.

= A ayudarme a entender como funciona el Acuerdo.

B A asistirme en la resoluciéon de conflictos con la Persona
de Apoyo.

® A evaluar la calidad y la satisfaccién de los acuerdos.

= A ayudarme a cambiar el acuerdo si es necesario.

= A ayudarme a confirmar la finalizacién del acuerdo.

Este acuerdo serd efectivo a partir de su firmay durard _2_meses mas.

Se distribuiran copias del acuerdo a la Persona Apoyada, a la Persona de Apoyoy
a la persona facilitadora.

Acepto actuar como Acepto actuar como Firma
Persona de Apoyo. persona facilitadora.
Jenny Jones Ray Rogers Sally Smith

Firmado en (sitio): Mi casa

Fecha: 20 de febrero de 2021
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ACUERDO TOMA DE DECISIONES CON APOYO (plantilla en blanco)  Pag.1de3

ACUERDO DE APOYO PARA LA TOMA DE DECISIONES

¢Qué es el Apoyo para la Toma de Decisiones?

El Apoyo para la toma de decisiones es un proceso que ayuda a la persona a tomar
sus propias decisiones de acuerdo con su voluntad, deseos y preferencias con
ayuda de otra persona.

Las decisiones se pueden tomar en diferentes areas, por ejemplo, a la hora de
hacer compras, utilizar internet, gestionar los ahorros o escoger entre dos
tratamientos médicos ofrecidos por el doctor.

En el Acuerdo de Apoyo tu eliges a alguien en quien confias (Ilamado “Persona de
Apoyo”) para que te ayude a tener la informacioén que necesitas para tomar una
decision, valorar diferentes opciones, entender los riesgos y beneficios y comunicar
tus decisiones a otras personas.

EL ACUERDO

» Este documento te permite elegir a una persona que te ayudara a tomar
decisiones. Esta persona se llama “Persona de Apoyo”.

» Ademds, tendras que elegir a otra persona, el “facilitador”. Esta persona te
puede ayudar a evaluar el progreso y asegurar que el acuerdo funciona como
desees. Sino estas contento con el “Persona de Apoyo”, puedes comentarselo
al “facilitador” y si lo deseas pedir un cambio o, si se da el caso, terminar el
acuerdo.

» En este documento describiras las areas de tu vida donde necesitas apoyo.

[] Entiendo qué es el apoyo para la toma de decisiones y qué implica que yo
reciba apoyo mediante este acuerdo.

[] Declaro aqui que necesito y quiero este tipo de apoyo en ciertas areas de
mi vida.
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ACUERDO TOMA DE DECISIONES CON APOYO (plantilla en blanco)  Pag.2de3

Por todo esto:

= Acepto la siguiente persona como Persona de Apoyo:

» Permito a la Persona de Apoyo que me ayude con decisiones sobre:

Especificar tema

En concreto, quiero:

Especificar tema

En concreto, quiero:

Especificar tema

En concreto, quiero:

Mi Persona de Apoyo no puede tomar decisiones por mi, sino que debe
ayudarme a que sea yo quién las tome.

= Por eso, quiero que las Persona de Apoyo:

® Me ayude a tener informacion relevante para las decisiones.

® Me ayude a entender las opciones para poder decidir; y/o

= Me ayude a comunicar la decision o decisiones a otras
personas.
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= Asi mismo, acepto a la siguiente persona como facilitadora:

Particularmente, deseo que la persona facilitadora me ayude con lo siguiente:

A identificar profesionales de apoyo.

= A ayudarme a entender como funciona el Acuerdo.

® A asistirme en la resolucion de conflictos con la Persona
de Apoyo.

= A ayudarme evaluar la calidad y la satisfaccién de los
acuerdos.

= A ayudarme a cambiar el acuerdo si es necesario.

A ayudarme con la finalizacion del acuerdo.

Este acuerdo sera efectivo a partir de su firmay durara ___ meses mas.

Se distribuiran copias del acuerdo a la Persona Apoyada, a la Persona de Apoyo y
a la persona facilitadora.

Acepto actuar como Acepto actuar como Firma
Persona de Apoyo. persona facilitadora.

