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INTRODUCCIÓN 

“La educación sexual es una asignatura pendiente”, escuchamos muchas veces en talleres, cursos y/o 

seminarios de sexualidad. ¿Por qué después de tantos años de avances científicos, educativos y 

socioculturales sigue siendo algo tan importante como la educación sexual una tarea pendiente en 

nuestra cultura? ¿Qué estamos haciendo o dejando de hacer para que haya tanto vacío de 

conocimiento con respecto a la sexualidad? Pensemos un segundo en esto. Cuando nos dicen la 

palabra “sexualidad”, ¿qué imágenes o pensamientos se nos vienen a la cabeza? La mayoría de estos 

siguen un camino en particular: mujeres jóvenes, con cuerpos delgados sin “imperfecciones” y sin 

discapacidad. 

Estas imágenes que se nos vienen a la mente cuando hablamos de sexualidad también son reforzadas 

por la información externa que recibimos, en su mayoría, por los medios de comunicación: redes 

sociales, películas, series de televisión, literatura, publicidad, etc. ¿Cuántas películas hemos visto en 

las que a las mujeres se les vean las estrías, celulitis o vello corporal? Prácticamente en ninguna y 

menos en cuestión de discapacidad. Este constante refuerzo de lo que se considera que es sexual 

deja fuera a muchas mujeres y chicas que no se sienten identificadas con ese estereotipo. No se ven 

reflejadas en esos cuerpos, con esas actitudes, realizando cierto tipo de prácticas o incluso sintiendo 

ese nivel de deseo erótico y teniendo un solo tipo de respuesta física, la cual la muestran siempre 

exagerada y casi que instantánea ante cualquier tipo de estimulación. Se percibe como algo más bien 

lejano. Por lo tanto, al no haber identificación, se refuerzan las actitudes negativas y el pensamiento 

de “esto no es conmigo”. Lo mismo pasa con quienes les rodean. Al verlas tan lejos de esa 

normatividad social, se refuerza la “falta de necesidad” de hablar de la sexualidad o de hacer 

educación sexual. En otras palabras, llegamos a pensar que no tienen la necesidad de recibir 

información de algo que creen que no van a realizar nunca en sus vidas. 

Al construir un concepto determinado y muy reducido de lo que es la sexualidad, no es de extrañar 

el rechazo que se experimenta hacia los espacios de educación sexual para ciertas poblaciones como 

son las niñas en etapa infantil, mujeres en la vejez y las mujeres y/o chicas con discapacidad. El 

estereotipo de que ciertas personas no tienen sexualidad se alimenta por: 

- Considerar que la sexualidad es un aspecto de nuestra vida que solo “cobra vida” durante la 

pubertad con el interés de tener contacto erótico con nosotras mismas y con otras personas.  

- Pensar que sólo se mantiene en ciertas etapas de nuestras vidas. 

- Creer que sólo tienen sexualidad quienes no tienen ningún tipo de discapacidad.  

- Creer que los cuerpos normativos son los únicos eróticos y que pueden generar deseo en 

otras personas. 

Pero esto no está más alejado de la realidad. La sexualidad es y nos pertenece a todas las mujeres 

independientemente del origen, raza, edad, cuerpo y esto un hecho innegociable. Tener piel, 

emociones, deseo, sensaciones, identidad, afecto, etc., es tener sexualidad.  
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La educación sexual es un proceso continuo y que poco a poco se va construyendo a lo largo de las 

etapas de nuestra vida, al cual tener acceso hace parte de nuestros derechos elementales y que nos 

permite tener herramientas que nos ayudarán a aprender y comprender con mayor claridad ciertos 

conceptos propios de sexualidad para que la forma que la entendamos sea amplia, receptiva y 

positiva. Al igual, esas herramientas nos permitirán identificar, gestionar y prevenir situaciones de 

violencia de género y abuso sexual, psicológico y emocional en diversos contextos como sanitario, 

familiar, social y escolar.  

La atención a las mujeres con discapacidad ha tenido importantes avances en lo que se refiere al 

reconocimiento de sus derechos, calidad de vida, autonomía, inclusión social y laboral, etc. Sin 

embargo, hoy por hoy queda mucha tela por cortar en cuanto al ámbito afectivo y sexual. No 

hacemos preguntas de las cosas que no hablamos, es decir, si no vemos que la otra persona toma la 

iniciativa de hablar sobre un tema, no nos preguntamos a nosotras mismas si a lo mejor hablarlo sería 

una buena idea o tampoco se lo preguntamos a ellas. Esto tiene como consecuencia que se cuente 

con muy poca información o, en el peor de los casos, información inadecuada e inadaptada a su 

necesidad. Este silencio mantenido a largo plazo, acompañado generalmente de ausencia de 

intimidad, pobre desarrollo social, dificultad para expresar su sexualidad de manera adecuada, entre 

otros aspectos, provoca que las chicas con discapacidad se encuentren en desventaja con respecto a 

otras poblaciones, lo que las pone en situación de vulnerabilidad.  

Atender a las sexualidades de las chicas con discapacidad implica atender sus intereses y 

curiosidades, las cuales son legítimas, sus necesidades, tanto las que ellas expresan como las que 

nosotras percibimos, sus deseos y lo que les motiva, el autoconocimiento y autoaceptación, entre 

muchos otros aspectos más.  

Se desarrolla esta guía, entonces, con el fin de proveer de herramientas en Educación Sexual a las 

familias con chicas adolescentes con discapacidad para fomentar la comprensión y la validación de la 

sexualidad, no sólo de ellas, sino también de todas las personas que componen dicho núcleo, 

haciendo especial énfasis en la prevención e identificación de situaciones de abuso y violencia sexual.  

 

1. PRIMERA PARTE: EMPECEMOS POR EL PRINCIPIO. 

 

1.1. ¿Qué es sexualidad? 

No es una tarea sencilla definir el concepto de sexualidad. Actualmente existe un debate entre todas 

las corrientes que la tratan de definir sobre los aspectos que deben hacer parte de esa definición. No 

es un objetivo de esta guía incurrir en ese debate, pero sí de aclarar que la sexualidad está teñida de 

ciencia, diferentes escuelas y corrientes, ideologías y valores.  

La Organización Mundial de la Salud (2006) define la sexualidad como un aspecto que es central al 

ser humano, que está presente a lo largo de la vida y que abarca el sexo, identidades, roles de género, 

erotismo, placer, intimidad, reproducción y orientación sexual, y que se expresa a través de nuestros 
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pensamientos, deseos, fantasías, creencias y actitudes. Aunque todos estos aspectos estén 

involucrados, no significa que todas las personas los expresen, ya que esta también está influenciada 

por factores biológicos, psicosociales, sociopolíticos, económicos, éticos, religiosos, espirituales, etc.  

Como podemos ver, la sexualidad se compone de muchos factores que son propios de los seres 

humanos, como de otros factores que tienen que ver más con el ambiente que nos rodea y que nos 

influye, el cual es diferente según la cultura en la que estamos. En este punto debemos hacer una 

aclaración que puede ser difícil de identificar al leer una definición de ese tipo. La sexualidad hace 

parte de las personas, pero también es una vivencia individual y única. En otras palabras, el hecho de 

que todas tengamos sexualidad no significa que cada una de nosotras la viva de la misma forma. 

Somos diferentes y cada una tiene una forma peculiar de entenderla y de vivirla.  

El concepto de sexualidad evoca en cada una de nosotras imágenes diferentes, que son el resultado 

de las diferentes experiencias que hemos vivido a lo largo de nuestras vidas y que las usamos para 

tratar de hacernos una idea de lo que es o de lo que significa. Estas imágenes se alimentan de 

información tanto externa como interna. Los medios de comunicación, la educación, las creencias, 

las actitudes, los valores y las vivencias personales, etc., son aspectos que influyen en la forma en que 

construimos nuestro entendimiento de la sexualidad y las emociones que le atribuimos, tanto buenas 

como malas. Algunas nos sentimos liberadas al hablar de sexualidad, y otras sienten mucha 

vergüenza, por ejemplo. Es muy común encontrar que esas imágenes en nuestra mente relacionadas 

con la sexualidad tienden a dirigirse por una sola vía: las relaciones sexuales genitales. Aunque es una 

visión muy aceptada y globalizada socialmente, es muy reduccionista y no demuestra realmente todo 

lo que la sexualidad es y todo lo que implica. 

La sexualidad va de cuerpos, emociones, afectos, expresiones eróticas y afectivas, relaciones, caricias, 

autoestima, palabras, etc. Está presente en múltiples aspectos de nuestras vidas y hace parte de 

nuestra identidad desde antes de nacer hasta el momento de nuestra muerte. 

1.2. Educación sexual para todas: Una cuestión de derechos. 

La Educación Sexual hace parte de Derechos Sexuales y Reproductivos, los cuales se reconocen en el 

marco de los Derechos Humanos. Las mujeres, en todas las etapas de sus vidas, tienen el derecho de 

acceder a información completa, adecuada, adaptada y oportuna sobre aspectos relacionados con la 

sexualidad y la reproducción. Esa educación se debe realizar con el objetivo de producir cambios en 

cómo percibimos la sexualidad y las actitudes que tenemos hacia ella. Así, las jóvenes tienen el 

derecho de recibir información libre de estereotipos de género, que incluya los beneficios y riesgos 

de temas relacionados con la salud sexual, tal como el uso de los métodos anticonceptivos, al igual 

que otros recursos relacionados con la expresión de su orientación sexual, su identidad, etc.  

Tradicionalmente se ha considerado que una forma de “proteger” a las jóvenes es ocultar la 

información con el fin de que no tengan actividades sexuales a través de las cuales se puede producir 

la transmisión de infecciones genitales o en embarazos en la adolescencia.  Sin embargo, suficientes 

estudios han demostrado que la falta de educación sexual no sólo hace más probable que las jóvenes 
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corran más peligros en sus prácticas eróticas, las cuales seguirán manteniendo con o sin información, 

sino que también les hace más vulnerables ante el riesgo de sufrir violencia de género, abusos 

sexuales y generar actitudes negativas hacia su propia sexualidad. 

Un aspecto central que veremos más adelante es que somos sexuadas y no podemos dejar de serlo. 

