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Resumen

Introduccion: Se requiere contar con referentes éticos y conceptuales para fortalecer la educacién sexual de las
personas con discapacidad intelectual.

Objetivo: Caracterizar, desde los derechos sexuales, los estudios sobre sexualidad de personas con discapacidad
intelectual.

Métodos: Revisidn narrativa, analizando 34 estudios publicados entre 2008 y 2022. Se presenta una panoramica
basada en la investigacion global, a fin de ampliar la comprensién de las realidades implicadas en la sexualidad de
las personas con discapacidad desde una mirada de derechos.

Resultados: Surgieron, a partir del andlisis, cuatro tematicas generales: “Las personas con discapacidad intelectual
frente a la sexualidad y la reproduccion”, “Relaciones afectivas”, “Actitudes y percepciones de familias y proveedo-
res de servicios” y “Problematicas de salud sexual y salud reproductiva en la discapacidad intelectual”. Se develan
desigualdades de género y una tension entre la perspectiva proteccionista y la de derechos en el abordaje a la
sexualidad de este grupo humano.

Conclusiones: En la educacion sexual es necesario trabajar en el cambio de paradigmas, entendiendo que es una
estrategia importante que las personas con discapacidad intelectual se empoderen sobre sus derechos sexuales
para enfrentar la exclusién, el abuso sexual y la violencia en este ambito.

Palabras clave: derechos sexuales; discapacidad intelectual; educacion sexual; sexualidad.

Autora de correspondencia: Sthefania Guerrero Celis. Correo electénico: sguerreroc@unbosque.edu.co

'Universidad El Bosque (Bogota, Colombia).

Citar este articulo asi:
Guerrero Celis S, Lafaurie-Villamil MM. Discapacidad intelectual y derechos sexuales: revisién narrativa de la literatura. Rev Investig Salud Univ

Boyaca. 2023;10(1):129-144. https://doi.org/10.24267/23897325.976


https://doi.org/10.24267/23897325.976
https://orcid.org/0000-0002-5993-740X
https://orcid.org/0000-0003-1785-5665
https://doi.org/10.24267/23897325.976

Sthefania Guerrero-Celis, Maria Mercedes Lafaurie-Villamil

Intellectual Disability and Sexual Rights: Narrative Review of the Literature
Abstract

Introduction: It is necessary to have ethical and conceptual references to strengthen the sexual edu-
cation of people with intellectual disabilities.

Objective: Carry out a characterization, from sexual rights, of studies on the sexuality of people with
intellectual disabilities.

Methods: A narrative review was carried out, analyzing 34 studies published between 2008 and
2022. An overview is presented based on global research seeking to broaden the understanding of the
realities involved in the sexuality of people with disabilities from a rights perspective.

Results: Four general themes emerged from the analysis: “People with intellectual disabilities facing
sexuality and reproduction,” “Affective relationships,” “Attitudes and perceptions of families and
service providers” and “Problems of sexual health and health reproductive in intellectual disability.”
Gender inequalities and a tension between the protectionist perspective and the rights perspective are
revealed in the approach to the sexuality of this human group.

Conclusions: In sexual education it is necessary to work on changing paradigms, understanding that
the empowerment of people with intellectual disabilities about their sexual rights is an important

strategy to deal with exclusion, sexual abuse and violence in this area.

Keywords: sexual rights; intellectual disability; sexual education; sexuality.

130 Volumen 10 * Ndmero 1 ¢ Enero - Junio 2023 * ISSN 2389-7325 ¢ e-ISSN: 2539-2018



Revista Investigacién en Salud Universidad de Boyaca

Deficiéncia intelectual e direitos sexuais: uma revisao narrativa da literatura
Resumo

Introducao: Sio necessarias referéncias éticas e conceituais para fortalecer a educacdo sexual para
pessoas com deficiéncias intelectuais.

Objetivo: Caracterizar, a partir de uma perspectiva de direitos sexuais, estudos sobre a sexualidade de
pessoas com deficiéncias intelectuais.