Firmado en (sitio):

Fecha:
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Plan de apoyo individualizado (ejemplo) Pag. 1 of 1

Nombre de la Persona Apoyada  Nombre del Persona de Apoyo Nombre del Facilitadora

Simon Tomas Laura

Tema ATD Salud. Simon necesita apoyo para decidir como perder peso.
Nosotros (Simon y Tomas) acordamos que:

e Necesitamos encontrar y comprender informacion sobre qué es
un peso saludable para la altura de Simon.

e Buscar y comprender informacion sobre dietas y ejercicio fisico
como dos formas principales de adelgazar. Pensar en ver a una
persona que sepa todo sobre la alimentacion y la pérdida de peso

Plan de (un dietista) para que le ayude a entender como puede Simon
Actividades entender una dieta (por ejemplo, calorias, qué hay en diferentes
alimentos, cosas que le hacen engordar, etc.).

e Averiguar qué tipo (s) de deporte / ejercicio fisico le ayudarian a
perder peso. Discutir formas de hacer esto (si es posible, por
ejemplo, recursos disponibles y habilidades personales y gustos).
Acordar tener un periodo de prueba para seguir un plan de
ejercicios y seguir una dieta, para que la persona apoyada pueda
ver como se veria y si le gustaria hacerlo.

e (Qué ayuda adicional necesita Simon en el uso del ordenador

Habilidades para poder buscar informacion a través de Internet?
involucradas o« cémo monitorear y registrar la pérdida/ganancia de peso de
Simon.
Fecha de inicio: Fecha de finalizacién prevista: Fecha de finalizacién final:
10/03/2020 10/03/2020 31/05/2020

A Simon le resulto facil comprender al dietista y lo que significa
seguir una dieta.

Mejoramos (usando tablas e imdgenes) la comprension de Simon
¢Cémo han sobre lo que contienen los diferentes alimentos y su valor calorico.
progresado las En realidad, contar y registrar las calorias le esta causando
actividades? algunos problemas a Simon.
Describa como

las habilidades A Simon le gustan los deportes individuales (como la natacion) y

las actividades de baja intensidad (caminar). Ha estado buscando

hanqe?zl;:gg?/ en In.tgijnet para encontrar una piscina local cerca ‘de su casa. Esto
requirio algo de apoyo para aprender a buscarlo. Simon ha hecho
una tabla para registrar su peso cada semana, pero a veces se
olvida de hacer esto. Simon sabe que podria elegir visitar al
dietista con regularidad si decidiera seguir una dieta.
Qué hacer a

continuacion (si
nosehalogrado e Seguir practicando el conteo y registro de calorias.
suficiente
mejora en la
toma de
decisiones).

e Encontrar metodologias para no olvidar registrar el peso.
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Plan de apoyo individualizado (plantillo en blanco) Pag.1de1

Nombre de la Persona Apoyada Nombre del Persona de Apoyo Nombre del Facilitadora

Tema ATD

Plan de
Actividades

Habilidades
involucradas

Fecha de inicio:

¢Coémo han
progresado las
actividades?
Describa como
las habilidades
han ayudado/
mejorado.

Qué hacer a
continuacién
(sino se ha
logrado
suficiente
mejora en la
toma de
decisiones).
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FORMULARIO DE AUTOEVALUACION DE LA PERSONA DE APOYO

Introduccién: Evaluacion: ;Quién hace qué?

La evaluacion es un proceso complejo y progresivo, donde los resultados cambian con el tiempo y
deben cubrir una serie de aspectos diferentes.

1. En primer lugar, los partidarios deben evaluar las fortalezas y los desafios de la persona que
recibe apoyo para garantizar que el apoyo se brinde de la manera correcta y en el nivel
adecuado.

2. También se pide a las personas que reciben apoyo que den su opinion sobre el apoyo que han
recibido y si les permitié tomar las decisiones que querian tomar. Se ha creado una herramienta
especifica para esto: consulte el formulario de la persona apoyada.

3. Finalmente, siendo consciente de que el apoyo es un proceso multidisciplinario, la persona de
apoyo tiene la oportunidad de evaluar la participacién de los demas y reflexionar sobre sus
propias intervenciones, consulte formulario de autoevaluacion de la persona de apoyo.

Como resultado de estas evaluaciones, la persona apoyada y la persona de apoyo deben compartir
esta evaluacion para comprender cualquier progreso realizado o cualquier ajuste necesario. El
proceso de evaluacién es una poderosa herramienta de motivacion.

¢Cuando se realiza la evaluacion?