La sexualidad nos acompaña, de diferentes formas, en las diferentes etapas de nuestras vidas y la 

información es clave para poder enfrentar cada una de ellas con herramientas adecuadas y adaptadas 

a nuestras necesidades personales. La educación hace parte fundamental de este proceso. 

1.3. Adiós al estigma: Chicas, discapacidad y sexualidad. 

Las mujeres con discapacidad sufren de mucho estigma e invisibilización con respecto a la sexualidad. 

Pero hay un hecho ineludible, y es que todas las mujeres, independientemente del cuerpo que tengan 

y de cómo este funcione, son mujeres sexuadas. Es decir, no es posible que no tengan sexualidad. Es 

por esto por lo que todo este estigma y los mitos de sexualidad en las mujeres con discapacidad no 

tienen realmente de un respaldo científico o argumentos que les validen. 

Generalmente cuando alguien afirma que una mujer con discapacidad no tiene sexualidad, muy 

posiblemente lo dice desde una concepción de sexualidad reducida a -como lo comentamos 

anteriormente- las relaciones sexuales. A esa persona no le encaja lo (poco) que entiende de una 

chica o mujer con discapacidad con el concepto de lo que (se supone) que se hace en una relación 

sexual o del tipo de personas que las tienen. Lo cierto es que, no todas las mujeres tienen relaciones 

sexuales, tengan discapacidad o no. ¿Nos hace esto menos “sexuales? Desde la sexología podemos 

afirmar que no y debemos dejar de alimentar las creencias erróneas que tenemos frente a las mujeres 

con discapacidad y la expresión de su sexualidad.  

Entre algunas de esas creencias erróneas que todavía hoy perduran podemos encontrar las 

siguientes: 

- Las chicas y mujeres con discapacidad no tienen interés por conocer sobre sexualidad.  

- Las chicas y mujeres con discapacidad, por su condición, no tienen sexualidad. 

- Las chicas y mujeres con discapacidad, especialmente las que tienen discapacidad intelectual, 

no pueden tener conductas sexuales adaptadas y responsables.  

- Las chicas y mujeres con discapacidad no tienen relaciones de pareja.  

- Las chicas y mujeres con discapacidad no pueden controlar sus impulsos sexuales. 

Estos mitos son muy generalizados a todas las formas de discapacidad y, al igual que existen mitos 

para cada uno de los colectivos de la comunidad LGTBIAQ+, también existen mitos propios para cada 

una de las formas de discapacidad física e intelectual. Pero eso es lo que son, mitos, y lo cierto es 

que, detrás de la funcionalidad de cada persona, existe un sinfín de necesidades físicas, emocionales, 

eróticas, afectivas, relacionales y de expresión de nuestra sexualidad.  

Según el informe de la Encuesta de Discapacidad, Autonomía personal y situaciones de Dependencia 

elaborada en el 2008 por el INE, hay 3,85 millones de personas que declaran tener algún tipo de 
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discapacidad, de las cuales el 59,8% son mujeres. Esta no es una cifra pequeña. Ya es sabido que las 

mujeres y las mujeres con discapacidad son los colectivos más vulnerables con respecto a otros 

(hombres y personas sin discapacidad), ya que tienen más probabilidades de sufrir de aislamiento y 

opresión. Si a esta ecuación entra la sexualidad, las niñas y mujeres con discapacidad se encuentran 

en mucha más desventaja por encontrarse lejos del modelo erótico normalizado y que se caracteriza 

por juventud, cuerpos deseables, etc.  

Las niñas y mujeres con discapacidad intelectual es uno de los colectivos que más ha sufrido la 

negación de la expresión de su sexualidad. Desde hace más de dos siglos se han construido diversas 

posturas sobre la sexualidad en este colectivo. La primera presupone una asexualidad y estado de 

infantilidad crónica. La segunda, afirma que la sexualidad se encuentra presente, pero que representa 

un peligro para terceros por su hiper- emotividad y falta de afectos. En esta misma línea se ha 

relacionado la discapacidad intelectual con delitos sexuales dada la supuesta naturaleza de una 

sexualidad aberrante y/o inmoral. La tercera postura tiene que ver con el estado de incapacidad e 

inmadurez orgánica que está más relacionada con la infancia. Se argumenta bajo el supuesto de que, 

a pesar de ser mujeres adolescentes o adultas, cognitivamente se encuentran en una etapa evolutiva 

“inadecuada”. Desde esta perspectiva, el cuerpo pasa a ser un objeto de cuidado de terceras 

personas y de alguna forma termina siendo inhabilitado para el deseo y erotismo. De igual forma, 

todo tema relacionado con la sexualidad, incluidas las más biológicas, como la menstruación, pasan 

a ser atendidas de manera muy postergada. Por último, la figura de “infancia eterna” se formaliza, lo 

cual no permite el desarrollo y construcción de la autonomía adulta.  

No hay ningún argumento que valide la marginación de la sexualidad de las niñas y mujeres con 

discapacidad. Sin embargo, las actitudes sexistas siguen estando ahí, y se reflejan en cómo ciertos 

comportamientos son más aceptados y/o normalizados cuando ocurren en niños, como la 

masturbación, y a su vez son más aceptados en niñas y niños sin discapacidad que en niñas y niños 

con discapacidad. Es válido apuntar diferencias entre las sexualidades de niñas y niños, mujeres y 

hombres. Lo que no es discutible que la variable de género implique jerarquía o no deje en el mismo 

lugar las sexualidades de las niñas y mujeres. 

La educación sexual sin perspectiva de género sigue ocurriendo en muchos espacios y en 

discapacidad se cometen los mismos errores. Pero siempre queda una alternativa se reconozca que 

todos los cuerpos tienen y expresan deseo y placer, al igual que afectos y relaciones. 

1.4. Todas suman: El papel de las familias en la educación sexual en personas con 

discapacidad.  

En materia de Educación Sexual todas las partes involucradas tienen un papel y ese papel suma a la 

educación que recibe cada chica. La familia es una de esas partes y, siendo uno de los ejes centrales 

del desarrollo de todas, cumple con un papel fundamental en la educación de las sexualidades. 

La familia educa y quiere educar. Entendemos por familia a todas esas personas que tienen un vínculo 

íntimo con la chica con discapacidad y que hacen parte de su entorno más cercano. Este vínculo no 
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sólo hace referencia al emocional, sino también al legal, sobre todo en casos de incapacidad legal. Es 

en este espacio compartido con diversas personas en diversas realidades, donde se va a pasar una 

gran parte de tiempo y donde se llevan a cabo las mayores influencias y apoyos. Son en estos espacios 

donde se permite hablar de sexualidad o donde también se prohíbe hablar de esta. Es donde se 

permite tener intimidad o donde hay que mantener las puertas abiertas a cómo de lugar. En donde 

los tratos irán evolucionando según la etapa vital de la persona o donde se seguirá considerando a la 

chica como una niña que debe ser protegida ante todas las situaciones. Donde se permitirá elegir y 

tener control sobre el propio estilo de vida o donde habrá miedo y sobreprotección. Acceso o no a 

redes sociales, relaciones sociales con pares, relaciones afectivas y de pareja, etc. La familia es ese 

espacio donde con palabras o silencio, permiso o restricción, educamos.  

Así que sí, hay tarea de educación y, para educar en sexualidad, también debemos recibir educación 

sexual. 

 

2. SEGUNDA PARTE: PRINCIPIOS ÉTICOS DE LA EDUCACIÓN Y ATENCIÓN EN SEXUALIDAD PARA 

PERSONAS CON DISCAPACIDAD Y EL MODELO DE CALIDAD DE VIDA 

El modelo de calidad de vida para aquellas chicas quienes tienen discapacidad es un modelo que 

agrupa diversas dimensiones en las cuales hay que intervenir con el fin de fomentar la calidad de 

vida. Actualmente, el modelo que goza de mayor consenso se compone por ocho diferentes 

dimensiones: bienestar emocional, físico y material, autodeterminación, desarrollo persona, 

inclusión social, derechos y relaciones interpersonales. Veamos uno a uno y lo que, desde la 

educación sexual, podemos hacer para contribuir con estos. 

El bienestar emocional hace referencia a la sensación de tranquilidad y seguridad. Para poder 

contribuir con el bienestar emocional debemos asegurarnos de las chicas con discapacidad tengan 

información. Esta información va desde cómo funcionan sus cuerpos hasta modelos positivos de 

identidad de género y de las orientaciones sexuales. 

El bienestar físico hace referencia a la salud física que logramos a través de cuidados con la 

alimentación, ejercicio físico, actividades de la vida diaria, acceso a las ayudas técnicas necesarias, 

etc. Desde la educación sexual podemos contribuir con el bienestar físico con información acerca de 

los métodos que debemos usar con el fin de prevenir infecciones o embarazos no planificados o no 

deseados, al igual que información acerca de la reproducción y de las relaciones eróticas o sexuales. 

El bienestar material es un aspecto que pareciera que la educación sexual no tiene mucho que ver. 

Pero no es así. Para algunas mujeres con discapacidad una meta para su edad adulta activa es poder 

tener un empleo a través del cual puedan tener una estabilidad económica. Esta tarea va a ser más 

sencilla si, sólo por mencionar un ejemplo, las chicas con discapacidad intelectual aprenden a 

controlar conductas que se pueden considerar desadaptadas, como tocarse los genitales en público. 
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La autodeterminación es la capacidad de decidir por nosotras mismas y de elegir lo que queremos, 

el estilo de vida que queremos llevar, dónde queremos trabajar, lo que nos gusta hacer en nuestros 

tiempos libres, las personas con las que nos queremos relacionar, etc., al igual que poder expresar 

nuestras opiniones, nuestras ideas y lo que sentimos o deseamos. La pregunta aquí es, sin educación 

sexual ¿realmente se puede ejercer la autodeterminación en aspectos relacionados con la 

sexualidad? 

El desarrollo personal hace referencia a la posibilidad de poder aprender y tener conocimiento de 

diferentes ámbitos para realizarse personal y profesionalmente. Aspectos como acceso a las nuevas 

tecnologías, aprender habilidades relacionadas con trabajo y las oportunidades de aprendizaje son 

los aspectos que tienen que ver con esta dimensión en su parte más educativa y profesional, pero 

esta dimensión también tiene que ver con tener el acompañamiento o facilidades necesarias para 

saber hacer esas cosas que nos gustan hacer y que nos provean del espacio para poder hacerlas: 

desde leer o escuchar música hasta mirar nuestro cuerpo desnudo en un espejo o masturbarnos. 