Métodos: revisdo narrativa, analisando 34 estudos publicados entre 2008 e 2022. E apresentada uma
visdo geral baseada em pesquisas globais para ampliar a compreensao das realidades envolvidas na
sexualidade de pessoas com deficiéncia a partir de uma perspectiva baseada em direitos.

Resultados: Quatro temas gerais emergiram da analise: “Pessoas com deficiéncia intelectual em
relacdo a sexualidade e a reproducdo”, “Relacionamentos afetivos”, “Atitudes e percepcdes das fami-
lias e dos prestadores de servigos” e “Questdes de saude sexual e reprodutiva na deficiéncia intelec-
tual”. Foram reveladas as desigualdades de género e a tensdo entre a perspectiva protecionista e a dos
direitos na abordagem da sexualidade desse grupo humano.

Conclusoes: Na educacdo sexual, é necessario trabalhar na mudanca de paradigmas, entendendo
que essa é uma estratégia importante para que as pessoas com deficiéncia intelectual se empoderem

sobre seus direitos sexuais, a fim de enfrentar a exclusao, o abuso sexual e a violéncia nesse campo.

Palavras-chave: direitos sexuais; deficiéncias intelectuais; educacdo sexual; sexualidade.
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INTRODUCCION

En la discapacidad intelectual (DI) se presentan
limitaciones significativas tanto en el funciona-
miento intelectual como en el comportamiento
adaptativo, que se proyectan en las habilidades
conceptuales, sociales y de adaptacion practica.
Ahora bien, en cada individuo con DI, las limi-
taciones a menudo coexisten con las fortalezas.
El desarrollo de la autonomia y la inclusiéon son
metas por conseguir en los procesos de interven-
cién orientados a este grupo humano. Para ello,
se requieren condiciones facilitadoras que garan-
ticen equidad, flexibilidad, disponibilidad y ac-
cesibilidad, asi como entornos seguros (1). La DI
conlleva aun diversas formas de exclusién social
y afectacién de los derechos humanos, a pesar
de los significativos esfuerzos hechos para lograr
cambios de paradigmas en el modo de concebirla
y abordarla, y de los cambios actitudinales que se
han observado en las Ultimas décadas (2-4).

Los fundamentos ideoldgicos de la educacion in-
clusiva se basan tanto en una perspectiva ética,
resultado de los avances en la consolidacion de los
derechos humanos, como en el modelo social de
discapacidad (5). La Convencion sobre los Dere-
chos de las Personas con Discapacidad indica que
se debe promover el respeto de los derechos de
las personas con una condiciéon de discapacidad
en todas las esferas de su desarrollo (6). No obs-
tante, los mitos y significados creados en diversas
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épocas y culturas en torno a los individuos con alte-
raciones corporales y mentales han sido negativos
y afectan el ejercicio de sus derechos sexuales y
reproductivos (7). La Organizacién Mundial de la
Salud (8) plantea que para que todas las personas
logren y mantengan una buena salud sexual, libre
de coaccidn y violencia, se deben respetar, pro-
teger y satisfacer sus derechos sexuales. A pesar
de ello, el ejercicio de los derechos sexuales de
las personas con DI se ha visto particularmente
restringido. Debido a la concepcién reduccionista
de la sexualidad, quienes tienen alguna discapa-
cidad, hacen parte de una minoria a la que co-
munmente se le ha limitado toda posibilidad de
resolver sus necesidades afectivas y sexuales.

En el caso de las personas con DI, la calidad de la
educacién sexual que reciben es, a menudo, de-
ficiente, sesgada, poco comprensible y marcada
por las prohibiciones (9). Las realidades asociadas
con las personas con discapacidad, por ejemplo,
el poco acceso a la informacién y los mitos alre-
dedor de su sexualidad, limitan el reconocimiento
de su derecho a una vida libre de abuso y acoso
sexual (10). Es preciso reducir la discriminacion de
las personas con DI en lo referente al acceso y al
disfrute de derechos de salud sexual y reproducti-
va, y a la prevencién de la violencia de género y a
los servicios de respuesta (11).