Tiene lugar después de que se haya firmado el acuerdo SDM, y luego periédicamente segun sea

necesario. La frecuencia depende de los deseos de la persona apoyada y de las necesidades del
momento en particular (por ejemplo, en finanzas, para decidir pedir un préstamo, o en salud para
decidir sobre algun tratamiento/operacion).

¢Qué hay que cubrir?

Esto depende de las circunstancias del usuario y de las decisiones, basadas en sus deseos y en los
consejos de la persona de apoyo. La evaluacién puede cubrir todas las areas o simplemente
limitarse a ciertos asuntos de particular interés y relevancia para la persona apoyada. Naturalmente
habra revisiones periddicas, por lo que se podra modificar lo cubierto y evaluado en cada érea.

¢Cual es el nivel de detalle requerido?

La persona de apoyo debe evaluar y revisar el nivel de detalle necesario para ayudar a la persona
que recibe apoyo a tomar las decisiones necesarias. Como estas decisiones son muy
individualizadas, es imposible establecer un nivel de detalle y el nivel de detalle sera diferente para
cada persona.

¢Cuando termina?

En teoria, el apoyo en el marco de la TDA solo terminara cuando no sea necesario porque la persona
apoyada pueda tomar sus propias decisiones libremente. Se pueden considerar / agregar nuevas
areas de toma de decisiones en los momentos apropiados.
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Formulario de autoevaluacion de la persona de apoyo Pag. 1de 2

Nombre de la persona usuaria que recibe apoyo:

Nombre de la persona de apoyo:

Fecha: / /

1. Apoyo en la toma de decisiones (respecto el usuario/persona apoyada).

Durante el ultimo periodo de evaluacion, ;podria enumerar la decisién mas
relevante que tuvo que tomar la persona usuaria?

¢Qué tipo de apoyo proporcionaste?

¢Cual fue la reaccion de la persona de apoyo que le proporcionaste?
(Elija una o mas respuestas y complete los vacios con una breve explicacion)

1. La persona tomd por ella misma todas las decisiones, algunas de ellas gracias
al apoyo de los profesionales (;qué decisiones? ;qué consejos proporciond?);

2. La persona usuaria tomo decisiones, pero no estaba completamente al tanto
de las consecuencias (; Qué consecuencias se habian pasado por alto?);

3. La persona usuaria tenia miedo de la responsabilidad que ahora tenia que
llevar como resultado de la decision en si (¢ Cual?);

4. La persona usuaria no pudo tomar algunas decisiones (;Cudles y por qué?);
5. La persona usuaria fue capaz de tomar algunas decisiones (; Cudles?);

6. La persona usuaria no pudo tomar ninguna decision (¢Por qué?).

pég 157/165 Unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unién Europea o la Agencia Ejecutiva Europea b la Unién Europea
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Formulario de autoevaluacion de la persona de apoyo Pag.2 de 2

2. Apoyo en la toma de decisiones (respecto a la propia persona de apoyo)

1. ¢Qué has tenido que cambiar en tu manera de hacer para acercarte a la
metodologia de Apoyo a la toma de decisiones?

2. {Como te sientes en relacion a este cambio de rol basado en apoyar en lugar
de tomar las decisiones en nombre de las personas usuarias? Marca con una X

Mas satisfecho/a Ni satisfecho ni insatisfecho/a Menos satisfecho/a

O ] Ll

¢Podrias explicar por qué te sientes asi?

3. ¢Como has evaluado la red de profesionales, amistades y familiares que
apoyan la mejora en proceso de toma de decisiones? Elige una opcioén:

[ ] Es una red realmente eficaz y coordinada.

[l Algunas personas participantes son mas activas y eficaces que otras (¢Con
quién se cumpley por qué crees que es asi?

[] Algunas personas participantes estan bien alineadas para implementar la toma
de decisiones con apoyo y desarrollan su trabajo con el comportamiento y las
actitudes correctas, pero otras aun tienen que dar los pasos necesarios o
cambiar su manera de pensar (; Puedes, si es posible, dar ejemplos de cada
grupo y decir por qué crees que los problemas persisten?)

[ | Lared es sustancialmente ineficaz y estd mal coordinada (;Puedes explicar por
qué?)

¢Podrias explicar tu evaluacién?
4. En general, ;como mejorarias el apoyo en la toma de decisiones?

Guarda este cuestionario y compartelo con la persona facilitadora la préxima vez que
hables con ella.