La inclusión social es poder participar en las actividades de los entornos que nos rodean y poder 

desarrollar diferentes redes de apoyo. Es poder sentirnos parte e integradas a la sociedad. Cuando 

realizamos educación sexual, logramos dejar a un lado actitudes de sobreprotección e infantilización, 

enfocándonos en el momento evolutivo de ellas y buscar recursos que fomenten la inclusión social y 

las relaciones interpersonales. 

Ejercer nuestros derechos es una forma validarnos como iguales a las demás mujeres y personas. 

Tenemos derechos de ser tratadas con respeto, de que nuestras opiniones se tomen en cuenta, de 

poder expresar nuestros deseos, de tener intimidad, etc. Aquí entran a jugar los Derechos Sexuales y 

Reproductivos, los cuales también hacen parte de los Derechos Humanos. Estos incluyen el acceso a 

la educación e información científica, privacidad, placer, equidad sexual para la libre expresión de las 

diferentes dimensiones de la sexualidad, etc. 

Por último, están las relaciones interpersonales. Esto es el poder relacionarnos con diferentes 

personas. Las relaciones de pareja y las relaciones sexuales son precedidas por las relaciones 

personales y será muy difícil llegar a las primeras si no tenemos las segundas. Somos seres sociales y 

las relaciones interpersonales hacen parte fundamental de nuestro desarrollo y de nuestra 

participación en diferentes contextos. Debemos proporcionar a las chicas con discapacidad 

oportunidades para que se puedan relacionar con otras personas, ya sean de la familia, entornos de 

personas con discapacidad o sin discapacidad. En muchos casos esas relaciones van surgiendo por sí 

solas, pero está en nuestras manos propiciar los espacios para que esto ocurra. Siempre es 

importante resaltar el aprender a expresar emociones, afectos, deseos y, también, los límites. 

Todas estas dimensiones y su potencial desarrollo se encuentran bajo los principios bioéticos de 

autonomía, para fomentar la capacidad de decisiones, beneficencia, a través de la cual guiamos 

nuestras acciones para generar beneficios a ellas, no maleficencia, para evitar acciones que podrían 

dañarlas y justicia, a través de la cual logramos igualdad de condiciones.  
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Es lógico que, según sean los casos de discapacidad y también el acceso a los recursos que tiene cada 

familia o las personas responsables, lograr generar todas las acciones necesarias para cumplir con los 

principios éticos y el desarrollo de las dimensiones del modelo de calidad de vida puede ser 

complicado y a una realidad utópica. Sin embargo, tener mayor claridad e información sobre estos 

aspectos pueden ser una guía básica para lograr comprender las necesidades de las chicas y mujeres 

con discapacidad y así poder obrar en beneficio de ellas. 

 

3. TERCERA PARTE: APRENDAMOS SOBRE SEXUALIDAD. 

 

3.1. Para qué hacemos educación sexual 

Ya hemos hablado de varias razones por las cuales es fundamental realizar educación sexual. Pero 

existen más. La Educación Sexual cumple con tres objetivos principales: conocerse, aceptarse y 

disfrutar de la sexualidad de manera satisfactoria. Veamos cada uno de estos objetivos. 

3.1.1. Para conocernos 

A través de la Educación Sexual se proveen herramientas que fomenta el autoconocimiento. Esto 

significa que las chicas puedan aprender a identificar cómo son, cómo funcionan sus cuerpos, lo que 

les gusta y lo que no les gusta. Cada cuerpo es un mundo y tiene sus propias reacciones y 

peculiaridades: vello corporal, menstruación, cuerpos más grandes y pequeños, pechos, diferentes 

tipos de vulvas y clítoris, presencia o ausencia de deseo, orgasmos más o menos intensos, etc. 

Enseñar a que se conozcan a sí mismas también implica reconocer las diferencias que tienen con 

otras personas y que esas diferentes no representan “ventajas” o “beneficios”. Somos diferentes, con 

cuerpos, emociones y sensaciones diferentes y dentro de esas diferencias está la riqueza de la 

diversidad y el aprender a aceptarla y respetarla. 

3.1.2. Para aceptarnos 

Aceptar las diferencias en una sociedad que sobrevalora la normatividad de cuerpos, prácticas, 

orientaciones y más no es una tarea sencilla, sobre todo cuando hablamos de personas con 

discapacidad. Constantemente nos bombardean con información sobre lo que se supone que es 

deseado en nuestra sociedad y, cuando los cuerpos no se alinean a esos parámetros da lugar a que 

aumente la probabilidad de autoaislamiento, marginamiento, rechazo y discriminación.  

Este segundo objetivo que cumple la Educación Sexual se trata de aprender a relacionarse 

satisfactoriamente, a través de ese proceso de autoconocimiento, con lo que se es y con lo que no 

se es. La aceptación no significa completa gratificación con el cuerpo y las formas en que este luce y 

funciona. Se trata de aprender a mirarnos con compasión y brindar respeto y cariño a ese cuerpo. 

3.1.3. Para disfrutarnos  

Las relaciones eróticas hacen parte de la sexualidad. Estas pueden ser individuales, como la 

masturbación, relacionales o con otras personas, reales o virtuales (como las fantasías, por ejemplo). 
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Hay personas que expresan el deseo de tenerlas y hay otras que no lo expresan. Esa expresión o la 

falta de la misma también hace parte de la diversidad sexual. En sexualidad, más que lo que hacemos, 

la importancia recae sobre cómo nos sentimos sobre eso que estamos haciendo. Por lo tanto, se debe 

buscar que haya una coherencia entre lo que se siente y lo que se hace. Un ejemplo muy común de 

esto son las relaciones sexuales y/o afectivas que tienen las personas homosexuales antes de “salir 

del armario” como una forma de encajar en los marcos socialmente deseados en nuestra cultura. El 

proceso de conocerse y aceptarse hace parte fundamental de poder vivenciar la sexualidad y sus 

componentes de una forma satisfactoria. 

Así, podemos observar que los objetivos de Educación Sexual están interconectados y que, la 

educación sexual tradicional basada en la prohibición para evitar la transmisión de infecciones y de 

embarazos no deseados no es suficiente para las diversas necesidades que se derivan de nuestra 

sexualidad. Es por esto también, que realizamos Educación Sexual desde etapas tempranas de la vida. 

En cada etapa de la vida hay diversos hitos del desarrollo que serán la base de nuestras actitudes 

posteriores hacia la sexualidad y, en cada una de ellas, hay campo para llevar a cabo muchas acciones 

de manera adaptada a las necesidades propias de la edad de las niñas.   

3.2. Hecho sexual humano: Sexo, sexualidad y erótica 

Como se ha explicado antes, nuestra sexualidad tiene que ver con la totalidad de nuestros cuerpos, 

emociones, identidad, orientación del deseo, afectos hacia otras personas, la forma en cómo nos 

expresamos y cómo nos relacionamos, autoestima, la forma en que las otras y los otros nos 

reconocen, las caricias, las palabras, etc. La sexualidad está presente en múltiples aspectos de 

nuestras vidas y es un pilar fundamental de nuestra identidad y de nuestras relaciones desde antes 

de nacer y hasta que morimos. ¿Cómo es eso de que está presente desde antes de nacer? ¡Sí! La 

sexualidad nos acompaña desde somos concebidas. Es así porque somos sexuadas.  

Cuando decimos que somos sexuadas o que somos seres sexuados estamos haciendo referencia al 

hecho sexual humano, el cual explica el proceso de sexuación (del cual vamos a saber más un poco 

más adelante) por el cual atravesamos todas las personas y nos permite que tengamos un cuerpo 

sexuado. Es decir, que todas las personas (absolutamente todas), en todas las fases de nuestras vidas, 

tenemos una sexualidad y esto es un hecho que no se puede cambiar. Somos sexuadas y no podemos 

no serlo. 

El hecho sexual humano está compuesto por tres aspectos fundamentales: sexo, sexualidad y la 

erótica.  

Hablemos primero del sexo. Es difícil saber de qué hablamos cuando decimos sexo. A veces lo usamos 

para referirnos a las relaciones sexuales y otras veces lo decimos para referirnos al sexo que somos. 

Sin embargo, el sexo realmente es el sexo biológico de nuestro cuerpo. Es decir, el sexo que nos han 

asignado al observar nuestros genitales. Parece un proceso sencillo. Si hay vulva es niña y si hay pene 

es niño. Sin embargo, es más complejo y lo veremos un poco más adelante.  
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Saltemos el segundo aspecto (sólo por un momento) y voy a pasar al tercero. La erótica son todos los 

actos que hacemos para tener placer. Estos actos pueden ser reales, como tocarnos, darnos besos y 

acariciarnos con otras personas, virtuales o de fantasías, como fantasear con tener una relación 

sexual con la cantante o el cantante de nuestra banda favorita de música. Estos actos también pueden 

ser individuales, como la masturbación, o relacionales o con otras personas.  

Por último, está la sexualidad. La dejamos de último para explicar que cuando hablamos de sexualidad 

hablamos de vivencias, emociones, y sentimientos. Esto significa que, más allá de sentir deseo y de 

tener cuerpos sexuados, es cómo vivimos esos deseos y nuestros cuerpos. Miremos esto desde un 

ejemplo más sencillo. Imaginemos que estamos todas en una habitación y que tenemos que hacer 

un dibujo de lo que estemos viendo.  Hay una ventana hacia el este y otra ventana hacia oeste. Son 

las 8 de la tarde y ya el sol se está escondiendo. Aquellas que estén sentadas en la ventana que da 

hacia el oeste todavía tendrán la luz de sol, mientras que las que están hacia el este ya no verían el 

sol. Habrá chicas que dibujen el atardecer, otras que dibujen un cielo más oscuro porque ya de ese 

lado no hay sol, incluso otras que estén dibujando lo que hay dentro de la habitación, ya que no 

logran ver a través de la ventana. Están todas en un mismo sitio, a la misma hora, pero están desde 

una perspectiva diferente, lo que hace que sus dibujos sean diferentes. 