Agreda (12) senala la importancia de que se
plantee esta problematica en los prestadores de
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servicios de salud y educacién, a fin de apoyar a
las familias y de contrarrestar aquellos discursos
sobre la sexualidad de las personas con DI en los
que se acentua la carencia y la limitacién. Torres y
Bernal (13) plantean que la educacion sexual a los
sujetos con DI debe transformar actitudes y viven-
cias mediante informacién veraz y cientifica. Para
ello, se requiere una alianza entre padres y profe-
sionales (14). Polanco Valenzuela (15) destaca el
incluir un enfoque de derechos en la construccion
de estrategias de educacién sexual destinadas a
familias y jévenes con DI. En respuesta a la ne-
cesidad de proporcionar bases cientificas para la
adecuada y oportuna ejecucién de intervenciones
en los ambitos de la educacion sexual a personas
con DI y sus familias, este estudio buscé carac-
terizar, desde los derechos sexuales, los estudios
sobre sexualidad de personas con DI.

MATERIALES Y METODOS

Se llevé a cabo una revisidn narrativa orientada
a la comprensién de un tema particular, por lo
que lo describe de forma amplia; suele contar con
fundamentacion tedrica o de contexto, y favorece
la inclusion de diferentes tipos de informacion, lo
cual permite desarrollar una perspectiva critica y
de reflexividad. Esta tipo de revisién posibilita la
contextualizacién, la problematizacién y el desa-
rrollo de nuevas perspectivas, asi como el direc-
cionamiento futuro de un tema (16). En la bus-
queda se tuvieron en cuenta las siguientes bases
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de datos: SciELO, Dialnet, Pubmed, Redalyc,
ProQuest, Redib, DOAJ y LILACS. Se utilizaron las
siguientes palabras clave: sexualidad, educacion
sexual, derechos sexuales, derechos reproducti-
vos y discapacidad intelectual.

El periodo para centrar las busquedas en la in-
vestigacion fue 2008-2022. Se consideraron estos
anos, por cuanto la Convencién sobre los Dere-
chos de las Personas con Discapacidad, instru-
mento de derechos humanos con una dimensién
explicita de desarrollo social, fue aprobada en
2006 y entrd en vigor en 2008, lo cual constituye
un hito en el abordaje de las diferentes formas
de discapacidad (6). Como criterios de inclusién,
ademas de las fechas de produccién, se tuvie-
ron en cuenta la recolecciéon de publicaciones en
inglés y espanol que ofrecieran aportes cientificos
a la comprension del tema de estudio, conside-
rando articulos publicados en revistas cientificas
y tesis de doctorado. Como criterios de exclusidon
se consideré que los documentos no ofrecieran
aportes relevantes al estudio. En la figura 1 se
resume el proceso de obtencion de las publicacio-
nes que se analizaron en el desarrollo del articulo,
las cuales fueron inicialmente filtradas segun las
fechas establecidas.

Se seleccionaron 34 publicaciones que cumplian
con los criterios de inclusién. Se sistematizé la
informacién mediante fichas bibliograficas y
se caracterizaron los articulos segun su origen
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Figura 1. Proceso de seleccion de articulos

geografico. Posteriormente, mediante una matriz
conceptual, se ejecutd el proceso hermenéutico,
siguiendo un proceso de analisis tematico (17).
A partir del analisis se procedié a interpretar la
informacioén.

DESARROLLO Y DISCUSION

De acuerdo con los datos obtenidos, el pais con
mayor produccién sobre la sexualidad de las per-
sonas con DI es el Reino Unido (7 articulos), aun
cuando Europa lidera este campo de estudio (19
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articulos). Se podria pensar que, a mayor desarrollo
en los paises, mayor interés en la poblacion con
Dl y sus derechos sexuales y reproductivos. Entre
los estudios revisados priman los articulos de re-
vision. En segundo lugar, se observan los estudios
cualitativos descriptivos, etnograficos y fenome-
nolégicos. De igual modo, se hallaron estudios
de tipo cuantitativo descriptivos, correlacionales,
experimentales y cuasiexperimentales. Surgieron,
a partir del analisis, cuatro tematicas generales:
“Las personas con DI frente a la sexualidad y la
reproduccién”, “Relaciones afectivas”, “Actitudes
y percepciones de familias y proveedores de ser-
vicios” y “Probleméticas de salud sexual y salud
reproductiva en la DI"”. En este aparte se presen-
tan los hallazgos mas relevantes en cada uno de
estos campos tematicos, partiendo de las catego-
rias emergentes producto del andlisis tematico.