* %% Cofi iad Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
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Formulario de Evaluacion de la Persona Apoyada (usuaria) Pag 1de3

Hola, este breve documento le ayudara a mejorar el apoyo que recibede ____

( )-

Lea atentamente las preguntas y tdmese su tiempo para responder.

( ). Le ayudara
si necesita ayuda con este formulario. Su persona de apoyo se quedara con una
copia del formulario. También puede quedarse con una copia y usarla cuando hable
con su facilitador/a y revise cémo va el Acuerdo.

Hoyes..___ /___ /__

1. ¢Recuerdas alguna de las decisiones que has tomado recientemente?
Por favor, dinos 3 de ellas a continuacion:

1.
2.
3.
2. ¢Has recibido apoyo de tu persona de apoyo para tomar estas
decisiones?
N
> < [ " A (]
= ~ -
No Para algunas Si No lo sé
. . . > < [
Si has indicado ~ ) ipor qué crees que es asi?
No No lo sé
Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen Cofinanciado por
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Formulario de Evaluacion de la Persona Apoyada (usuaria) Pag 2 de 3

"
St

Si has respondido ¢podrias decirnos cuales?

Para algunas

¢En qué casos no has recibido apoyo para tomar decisiones? Especifica cudles.

Para las decisiones que Si has recibido apoyo de
¢podrias decirnos qué tipo de apoyo has recibido?

Ny
> < (] (]
~ ~ o
No muy bueno Regular Bueno No lo sé

NOTA para la persona de apoyo, en caso de NO LO SE. Si la persona refiere esta
respuesta puede ser por diversos factores (no se acuerdan porque hace mucho tiempo
0 manifiestan signos de verglienza/timidez al explicarlo a otra persona. En el primero
de los casos, preguntar en base a la experiencia. Si la persona manifiesta timidez,
intentar averiguar el porqué de ese sentimiento.

3. ¢Elapoyo que has recibido fue util para ti para tomar tus propias decisiones?

N
> < (] [ ]
~ = >
No A veces Si No lo sé

4. ;El apoyo que has recibido fue suficiente para que pudieras tomar tus propias

decisiones?
N
> < (] [ ]
~— (0o
m~ -
No A veces Si No lo sé
Cofinanciado por fiqanciado por la Unién Europea. Si.n embargo,.los puntos de vista yrlas opiniones expresadas pertgnecen ;
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Formulario de Evaluacion de la Persona Apoyada (usuaria) Pég 3 de 3

¢Hay algun aspecto acerca del soporte en la toma de decisiones que recibes
que te gustaria mejorar? ;Qué te gustaria que cambiara?

1.
2.
3.

5. ¢Te gustaria tomar mas decisiones por ti mismo/a (con apoyo si lo necesitas)
en el futuro?

N
> < (] " A [ ]
St
=
No A veces Si No lo sé
6. ¢Crees que tu persona de apoyo, , siempre respeta tus
decisiones?
N
> < (] " A [ ]
& ~ —
No A veces Si No lo sé

7. En general, ;te sientes satisfecho/a | estas contento/a con el apoyo que recibes
de tu persona de apoyo?

N
> < (] [ ]
~ - =
No A veces Si No lo sé

Muchas gracias!

Guarda este cuestionario y compartelo con tu persona facilitadora la proxima vez
que hables con ella.

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
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Anexo 2: Recursos

Link

Habilidades sociosexuales en
personas con discapacidad
intelectual

Belén Gutiérrez Bermejo

No disponible online

Sexualidades que importan.
Guia de educacién sexual para

Carlos de la Cruz, Martin

No disponible online

familiares de personas con Romo
discapacidad intelectual
Sexualidad en la discapacidad Dixit https://dixit.gencat.cat/ca/detalls/Article/20

210222 _sexualitat_discapacitat

Apoyo en la toma de decisiones

Proyecto | decide-
Fundacié Support

https://supportgirona.cat/es/projectes/i-
decide

Apoyo en la toma de decisiones

Som 360- Salut mental

https://www.som360.org/es/monografico/d
d-hh-salud-mental/articulo/manuales-
profesionales-sobre-apoyo-toma-decisiones-

personas

Apoyo en la toma de decisiones

Plena inclusién

https://www.plenainclusion.org/sites/defaul
t/files/documento_de_referencia_para_form
aciones_inclusivas_en_articulo_12.pdf