Lo mismo pasa con nuestra sexualidad. Somos diferentes y pasamos por experiencias diferentes en 

nuestras vidas. Así que no importa que todas tengamos un cuerpo sexuado, sintamos deseo sexual, 

o atracción hacia otras personas, etc., cada una vivimos nuestro cuerpo, nuestros deseos, nuestras 

fantasías, nuestros actos, nuestras relaciones de maneras diferentes y esto es sexualidad. La forma 

en que cada una de nosotras vivimos ese hecho de ser sexuadas.  

3.3. La verdadera diversidad 

Hasta ahora hemos trabajado los pilares del concepto de sexualidad. Pero todavía toca ir más allá. 

Nuestra sexualidad la experimentamos, manifestamos y expresamos en diferentes niveles desde los 

más biológicos hasta los más sociales y aprendidos a través del sexo que nos han asignado al nacer, 

el género con el que nos sentimos identificadas e identificados, nuestra orientación del deseo y 

nuestra expresión del género. Veamos un poco más de cada uno de los conceptos. 

3.3.1. Sexo biológico: Cuerpos diversos. 

Nuestro sexo biológico se define a través de un proceso biológico que ocurre cuando estamos en la 

etapa prenatal, es decir, antes de nacer. Este es el proceso de sexuación. Este es el proceso mediante 

el cual nos convertimos en seres sexuados y consta de cinco niveles. Vamos a hablar un poco de 

biología. 

El primer nivel es el genético. Un espermatozoide fecunda un óvulo, y cada uno aporta un cromosoma 

sexual. El óvulo siempre aporta un cromosoma X y el espermatozoide puede aportar un cromosoma 

X o un cromosoma Y. Estos cromosomas son los que definen la vía que el resto de los niveles van a 

tomar en el proceso de sexuación del feto que se está formando. 
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El siguiente nivel son las gónadas. Cuando tenemos presente dos cromosomas X (XX), el feto tendrá 

ovarios. Cuando tenemos un cromosoma X y uno Y (XY), el feto tendrá testículos. Esos ovarios van a 

liberar progesterona y esos testículos van a liberar testosterona.  

El tercer nivel es el genital interno. Ante el caso de un feto con cromosomas XX, se desarrolla el útero, 

las trompas de Falopio y una parte de la vagina. En el caso de un feto XY, se forman los conductos 

deferentes, vesículas seminales y la próstata. 

El cuarto nivel es el genital externo. En el caso del feto XX, se desarrolla el clítoris, los labios internos 

y los labios externos formando así la vulva y, en el caso del feto XY se va a desarrollar el pene con 

glande y escroto donde van a estar los testículos.  

Por último, está el quinto nivel que está conectado con el cerebro, que en el caso del feto XX se va a 

encargar de la producción de óvulos y, en el caso del feto XY de la producción de espermatozoides. 

Ahora bien, ¿son estas las únicas realidades? Estadísticamente, estos resultados del proceso de 

sexuación son los más comunes, pero también existen otros que, si bien representan un porcentaje 

pequeño de nuestra población, son realidades que debemos visibilizar y son las personas 

intersexuales.  

Las personas intersexuales son aquellas cuyos genitales u otros aspectos de los diferentes niveles del 

proceso de sexuación son ambiguos. Es decir, una persona intersexual puede tener genitales externos 

ambiguos (como un pene y labios vaginales), puede tener unos genitales internos que no 

correspondan a los genitales externos (tener próstata y tener una vulva), o puede tener cromosomas 

diferentes (X0, que es la falta de un cromosoma, XXX, XXY…). Estos son sólo algunos ejemplos de 

personas intersex que pueden existir en la población.  

3.3.2. Identidad de género: Más que hombres y mujeres. 

Sentirnos identificadas con un género u otros es lo que llamamos identidad de género. Esta 

identificación puede ocurrir desde la infancia, aunque puede ser manifestada en etapas más tardías 

dependiendo del entorno que rodea a la mujer (si es más o menos “amigable” hacia la diversidad). 

La identidad de género no es un aspecto que se elige de manera arbitraria. No nos despertamos un 

día y “decidimos” pertenecer a un género. Nuestra identidad, al igual que otros aspectos de nuestra 

sexualidad, es algo que vamos descubriendo y de lo cual vamos generando certeza a medida que 

pasa el tiempo.  

En una sociedad donde atribuimos los genitales a un género es sencillo el proceso de identificación 

para las personas cis, que son aquellas que se sienten identificadas con el género con el cual les han 

educado y les tratan en su día a día (llamarle de ella, vestir ropa para mujeres, entre otras cosas, si se 

siente mujer), pero no es tan sencillo para una persona trans o que se siente identificada con un 

género diferente al que le han asignado y con el cual se le reconoce.  

Realizar una transición hacia el género con el que se siente mayor identificación es un proceso 

complejo y del que se necesita mucho acompañamiento. Por muchos años, las mujeres trans han 
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acogido ciertos estereotipos de género, como maquillarse, usar ropa considerada femenina, llevar el 

cabello largo para poder sentirse “más” mujeres. Pero también han interiorizado ciertas actitudes 

como ser sumisas y tranquilas, y otras características que se les han atribuido a las mujeres sin otro 

fundamento más que creer y esperar que eso es lo que las mujeres deben hacer. Han sido esas 

expectativas sociales basadas en estereotipos falsos de género las que han hecho de las mujeres cis 

y trans sean más vulnerables socialmente y sigue ocurriendo por falta de educación. Mujeres somos 

muchas y tenemos diferentes formas de ser, de expresarnos, diferentes actitudes y aptitudes, 

diferentes personalidades y formas de relacionarnos, y ser de una forma u otra tiene más que ver 

con nuestra personalidad que con la construcción de nuestro género. Es decir, ser de una forma u 

otra no nos va a ser más mujeres ya que esto es algo que sentimos independientemente de aspectos 

de nuestra personalidad. 

Por último, hay un sistema no binario en el que se encuentran otras personas que no identifican ni 

como mujeres ni como hombres. Este sistema no binario engloba muchísimas otras formas de 

identificación: género fluido, cuando una persona no se identifica sólo con una identidad de género, 

sino con varias, demi género, cuando una persona se identifica parcialmente con un género 

determinado, agénero, cuando la persona no logra identificarse con ningún género, entre muchas 

otras posibilidades de identificación.  

Este tipo de conceptos no debe asustarnos ni debemos sentirnos intimidadas hacia ellas. Puede que 

muchas de nosotros no lleguen a comprender realmente cómo una persona no puede sentirse mujer 

u hombre. Lo importante no es comprenderlo, sino respetar y ser sensibles a los procesos que todas 

atravesamos para poder sentirnos cómodas con la forma en que las demás personas nos ven y nos 

identifican y cómo nos identificamos a nosotras mismas.  

3.3.3. Orientación del deseo: Cuando mi deseo habla. 

Generalmente lo conocemos como orientación sexual, pero desde la sexología usamos el término 

orientación del deseo como la atracción que sentimos hacia otras personas. La orientación del deseo 

la descubrimos poco a poco a medida que pasa el tiempo y logramos conocernos a nosotras mismas 

en función de lo que sentimos.  

Tendemos a pensar que todas las mujeres son heterosexuales hasta que haya “evidencias” de lo 

contrario. Cuando vemos un hombre con una forma de expresarse más femenina, dudamos de esa 

heterosexualidad o asumimos que es un hombre homosexual. Pero realmente la forma de 

expresarnos poco tiene que ver con las direcciones que toma nuestro deseo. Nos enseñan que la 

heterosexualidad es la orientación por descarte, lo que hace que las mujeres no se identifican con 

esta orientación atraviesen una fase de conflicto para poder descubrir qué camino toma su deseo. 

Ese conflicto es el resultado de la poca educación sexual de calidad que recibimos incluso hoy en día. 

También es muy común que, debido a esa normatividad, muchas personas tengan experiencias 

heterosexuales no deseadas debido a las ganas de poder encajar. 
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Recibimos educación sexual para que no nos creamos “el cuento” de que tenemos que sentirnos 

atraídas sexual y afectivamente hacia los hombres. La recibimos para que a medida que pase el 

tiempo y vayamos conociéndonos mejor a nosotras mismas logremos identificar hacia qué personas 

sentimos atracción sexual y afectiva y logremos integrarlo como algo más de nuestra vida con total 

normalidad.  

Miremos las diferentes orientaciones del deseo que existen.  

Existen mujeres que no sienten atracción sexual hacia otras personas. Esto se llama asexualidad. A 

diferencia de lo que se cree, las personas asexuales sí pueden sentir excitación y deseo. La diferencia 

es que ese deseo no se proyecta hacia nadie. Además, ya que la afectividad y el deseo erótico son 

dos procesos diferentes, las personas asexuales también pueden sentir atracción afectiva, es decir, 

enamorarse y sentir mariposas en el estómago cuando ven a alguien con quien sienten un vínculo 

emocional. 

Cuando sólo existe atracción a un solo género y es el mismo que el de la persona estamos hablando 

de homosexualidad. Si el género de la persona por la cual sientes atracción sexual es el contrario al 

tuyo, posiblemente eres una persona heterosexual.  

Por otro lado, están las plurisexualidades, que son aquellas en las que se siente atracción sexual y/o 

afectiva por más de un género. Dentro de esta categoría podemos encontrar la bisexualidad, en la 

cual las personas sienten atracción sexual hacia personas de su propio género u otros, y a las personas 

pansexuales, quienes sienten atracción sexual hacia las personas independientemente de su género.  

Estos son los ejemplos más conocidos de orientación del deseo, pero cada término es como un 

paraguas que alberga otras formas de orientación.  Un último aspecto a tener en cuenta relacionado 

con la orientación del deseo es que esta es más que una etiqueta y no es estática. Como se mencionó 

antes, cada mujer vive su orientación de una manera diferente. Eso quiere decir que la atracción que 

siente una mujer hacia una persona no es la misma que sienten las demás. Esto depende de muchos 

factores como la educación que hemos tenido, nuestro nivel de deseo, nuestra capacidad de 

relacionarnos con las demás personas, y muchos otros más. Nuestra orientación del deseo puede 

variar en el tiempo al igual que nosotras también cambiamos. Al fin y al cabo, el descubrimiento de 

nuestra sexualidad es un proceso que nos acompaña y que es constante, flexible y cambiante a lo 

largo de nuestra vida.   

3.3.4. Expresión de género: Soy más que la ropa que me pongo. 

La ropa que nos ponemos es una declaración de nuestra expresión de género. Pero no es la única 

forma de manifestarla. En nuestra sociedad tenemos dos formas de identificar las expresiones de 

género según el sistema binario. Lo conocemos mejor como lo femenino y lo masculino. Lo que 

conocemos por femenino y masculino es el resultado de un proceso social y cultural que ha 

construido los estereotipos de género. Los estereotipos de género es un conjunto de creencias que 

se comparten en nuestra sociedad y que se transmiten de generación en generación. Estos son los 

roles, los comportamientos y las expectativas que adquirimos naturalmente hacia las mujeres y los 
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hombres. Es decir, esperamos que las mujeres y los hombres se comporten de maneras específicas y 

opuestas. Esos estereotipos han dictado lo que es propio para mujeres y hombres respectivamente. 

Llevan muchos años diciéndonos lo que es adecuado para las mujeres y lo que es adecuado para 

hombres respecto a cómo vestirnos, pero también en cómo expresarnos y nuestras actitudes.  

Ahora, ¿qué es ser femenino y qué es masculino? Según nuestras normas culturales lo femenino hace 

referencia a actitudes que reflejan ternura, delicadeza, calidez, deseo de cuidar a las demás personas, 

preferencia por actividades tranquilas, etc. Son muchos los aspectos que le atribuimos a lo femenino. 

¿Y lo masculino? Liderazgo, competencia, agresividad, proveedor, fortaleza, posesión, poder, entre 

otros. 

¿Cuál es el problema con los estereotipos de género? Que son una fuerte limitación de las diferentes 

formas que existen de ser mujeres y hombres y también suponen una jerarquía, dándole más poder, 

control y participación a los hombres por encima de las mujeres. Esos estereotipos son la base de 

muchos de los prejuicios por los cuales se discriminan a las mujeres y por los cuales por mucho tiempo 

hemos sido consideradas un género inferior, hemos sufrido sexismo, violencia de género, abusos, 

delitos de odio, etc.  

La expresión de género y los roles siempre van a depender de la cultura en la que nos encontremos. 

A pesar de que estos roles se han construido durante muchas generaciones, poco a poco podemos 

ver cómo se van reformulando. Los diferentes movimientos feministas han revindicado el papel de la 

mujer en la sociedad y a través de los cuales se ha dicho en voz alta que nuestros derechos se ven 

vulnerados por el simple hecho de ser mujeres. 

Actualmente podemos observar que no hay sólo dos expresiones de género (femenino y masculino), 

sino infinitas. Las personas andróginas son un ejemplo de esto y son quienes sienten que cuya 

expresión de género (incluso sus rasgos físicos), pueden ser ambiguos o una combinación de lo 

femenino y lo masculino. 

3.3.5. Diversidad: Cuando todas las combinaciones son válidas. 

Hablemos de cisheteronormatividad. Esta significa que socialmente esperamos que todas las mujeres 

sean cis (que se sientan identificadas con el género que les asignaron a partir de sus genitales) y 

heterosexuales (que sientan atracción hacia los hombres). Pero, como nos hemos dado cuenta, la 

diversidad es un abanico inmenso formas de identificarse, de sentir atracción y de expresarse. 

A veces entendemos cada una de estas dimensiones como una lista de etiquetas de la cual elegimos 

una y pertenecemos a ese grupo indefinidamente. Aunque las etiquetas hoy en día son necesarias 

para visibilizar la diversidad, podemos cometer el error de creer que una misma etiqueta la viven 

todas las mujeres de la misma forma. Por ejemplo, cuando una mujer se identifica como bisexual, 

podemos entender que siente atracción tanto por mujeres como por hombres (u otras personas con 

otros géneros). Sin embargo, la bisexualidad de una mujer no es la misma que la de otra. Es decir, la 

atracción que yo siento por esas personas no es igual que la que sienten otras personas. Una mujer 

podría llamarse bisexual y sentir más atracción hacia las mujeres y menos hacia los hombres, o lo 
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contrario. Esto significaría que, como se explicó anteriormente, cada una vive su atracción de una 

forma única, al igual que su cuerpo, identidad y expresión. 

Por último, la identidad, la atracción sexual y nuestra expresión son aspectos independientes del sexo 

biológico y también independientes entre sí mismos. Por lo tanto, una persona puede tener vulva, 

sentirse identificada como mujer, no sentir atracción sexual, es decir, ser asexual y tener una 

expresión de género andrógina. Las posibles combinaciones son infinitas y todo va a depender de la 

experiencia de cada quién y de lo que descubran acerca de su propia sexualidad. Así nos podemos 

dar cuenta que la sexualidad como una huella digital, hay tantas como hay personas en el mundo y 

ninguna se repite. Cada una tiene la suya. 

3.4. ¿Cómo lo hago? Pautas generales para cultivar escucha y comunicación para 

realizar educación sexual en el hogar.  

Una de las grandes quejas de las personas responsables de chicas y chicos adolescentes es que se les 

dificulta en gran medida poder hablar de estos temas con ellas y ellos. Y es algo normal dada la etapa 

evolutiva en la que se encuentran. Las preadolescentes y adolescentes empiezan a sentir más 

identificación con su grupo de pares y son con quienes empiezan a preferir pasar sus tiempos libres 

y cuyas opiniones cobran más importancia que la de las adultas. Este es un proceso que, aunque 

pueda ser frustrante para las personas responsables de esas adolescentes, es fundamental con el fin 

de que puedan desarrollar individualidad, autonomía y autodeterminación. La clave de trabajar con 

adolescentes no es la imposición. Es el acompañamiento. 

Para hablar de sexualidad con nuestras adolescentes debemos tener en mente cuatro claves 

principales. La primera es la actitud. Muchas de las preguntas que nos hacen las niñas 

preadolescentes o adolescentes llegan sin que previo aviso. Y al final del día, estos son temas que a 

muchas personas les sigue dando vergüenza abordar. Poca educación sexual se ha tenido en 

generaciones pasadas y seguimos cargando con mucho tabú acerca del tema. Cuando nos pillan esas 

preguntas “incómodas” de la nada, a veces tendemos a reaccionar sin antes pensar. La cuestión es 

que esa primera reacción es la clave para abrir o cerrar la puerta a futuras preguntas. Si recibimos 

esa duda con calma, mente abierta y mostramos ganas de responder, abrimos la puerta al diálogo. Si 

respondemos con “no sé”, “no me preguntes esas cosas”, “vete a jugar” estamos cerrando esa 

puerta. Es normal que sintamos vergüenza ante estos temas y está bien mostrar esa vergüenza o 

incluso ser sinceras con que no sabemos todas las respuestas. Puede que en ese momento no 

sepamos como responder, pero podemos hacer el intento o buscar la información y responder 

después. El contenido de la respuesta es importante, pero la forma en que damos esa respuesta 

también lo es. Debemos aprender a hablar de estos con naturalidad: mostrarnos tal cual como somos.  

La segunda clave es la iniciativa. Muchas de las niñas o adolescentes tienen esa vergüenza aprendida 

hacia el tema de la sexualidad y prefieren no preguntar y buscar la información con sus pares o en 

internet. Ya sabemos que esto conlleva muchos riesgos porque la información que comparten entre 

ellas muchas veces no es cierta o es imprecisa. Entonces, debemos aprender a tener iniciativa. 
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Recordemos: el hecho de que no pregunten no significa que no tengan interés. Así que podemos 

propiciar un espacio para hablar de los temas que consideramos importantes para su edad. 

La tercera clave es la flexibilidad. Esto tiene que ver con los temas que creemos que son importantes 

para cada etapa vital. Y sí, en cada etapa hay ciertos contenidos que será importante hacer énfasis y 

esos contenidos van evolucionando a medida que crecemos. Pero, con todo el acceso que tenemos 

a la información hoy en día, las niñas y adolescentes saben y hacen mucho más de lo que pensamos. 

Así que, ante preguntas que tengan sobre temas que consideramos muy “avanzados” debemos 

mantener la calma y responder con total sinceridad y de forma adaptada a su edad. Por ejemplo, una 

niña de 8 puede preguntar por qué siente “cosquillitas” en su vulva. Ante esto podemos decir que 

todo nuestro cuerpo siente cosas diferentes que pueden ser muy agradables y que no es diferente 

con la vulva. No tenemos que explicar nada relacionado al placer erótico, porque todavía no tienen 

la capacidad mental de comprender ese concepto tan abstracto. Esto lo irán descubriendo poco a 

poco. Lo importante es que sepan que es una sensación natural y que pueden explorar en la 

intimidad.  

Por último, debemos anteponernos a sus necesidades. Esto significa que ellas deben contar con la 

información antes de los sucesos ocurran. Cuando tenemos sensaciones en nuestros cuerpos y que 

no sabemos por qué están o de dónde vienen nos genera miedo y ansiedad. Por esto, tener la 

información nos ayudará a comprender y sentirnos en control de lo que nos pasa. Por ejemplo, las 

niñas deben conocer lo que es la menstruación antes de la menarquia o primera menstruación. Esto 

les ayudará a comprender a vivirlo como el proceso natural que es, desde la tranquilidad y de manera 

positiva. Sabrán lo que tienen que hacer y cómo tienen que actuar, e incluso a ayudar a sus amigas 

en situaciones similares.  

Además de esas cuatro claves que realmente nos ayudan a abordar el tema de la sexualidad en 

cualquier etapa de la vida, hay otros aspectos que debemos tener en cuenta para tratar el tema con 

adolescentes y que nos podría ayudar no sólo a que podamos dialogar, sino también a que ellas 

puedan construir y descubrir su sexualidad a sus ritmos y sin las presiones propias de su edad. 