Apoyo en la toma de decisiones

Organizacién Supported
decisions

https://supporteddecisions.org/about-
supported-decision-making/

Prevencion y actuacién en casos de
Abuso sexual

DINCAT, Plena inclusién
Catalunya

https://www.dincat.cat/wp-
content/uploads/2021/10/guia-protocol-
abus-cat-V5.pdf

Prevencion y actuacién en casos de
Abuso sexual

Mossos d'Esquadra

https://mossos.gencat.cat/ca/consells_de
seguretat/persones/diversitat/consells-de-
prevencio-dels-abusos-a-persones-amb-
discapacitat-intellectual-/

Discapacidad intelectual

y sexualidad:

Conductas sexuales
socialmente no aceptadas

Ricardo de Dios del Valle,
Mercedes Garcia Ruizy
Oscar Sudrez Alvarez
Gobierno del Principado
de Asturias.
Consejeria Vivienda y
Bienestar Social

https://www.asturias.es/Asturias/descargas
/PDF_TEMAS/Asuntos%20Sociales/Calidad/
publicaciones/Sexualidad_discapacidad_inte

lectual_|.pdf

Cofinanciado por
la Unién Europea

Financiado por la Unién Europea. Sin embargo, los puntos de vista y las opiniones expresadas pertenecen
unicamente a los autores y no reflejan necesariamente las de la Unidn Europea o la Agencia Ejecutiva Europea
de Educacion y Cultura (EACEA). Ni la Unién Europea ni la EACEA pueden hacerse responsables de ellos.

Pag. 162/165


https://dixit.gencat.cat/ca/detalls/Article/20210222_sexualitat_discapacitat
https://dixit.gencat.cat/ca/detalls/Article/20210222_sexualitat_discapacitat
https://www.som360.org/es/monografico/dd-hh-salud-mental/articulo/manuales-profesionales-sobre-apoyo-toma-decisiones-personas
https://www.som360.org/es/monografico/dd-hh-salud-mental/articulo/manuales-profesionales-sobre-apoyo-toma-decisiones-personas
https://www.som360.org/es/monografico/dd-hh-salud-mental/articulo/manuales-profesionales-sobre-apoyo-toma-decisiones-personas
https://www.som360.org/es/monografico/dd-hh-salud-mental/articulo/manuales-profesionales-sobre-apoyo-toma-decisiones-personas
https://www.plenainclusion.org/sites/default/files/documento_de_referencia_para_formaciones_inclusivas_en_articulo_12.pdf
https://www.plenainclusion.org/sites/default/files/documento_de_referencia_para_formaciones_inclusivas_en_articulo_12.pdf
https://www.plenainclusion.org/sites/default/files/documento_de_referencia_para_formaciones_inclusivas_en_articulo_12.pdf
https://www.dincat.cat/wp-content/uploads/2021/10/guia-protocol-abus-cat-V5.pdf
https://www.dincat.cat/wp-content/uploads/2021/10/guia-protocol-abus-cat-V5.pdf
https://www.dincat.cat/wp-content/uploads/2021/10/guia-protocol-abus-cat-V5.pdf
https://mossos.gencat.cat/ca/consells_de_seguretat/persones/diversitat/consells-de-prevencio-dels-abusos-a-persones-amb-discapacitat-intellectual-/
https://mossos.gencat.cat/ca/consells_de_seguretat/persones/diversitat/consells-de-prevencio-dels-abusos-a-persones-amb-discapacitat-intellectual-/
https://mossos.gencat.cat/ca/consells_de_seguretat/persones/diversitat/consells-de-prevencio-dels-abusos-a-persones-amb-discapacitat-intellectual-/
https://mossos.gencat.cat/ca/consells_de_seguretat/persones/diversitat/consells-de-prevencio-dels-abusos-a-persones-amb-discapacitat-intellectual-/
https://www.asturias.es/Asturias/descargas/PDF_TEMAS/Asuntos%20Sociales/Calidad/publicaciones/Sexualidad_discapacidad_intelectual_I.pdf
https://www.asturias.es/Asturias/descargas/PDF_TEMAS/Asuntos%20Sociales/Calidad/publicaciones/Sexualidad_discapacidad_intelectual_I.pdf
https://www.asturias.es/Asturias/descargas/PDF_TEMAS/Asuntos%20Sociales/Calidad/publicaciones/Sexualidad_discapacidad_intelectual_I.pdf
https://www.asturias.es/Asturias/descargas/PDF_TEMAS/Asuntos%20Sociales/Calidad/publicaciones/Sexualidad_discapacidad_intelectual_I.pdf