Cuando hablamos de los cambios corporales en educación sexual tradicionalmente nos enseñan los 

cambios que ocurren a las chicas y los cambios que ocurren con los chicos. El problema de esta forma 

de educación es que polariza demasiado cambios que son propios de los cuerpos 

independientemente del sexo asignado. Es cierto que, estadísticamente, según las hormonas que 

desarrollemos en nuestros cuerpos hay algunos cambios que predominan. Pero estos cambios no 

sólo dependen de esas hormonas. Hay muchos otros factores, sobre todo los genéticos, que van a 

depender de las formas que toma un cuerpo. Por ejemplo, nos enseñan que las chicas son más bajas, 

tienen menos vello corporal, tienen caderas anchas, pechos y espalda pequeña y, por otro lado, que 

los chicos tienen barba y más vello corporal y más grueso por todo el cuerpo, son altos, tienen caderas 

estrechas y espalda ancha. Ahora bien, ¿qué pasa con la chica que no tiene pechos? ¿Qué pasa con 

la chica que no tiene caderas? ¿Qué pasa con la chica que tiene mucho vello corporal, incluso facial? 

Esta forma de comunicar los cambios que experimentarán en su adolescencia y adultez puede llevar 

a tener sentimientos tempranos de inadecuación. En otras palabras, si sus cuerpos no terminan 
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siendo como les han enseñado que serán, no se van a sentir a gusto consigo mismas. Por lo tanto, 

desde este punto debemos empezar con a normalizar los cambios como propios de todos los cuerpos 

y la diversidad corporal que surge de esos cambios. 

Otro aspecto para tener en cuenta es la orientación sexual que se va descubriendo con mayor 

intensidad en la adolescencia. Es una época en la que se empieza a demostrar interés y a sentir 

emociones de enamoramiento por otras personas. Es en esa época cuando surgen comentarios de 

tipo “¿y ya tienes noviecito?”. Este puede ser un comentario que hacemos desde una posición 

inocente y sin malas intenciones, pero vamos a analizarlo un poco.  

Cuando hacemos ese tipo de comentarios asumimos, en primer lugar, que esa chica siente interés 

por otras personas. Como vimos, hay personas asexuales que tienen conflicto con la expectativa 

social de tener interés sexual hacia otras personas cuando realmente no lo sienten. En segundo lugar, 

asumimos que la orientación sexual de esa chica es heterosexual. Si realmente esa chica siente 

atracción por otros géneros, al escuchar este tipo de preguntas por las personas que componen sus 

redes de apoyo, puede generar mayor conflicto de aceptación y expresión de su orientación. Esta 

combinación puede hacer de esas chicas más vulnerables a tener experiencias afectivas o sexuales 

que no desea. Cada una va descubriendo sus intereses a sus ritmos y esos ritmos hay que respetarlos 

ya que son las propias formas de expresión de sexualidad. 

Por último, en la preadolescencia y adolescencia aumentan considerablemente las conductas 

eróticas con significados e interpretaciones eróticos. En otras palabras, no son como las niñas que se 

tocan sólo porque se siente bien, sino que lo hacen expresamente para tener placer. Al igual que los 

demás aspectos, en este también debe haber un acompañamiento y orientación, sobre todo sobre 

la inminente información que se tiene de manera externa a través de la pornografía y otro tipo de 

películas eróticas que, aunque actualmente haya evolucionado, todavía muestran estereotipos de 

género y violencia hacia la mujer. Ellas deben ser conscientes que este material no siempre 

representa lo que son las relaciones eróticas, ni la diversidad de cuerpos y prácticas y que todo acto 

erótico es consentido y consensuado por todas las partes que están involucradas.  

 

4. CUARTA PARTE: REALICEMOS LA TAREA: EDUCACIÓN SEXUAL PARA CHICAS CON DISCAPACIDAD.

  

4.1. Prácticas adecuadas para fomentar el autoconocimiento. 

Para fomentar el autoconocimiento hay diferentes técnicas que podemos llevar a cabo desde la 

posición de personas cuidadoras o responsables de las chicas que tienen discapacidad. Primero 

hablemos de hablar sobre sexualidad. 

Saber hablar sobre sexualidad no significa que aprendan más conceptos y más teoría. Cuando 

hablamos sobre sexualidad les damos a entender que tienen el apoyo que necesitan para descubrir 

esta faceta de sus vidas. Debemos ser figuras con las cuales pueden contar y esta es una base a partir 

de la cual otras cosas se pueden ir construyendo. Sin esta base, no se puede hacer mucho más. Las 
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figuras que son responsables de las chicas con discapacidad, ya sea una madre, una abuela, una 

hermana, una tía, etc., es un ancla al mundo que está ahí fuera. Esto es real para todas las personas, 

pero lo es más en una población que tiene mucha más vulnerabilidad y que necesita de más apoyos.  

Es normal que cuando empiezan a surgir las preguntas estas tienden a girar en torno a un modelo 

muy reducido de la sexualidad: centrado en los genitales, en el coito, reproducción, parejas 

heterosexuales, cuerpos normativos, modelo capacitista o quién puede hacer más y mejor en las 

relaciones sexuales, etc. Y el problema de este modelo es que, mientras más reducido sea, menos 

cabida hay para todas las sexualidades. Menos espacio hay para la sexualidad de estas chicas. Así que 

esta es nuestra oportunidad para ampliar patrones tanto como nos sea posible con el fin de que las 

chicas con discapacidad también se sientan incluidos en la ecuación. Pensemos que ellas también son 

sensibles a recibir esa información del exterior que las refuerza constantemente en los estereotipos 

de chicas que tienen relaciones sentimentales y sexuales. Al verse tan lejos de esos estereotipos se 

vuelve un mundo idealizado. Es nuestro trabajo traer esas ideas idealizadas a la realidad, donde tener 

pareja y relaciones sexuales está muy bien para quien las desea y las consiente, pero también trae 

consigo muchos desafíos.  

Debemos tener en cuenta también que esas dudas que van surgiendo son tan diferentes como lo es 

cada chica, y la respuesta igual. No hay una fórmula exacta para saber responder. Cada respuesta va 

a depender de las diferentes peculiaridades o matices de cada una de ellas, ya que no son las mismas 

necesidades de una chica con Síndrome de Down que las de una chica con parálisis cerebral. Para 

saber en función de cada una de ellas debemos tener en cuenta los intereses, necesidades y 

capacidades. Esto es, interpretar o identificar qué de esos temas de interés son posibles necesidades 

reales, equiparar con sus capacidades y los apoyos con los que se cuenta. A partir de esto podemos 

crear planes, normas o rutinas que les ayude a ellas a tener espacios íntimos. Un ejemplo sería cuando 

se le quita el pañal y sus manos enseguida van hacia los genitales. Podríamos dejar un tiempo sin 

pañal entre cambio y cambio para que tenga la oportunidad de explorarse a sí misma explicándole 

que se le deja un poco de intimidad y que en unos minutos regresas a ponerle el nuevo pañal. Así, 

también podemos marcar nuestros propios límites y saber hasta qué punto acompañamos y desde 

donde se suelta la mano para que sean ellas quienes se descubran a sí mismas.   

4.1.1. Hablemos sin hablar: Comunicarnos sin lenguaje. 

Ahora bien, ¿qué pasa cuando el uso del lenguaje no es posible con la chica? Pues que el lenguaje no 

es la única forma de comunicación. Esto se tiene claro con las diferentes áreas de conocimiento y 

educación, y en sexualidad no debe ser diferente. Los diferentes recursos que se utilizan para poder 

transmitir conocimiento y generar aprendizajes en personas con quienes el uso del lenguaje no es 

posible se pueden usar de igual forma para generar aprendizaje sobre sexualidad.  

Un ejemplo para esto son las salas de estimulación sensorial. Estos son espacios interactivos que se 

diseñan con el fin de desarrollar y estimular a sus usuarias a través de los sentidos. Generalmente se 

usan para chicas con discapacidad intelectual, pero recordemos que sexualidad es cuerpo y estas 

herramientas permiten que ellas entren en contacto consigo mismas a través de la estimulación 
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visual, táctil, auditiva lo que les permite reconocer diversas sensaciones y experiencias en sí mismas 

y ayuda, por lo tanto, al conocimiento del propio. Dentro de los objetivos que se persiguen con el uso 

de las salas multisensoriales encontramos: 

- Aprender a conocerse y conocer los entornos más próximos y diferenciarse entre sí mismas y lo que 

les rodea. 

- Reconocer las diferentes sensaciones a través de la percepción. 

- Manifestar emociones y afectos. 

- Trabajar en adquirir habilidades sociales que permitan la convivencia con otras personas. 

- Aprender a identificar tiempos y espacios de intimidad a partir del conocimiento de indicadores de 

satisfacción.  

- Aprender a relajarse.  

Al igual que las salas de estimulación multisensorial también hay otros recursos como material 

gráfico, juegos educativos, medios de comunicación, modelos anatómicos, simuladores, ayudas 

técnicas, fotografías, pictogramas, objetos con diferentes texturas, piscina de bolas, espejos, los 

sistemas aumentativos de comunicación que promueven el habla y que ayudan como medio de 

comunicación mientras que esta no está presente, etc.  

4.2. Prácticas adecuadas para fomentar la autoaceptación.  

Estuvimos comentando anteriormente que la aceptación se refiere a identificar tanto lo que somos 

y lo que no somos a través de ese proceso de autoconocimiento para poder relacionarnos mejor con 

nosotras mismas. Claramente es un proceso que no se da de la noche a la mañana y se alimenta de 

esfuerzos diarios de autocuidados. En este sentido hay diferentes aspectos que debemos tener en 

cuenta para promover la aceptación que tienen las chicas de sí mismas. 

4.2.1. Hay otros como yo: Modelos de identificación positivos. 

Imagínate ver a mujeres que se parecen a ti y que socialmente les reconozca como menos menos 

válidas, incapaces de vivir tan bien como las demás, como mujeres no deseadas, a quienes no se les 

contrata y que no podrán vivir una vida feliz. Y lo hemos visto mil y una veces es películas, en las 

noticias, en el día a día cuando con los comentarios de “lástima” y otros refiriéndose a ellas como 

una “carga” para la familia. ¿Qué podrías llegar a sentir? Este tipo de mensajes es un golpe para la 

autoestima y un incentivo para el estigma. Este es el mensaje que se ha reproducido por muchos 

años e impacta en la forma en que interpretan su propia discapacidad otorgándole un mensaje 

negativo y vivenciándola como una limitación a “una buena vida”.  

Sin embargo, poco a poco ha ido en aumento la visibilización de chicas y mujeres con discapacidad 

rompiendo los estereotipos a través de activismo y demostrando que todas las mujeres, incluidas las 

que tienen discapacidad, pueden tener una vida laboral, amorosa, social, personal y erótica tal cual 
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como cualquier otra persona. Los colectivos se han movilizado para que la sociedad entienda que sus 

vidas son igual de válidas y funcionales que las de las demás.  

Estos modelos positivos de identificación son de vital importancia para las chicas con discapacidad, 

quienes están en plena construcción de su identidad y logren positivizar su incapacidad con el fin de 

que no se generen barreras mentales y emocionales de sus capacidades presentes y futuras.  

En la historia humana hay artistas, autoras, científicas, deportistas, diseñadoras de moda, modelos, 

etc., y también mujeres que, aunque no tengan un reconocimiento social de su labor, han compartido 

sus historias y sensibilizar a la población acerca de los mitos y los estereotipos de las mujeres con 

discapacidad. Son de estas mujeres de las que debemos aprender.  

Pero el trabajo no termina ahí. El aceptarse empieza desde la familia donde, a través de apoyo 

emocional y afectivo se puede transmitir el mensaje de que se les acepta tal cual como son. Esto 

aplica para todas las niñas y niños independientemente de sus capacidades. El afecto a nosotras 

mismas empieza cuando recibimos afectos de esas personas vitales que nos rodean. Esto nos enseña 

que somos dignas de ser queridas, cuidadas, valoradas y respetadas y de ahí también se derivan otros 

procesos de autocuidados, autodeterminación, autoestima, etc.  

4.2.2. Cuerpo y desnudez. 

El tema del cuerpo y de la desnudez, sobre todo cuando hablamos de chicas adolescentes es muy 

complejo. Lo es más si son chicas con discapacidad. Ya mencionamos anteriormente que en nuestra 

sociedad se sobrevaloran los cuerpos normativos y se han instaurado en nuestras creencias lo que es 

un cuerpo deseable y el que no lo es.  

Las redes sociales en este aspecto juegan un papel fundamental, ya que son una forma de libre 

expresión y todas las personas quieren transmitir el mensaje en el que creen, aunque este no sea 

válido para todas las realidades. 

Sin embargo, cada vez más hay más mujeres y chicas visibilizando diversidades y hablando de los 

temas que nunca se han hablado. Este es el momento para aprovechar a “depurar” esas redes 

sociales y empezar a seguir movimientos y mujeres con las que sí haya una identificación. Y esto 

incluye en gran medida a nuestros cuerpos.  

La forma en que percibimos, sentimos y actuamos en relación con nuestro cuerpo desnudo tiene 

mucha relevancia en cómo construimos nuestra imagen corporal y, por lo tanto, nuestra identidad 

sexual. 

La autoimagen hace una parte fundamental de la aceptación del propio cuerpo. ¡Ojo! Como se 

mencionó anteriormente, no es fácil encontrarnos con plena satisfacción con las formas de nuestros 

cuerpos todos los días o cada hora del día. Pero, a pesar de esto, sí podemos seguir demostrándole 

respeto, afecto y cuidados. A través de mensajes negativos como “estoy gorda”, “esto no se me ve 

bien”, “ella es más guapa que yo”, no se va a lograr construir una autoimagen positiva. Pero, si 

logramos que se den al menos un mensaje positivo en el día, ayudamos a que se nutran con comida 
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que les gusta y que hagan las actividades que les generan placer (erótico o no), estamos ayudando a 

que su cuerpo sea una herramienta de experiencias positivas y así promover la autoaceptación y la 

autoestima.  

Las personas que nos rodean también juegan un papel en este proceso. Los mensajes positivos de 

nuestro alrededor y proporcionar ayudas cuando se necesiten para el autocuidado también puede 

ser determinante en la autoestima y en la autoimagen. Hablamos de autocuidado porque, debemos 

hacerlas partes de las rutinas que incluyan la manipulación de sus cuerpos. El momento de la ducha, 

por ejemplo, sería un momento ideal en el que les permitamos y las ayudemos, dentro de lo que 

podamos, a que exploren su piel. Se les puede poner el gel de ducha en su mano y guiarles a las zonas 

que deben limpiarse con expresión verbal de lo que estamos haciendo: “este es tu brazo izquierdo y 

ahora vamos a pasar a tu brazo derecho con la otra mano”. Así ayudamos a que crean conciencia de 

sus cuerpos y a que, en vez de ser tabú, se puedan relacionar con este. 

Es normal que, en búsqueda de modelos, quieran ver otros cuerpos desnudos también. Este aspecto 

depende por completo de la decisión de cada una de vosotras. Estar abiertas a realizar educación 

sexual y a normalizar los cuerpos no significa que debemos pasear por casa desnudas. Al hacer 

educación sexual es importante mostrarnos como somos y ser naturales y esto implica encontrar un 

punto en el que haya coherencia entre nuestra comodidad al realizar la tarea y el atender a lo que 

ellas necesitan. Y no tenemos que mostrar nuestro cuerpo desnudo sólo por satisfacer sus 

curiosidades. Tanto quien se sienta cómoda de hacerlo como quien no son posiciones muy válidas. 

Lo importante es explicar el por qué lo hacemos o no y también imponer límites. “No me importa que 

me veas mientras me cambio, pero no me gusta que me toques”. “Cuando me estoy cambiando me 

gusta estar en privado”. Son oportunidades educativas muy importantes que también podemos 

aprovechar. 

4.3 Prácticas adecuadas para fomentar espacios de intimidad y de encuentro con la erótica.  

La erótica y la sexualidad no la podemos vivir a través de otra persona. Todas tenemos el derecho de 

vivirla de manera autónoma y esto no es diferente para las chicas con discapacidad. Pero, para que 

esto sea posible, es necesario que haya unos mínimos que lo facilite. Dentro de estos mínimos se 

encuentra el derecho a la intimidad. La intimidad es ese espacio que sólo le pertenece a la persona y 

que es sólo esa persona quien decide con quién compartirlo. Es ese espacio en el que podemos 

disfrutar de actividades placenteras como el desnudo y otras prácticas sexuales, pero también otras 

igual de placenteras y necesarias como relajarse, leer un libro, escuchar música, estar con nosotras 

mismas, para que no nos molesten, etc.  

La intimidad no es sólo para aquellas personas que pueden manifestar el querer tener prácticas 

eróticas. En las residencias, por ejemplo, están las habitaciones individuales para quienes se 

masturban. Pero quienes no se masturban no significa que no requieran de ese espacio privado e 

íntimo. Hay que tratar de buscar las formas de hacer compatible el atender las necesidades, 

proporcionar apoyos y protección. El no hacerlo puede desencadenar estados de profunda ansiedad, 
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comportamientos que podemos considerar como “obsesivos” o que conlleven a riesgos de daño 

físico.  

El proporcionar apoyos puede sonar extraño para algunas de vosotras. Pero no entremos en pánico. 

Cuando nos referimos a dar apoyo en temas de intimidad, nos referimos a que esos espacios que 

proveemos sean confortables (temperatura, luz, sonidos, aromas, etc.) y seguros para ellas (que no 

corran riesgo de caerse, de usar algún objeto inadecuado, etc.). Pueden ser espacios con diferentes 

estímulos como, por ejemplo, su textura favorita con la que pueda jugar a pasarla por su cuerpo y 

dedicarse a sentir. Esa chica debe saber que, en ese momento, ese espacio es suyo y las personas 

que le rodean deben ser consecuente con esto. Es decir, permitir el tiempo y la privacidad necesaria. 

Son espacios que deben ser legítimos para ellas para lograr encontrar su satisfacción. Si se carecen 

de estos espacios no es raro encontrarles realizando alguna conducta erótica en otras zonas 

compartidas que posiblemente hayan identificado como un espacio en el que pueden tener algún 

rato en intimidad. Pero no nos confundamos. Esos espacios alternativos no son de intimidad. Son una 

última herramienta que encuentran ante la falta de otra más adecuada. Lo que les hace llevar sus 

prácticas eróticas a lo escondido y lo prohibido, no a la intimidad y hay una gran diferencia entre 

ambas.  

Por último, una buena práctica de intimidad no se improvisa ni requiere de alguien más que indique 

que hace falta. La intimidad siempre es necesaria y llegará el momento en el que debemos atender 

a las necesidades de una intimidad compartida. 

 

5. QUINTA PARTE: LOS RIESGOS: ABUSO SEXUAL EN PERSONAS CON DISCAPACIDAD. 

 

5.1. La víctima: Su perfil y mitos relacionados con víctimas de abuso sexual. 

Veamos algunos de los mitos que existen alrededor de las víctimas de violencia sexual. 

- La víctima ha provocado la agresión por su comportamiento. Ha sido seductora o está vestida de 

manera provocativa. 

- Sólo se violan a mujeres adultas. Las niñas y las adolescentes no son víctimas de violencia sexual. 

- Si la mujer se resiste, grita o golpea a su agresor no la van a violar.  

- Si tiene ropa interior sexy, significa que quería tener relaciones sexuales. 

Si miramos detenidamente, por estos mitos pensamos que las mujeres que son víctimas de violencia 

sexual son mujeres adultas, con capacidad física y cognitiva de poder comprender que lo que está 

viviendo es una violencia sexual y así poder defenderse y, además, que la violencia sexual se da por 

personas desconocidas y en situaciones de mucha vulnerabilidad como, por ejemplo, bajo el 

consumo de sustancias. Este tipo de mitos refuerza la idea que tenemos sobre la violación de la mujer 

que va andando sola por calle después de haber ido de copas con sus amigas y es asaltada por un 
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hombre desconocido en una calle solitaria. Pero esta forma de agresión no es la norma ni son 

excepciones otras formas de violencia sexual.  

Cuando se refiere a la víctima debemos saber que NO existe un perfil único de una víctima de abuso 

o violencia sexual. Todas las niñas, chicas y mujeres, independientemente del contexto social, 

familiar, cultural y económico al que pertenezcan pueden tener un riesgo de sufrir alguna forma de 

violencia sexual. Existen factores de riesgo: uso de alcohol y drogas, factores estresantes relacionados 

con la economía, situación laboral y social, pautas culturales que mantienen desigualdad entre 

géneros, exposición a violencia doméstica, etc. Estos factores pueden hacer que prestemos más 

atención a los indicadores de violencia y abuso, pero la ausencia de estos no implica que no haya 

probabilidades de sufrir un abuso sexual en algún momento de la vida.  