Pag. 163/165

O SMARTS

Abordaje de las conductas afectivo
sexuales en personas con
discapacidad intelectual

IX Jornadas Cientificas
Internacionales de
Investigacion sobre

Personas con
Discapacidad
Fundacién Purisima
Concepcidn: Lorenzo
Barragan, José Ignacio
Lopez, lldefonso
Gonzalez, M@ Angeles
Burgos, Alicia Imedio,
Rocio de Juan,

https://inico.usal.es/cdjornadas2015/CD%2
0Jornadas%20INICO/cdjornadas-
inico.usal.es/docs/080.pdf

Afectividad y sexualidad en personas
con discapacidad intelectual, una
propuesta de trabajo

Rodriguez mayoral J.M;
16pez f.; Morentin R,y
Arias B. | | | Asprona
(Valladolid); Universidad
de Salamancay
Universidad de Valladolid

https://www.plenainclusion.org/sites/defaul

t/files/217_articulos2.pdf

La salud sexual. Claves para disfrutar
de unos habitos sexuales sanos 'y

Demma Deulofeu.
DINCAT Plena inclusién

https://www.dincat.cat/wp-
content/uploads/2020/04/La-salud-

placenteros Catalufia sexual.pdf
Accesibilidad al propio cuerpo. https://ovibcn.org/accesibilidad-al-imperio-
. . - OVIBCN "
Discapacidad un mundo sin ley de-la-ley-y-al-propio-cuerpo/
B. Material
Recurso Autoria Link

La consulta de ginecologia.

Esteban Ferreiro Garcia.
Plena inclusion Galicia

https://www.plenainclusion.org/publicacion
es/buscador/la-consulta-de-ginecologia/

¢:Como decirselo a tu familia? Guia
para jovenes lesbianas, gais y
bisexuales. (lectura fécil)

Federacion Estatal de
Lesbianas, Gais,
Transexuales 'y

Bisexuales (FELGTB).

https://www.plenainclusion.org/publicacion
es/buscador/quia-para-jovenes-lgtb-como-
decirselo-a-tu-familia-lectura-facil/

Internet y redes sociales

Por un uso seguro y responsable
(guia para las personas con
discapacidad intelectual y personal
de apoyo)

FEVAS Plena inclusién
Euskadi en colaboracion
con las responsables de

los grupos de
autogestores de las
asociaciones APDEMA,
ATZEGI, GORABIDE y
URIBE COSTA.

https://plenainclusionmadrid.org/recursos/i
nternet-redes-sociales-uso-seguro-

responsable/

Amistad, amor, sexo: Hablemos de
Eso

Anna Contardi, Ménica
Berarducci. AIPD-
Asociacién italiana
Personas Down

https://www.sindromedown.net/If/noticia/el

-libro-ideal-para-que-los-adolescentes-
entiendan-su-propia-sexualidad/

Consejos para ligar

Plena inclusién Valencia

https://plenainclusioncv.org/ligar/

Sex Safe and Fun
(graficos de formacion)

Family Planning nsw

https://www.fpnsw.org.au/sites/default/file
s/assets/ssf_good_sex_bad_sex_activity_ca

rds_1.pdf
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C. Audiovisual

Recurso Autoria Link

\S/s(i(;f SRR EEUEIE eeiEEER Asistencia sexual.org https://asistenciasexual.org/
i - ? -
SQDIS y La Sociedad peruana de Prueba piloto SPD https://www.youtube.com/watch?v=MIgYhqg
Sindrome de Down CsCuk
D. Otros

Recurso Autoria Link
Ley que prohibe la esterilizacion https://plenainclusionextremadura.org/plen
forzada. Resumen de la ley publicada . L ~ ainclusion/sites/default/files/publicaciones/

I Plena inclusién Espafia - - - .
en el Boletin Oficial del Estado. plena_inclusion._ley_que_prohibe_la_esteriliz
(lectura facil) acion_forzada._lectura_facil.pdf
Posicionamiento por el derecho a la https://www.plenainclusion.org/publicacion
sexualidad de las personas con . .. ~ es/buscador/posicionamiento-institucional-
) . . Plena inclusion Espafa ;

discapacidad intelectual o del sobre-sexualidad-de-las-personas-con-
desarrollo discapacidad-intelectual-o-del-desarrollo/
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