Cuando hablamos de chicas y mujeres con discapacidad hay elementos que ayudan a comprender el 

por qué estas son un blanco para el abuso sexual, y tienen que ver con la imagen que se construye el 

agresor sobre estas.  

- Creer que las chicas y mujeres son incapaces de tomar decisiones y presentar la denuncia y, en caso 

de presentarla, que sean creídas.  

- Creer que oponen menos resistencia al abuso debido a la imagen victimizada que se tiene 

socialmente de las mujeres con discapacidad. 

- Creer es un delito de menor valor ya que el cuerpo de una chica o mujer con discapacidad es 

“imperfecto” y que puede ser agredido.  

- Ejercer una posición de autoridad ante la víctima combinado con el aislamiento y exclusión social 

que muchas de ellas pueden experimentar. Esto es un factor de riesgo cuando la chica o mujer vive 

en una institución, donde otra persona realiza las actividades de cuidado como la ducha y el vestirse, 

las cuales requieren de un contacto íntimo. 

- Otros que hemos hablado anteriormente como la sobreprotección de las familias y tratos infantiles 

hacia ellas, controlando sus cuerpos con actitud de rechazo si demuestran la intención o interés en 

prácticas eróticas, lo que dificulta su capacidad de identificar lo que es correcto y lo que no en 

relaciones consentidas y de poner límites, denegarse a que reciban educación sexual, etc. 

5.2. El agresor.  

Cuando pensamos en agresores sexuales nos vamos nuevamente ala creencia social de que este es 

un hombre desconocido que asalta a las mujeres a pie de calle. Sin embargo, debemos hacernos a la 

idea de que las personas que cometen violencia sexual tienen una apariencia completamente normal.  

A grandes rasgos, hay dos modelos de personas agresoras: las personas pedófilas y las 

circunstanciales. 

Aquellas que son pedófilas son quienes sienten atracción sexual hacia menores de edad. Estas 

personas planifican y ejecutan sus acciones de abuso de manera intencional y pueden llevar a cabo 
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estrategias para las niñas las vean como personas encantadoras (a través de, por ejemplo, de 

obsequios y/o atención especial). Por otro lado, el agresor que es circunstancial no es una persona 

que sienta especial atracción sexual por menores de edad. Los abusos que realiza son producto de 

un impulso sumado a otros factores de su contexto como consumo activo, soledad, entre otros.  

Debemos tener en cuenta que independientemente de la víctima y del abusador, la violencia sexual 

en menores de edad con y sin discapacidad tiene las siguientes características:  

- Existe una asimetría en edad, capacidad física y capacidad psíquica entre el agresor y la chica. 

- La relación se caracteriza por sometimiento y abuso del poder, ya sea por algún tipo de dependencia 

(especial énfasis en dependencia por discapacidad). 

- Ocurre en contexto privado. 

- Se tiende a extender en el tiempo. 

- No se dejan evidencias físicas (maltrato visible). 

- Hay un vínculo fuerte con el agresor que trabaja a la chica para que tenga sentimientos de culpa y 

vergüenza.  

5.3. ¿Cómo sé si mi hija es víctima de abuso sexual? 

Cuando hablamos de indicadores debemos tener en cuenta que ninguno por sí solo puede indicar la 

presencia de violencia sexual. Sin embargo, si existe la presencia de un tipo, ya sea físico, 

conductuales o de otro tipo, podemos y debemos usarlos con el fin de indagar más. Veamos los 

diferentes tipos de indicadores. 

- Indicadores físicos: 

• Desgarros en mucosa vaginal o anal que se puede ver con sangrados. 

• Dolor, hematomas, quemaduras o heridas en el cuerpo y/o zonas genitales. 

• Semen en cuerpo o ropa. 

• Ropa rasgada o manchada. 

• Infecciones de Transmisión Genital. 

• Embarazo.  

- Indicadores conductuales 

• Masturbación compulsiva: si antes había masturbación y se logró que se llevara a lo 

íntimo, pero regresa nuevamente a lo público sin motivo aparente. 

• Autolesiones en cuerpo y/o genitales. 

• Conductas sexuales consideradas como inapropiadas. Por ejemplo, enseñar 

genitales. 

• Interés excesivo por comportamiento sexual de otras personas. 
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• Durante el juego se pueden observar representaciones de comportamiento 

sexualizado. Por ejemplo, usar los muñecos y representar una relación sexual. 

• Forzar a otras niñas o niños para que participen en juegos sexuales. 

• Juegos sexuales con otras niñas o niños menores que ella.  

• Acercarse a personas adultas e intentar tocar, oler o ver sus genitales.  

• Retraimiento social, falta de concentración, problemas de memoria. 

• Bajo rendimiento académico. 

• Comportamientos problemáticos como fugas de casa, uso de alcohol y drogas. 

• Pérdida o aumento considerable del apetito.  

• Tiene objetos nuevos que no pudo obtener por su cuenta y/o no sabe explicar de 

dónde vienen. 

- Otro tipo de indicadores: 

• Tristeza y sentimientos de desesperanza. 

• Miedo intenso y generalizado. 

• Culpabilidad. 

• Vergüenza.  

• Agresividad y hostilidad. 

• Depresión y ansiedad 

• Baja autoestima y sensación de ser estigmatizada. 

• Rechazo al propio cuerpo. 

• Rechazo y extrema desconfianza a personas adultas. 

5.4. La revelación: ¿Qué hacer si mi hija revela un abuso sexual? 

La mayoría de las personas que han vivido un abuso sexual durante su infancia o adolescencia 

admiten en edad adulta que no se atrevieron a revelar el abuso por miedo a que fuesen culpadas y 

no recibir la protección para que no siguiera sucediendo. Esto se agrava cuando el agresor es una 

persona propia de la familia o del círculo responsable de la persona.  

Hay diferentes fuentes que pueden revelar un abuso. La principal es la niña o adolescente en 

cuestión. A veces esta revelación puede ser de forma directa o indirecta, a través de dibujos, en su 

diario personal, expresiones de desagrado ante alguna actividad sexual, etc. En otras ocasiones, la 

fuente puede ser otra persona. Esta persona puede ser otra menor de edad o alguna persona 

responsable de la víctima como su madre.  

Debemos tener en cuenta que ante la revelación de un abuso sexual todas las acciones que llevemos 

a cabo son para proteger a la víctima. Nuestras primeras respuestas son clave para que la víctima no 

piense en retractar su revelación. Por lo tanto, debemos validar los sucesos que nos está contando, 

diciendo frases como “creo en lo que me dices”, “gracias por contármelo”, “has sido muy valiente 

por contarnos esto que no debe ser fácil para ti”. En segundo lugar, debemos tratar manejar los 

posibles sentimientos de culpa y vergüenza que la víctima debe estar sintiendo. Esto lo podemos 

lograr diciendo cosas como “esto no ha sido tu culpa”, “tú no eres responsable de lo que te pasó”. 
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En tercer lugar, tenemos que sensibilizar poco a poco a la víctima en que estos relatos deben ser 

contadas a otras personas para poder solucionarlo, pero que en todo momento va a estar 

acompañada y que no es ella quien va a sufrir las consecuencias. Por último, debemos dejarle certeza 

que no estará sola en un futuro y esto lo podemos lograr diciéndole “no te voy a dejar sola en esto”, 

“vamos a ocuparnos de esto, “vamos a ayudarte en todo”. Por último, a toda costa debemos evitar 

una confrontación directa entre la víctima y su agresor, ya que la víctima se encontrará nuevamente 

en una posición de inferioridad.  

Una vez recogido todo lo que la víctima cuente se debe poner una denuncia a las autoridades 

competentes y, en caso de que el agresor sea una persona de un entorno cercano, recurrente o 

conocido, se debe poner la mayor distancia entre la víctima y este para asegurar que los eventos de 

abuso no se repitan.  

¿Qué no debemos hacer? Cuestionar lo que la víctima nos dice con frases como “¿estás segura de 

eso?, “debe ser un malentendido”. Tampoco debemos presionar con preguntas innecesarias que 

podrían influir en el recuerdo que tiene la víctima de lo que ha sucedido, maximizar o minimizar lo 

narrado, decirle que no buscaremos ayuda o que sea un secreto que no salga nunca, hacer promesas 

que no podamos cumplir, como por ejemplo que todo va a acabar sabiendo que estos procesos 

pueden llevar tiempo, asegurar que otras personas van a comprender lo que ha ocurrido, ya que 

debemos asegurarnos previamente que se va a recibir el apoyo necesario por parte de otras redes 

de la víctima, usar palabras que puedan generar miedo como denuncia, cárcel, detención, policía, 

guardia civil, etc. 

 

6. CONCLUSIONES 

En temas de sexualidad y mujeres con discapacidad nunca se deja de aprender. Siempre siguen 

surgiendo nuevos temas, nuevas cosas, nuevos apoyos…en total nuevos conocimientos.  Claramente 

el tema de la sexualidad no es sencillo de abordar y tiene tantos matices como las propias 

discapacidades de cada chica. Si has leído esta guía es porque tienes un interés es poder ayudar a esa 

chica que depende de ti y vas por buen camino. Lo importante es no agobiarnos y siempre solicitar 

ayuda a las personas profesionales que tengan experiencia en temas de discapacidad. Pero el trabajo 

más grande ya se está haciendo y es preocuparse por el presente y futuro de la vida de ellas. 

Recordemos: 

- Tenemos que estar más presentes y ayudarles a ellas a sentirse presentes y consideradas. 

- Aceptemos y respetemos su diversidad para que ellas se acepten a sí mismas también.  

- Ayudémosles a construir relaciones interpersonales. Es el primer paso a que puedan 

participar activamente en sus entornos. 

- Aprendamos a respetar sus decisiones como individuos que son. Necesitan ser validadas y 

ejercer su autonomía. 
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- Eduquemos y busquemos espacios y profesionales que les eduquen. Necesitan la 

información tanto como nosotras.  
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