Las personas con discapacidad intelectual
frente a la sexualidad y la reproduccion

Varios autores exponen que la sexualidad de las
personas con DI esta sujeta al silencio y es invisi-
bilizada (18-20). En las personas con DI, el acceso
a informacién sexual y reproductiva es limitado,
lo que se refleja en su falta de apropiacion del
sexo seguro (21,22). lgualmente, se plantea que
las personas con DI carecen de formacion sobre
coémo negociar relaciones sexuales (23). Si bien
algunas personas con DI leve tienen nociones
sobre cémo se da la concepcién, una buena parte
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de ellas no sabe cdmo se desarrolla este proceso
(24,25).

Las personas con DI reportan su deseo de sostener
relaciones intimas, pero son limitadas sus opor-
tunidades para ello (26). A menudo, las mujeres
ven como tabu las relaciones sexuales y muestran
temor a “ser atrapadas” (27,28). Se suele inter-
pretar la sexualidad de estas personas como dife-
rente y riesgosa, lo cual ha limitado su desarrollo
como adultos y su inclusién social (20). Son pocas
las oportunidades para ellos y ellas de contar
con alguien que pueda orientarlos en temas se-
xuales. Si los adultos con discapacidad cuentan
con quien hablar sobre sexualidad, se sienten
complacidos, expresando sentimientos positivos,
incluso si se habla de experiencias complicadas o
estresantes (21).

Relaciones afectivas

Para las personas con DI es crucial no estar solas
afectivamente. La posibilidad de tener alguien
especial en su vida le sumaria un cambio a la
calidad de su diario vivir (21). Los adultos con
DI que hablan sobre sus experiencias sexuales
sienten preocupacion sobre el amor, la duracion
de las relaciones y el sentimiento especial hacia
sus parejas (18).

La capacidad de entablar relaciones personales
y sexuales se percibe como un factor positivo
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para las personas, en general; pero en el caso de
los individuos con DI, su posibilidad de desarro-
llarlas se ha visto limitada, y ello ha causado asi
una afectacion de su bienestar (29). Para el ser
humano, el erotismo y los sentimientos de placer
son un rasgo que expresa su individualidad,
porque satisface sus necesidades emocionales y
afectivas, pero en personas con DI, la sexualidad
se convierte en un area de estigmatizacion (19).
En la vida real, las relaciones afectivas de estas
las personas, muchas veces, son casi imposibles,
por el aislamiento y la falta de oportunidad de
eleccion de parejas o amistades (26). La sexuali-
dad, las expresiones sexuales y el placer pueden
no verse como importantes para la vida diaria de
las personas con DI; de ahi que su sexualidad sea
inhibida, excluida e ignorada (18).

Solo unas cuantas personas adquieren la inde-
pendencia que les permite vivir en pareja y sos-
tener relaciones sexuales sin supervisién de sus
padres o cuidadores (30). Las mujeres pueden
llegar a sentir culpa, verglienza, miedo y preocu-
pacion por el placer, ya que este no lo ven como
“permitido” (18). Ayudar como educadores a que
personas con DI vivan experiencias sexuales se
convierte en una tarea con muchos obstaculos
para quienes la asumen, pues se debe enfrentar
la oposicién de la familia y sentimientos de con-
fusiéon con respecto a la legalidad de su apoyo
(18).
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Actitudes y percepciones de familias y
profesionales

En el momento de hablar de relaciones sexuales
en las personas con DI, los familiares admiten
malestar y fuertes preocupaciones frente a la
responsabilidad que implicaria el cuidado de los
hijos que podrian llegar a ser fruto de estas ex-
periencias. Padres, cuidadores y miembros del
personal de salud reconocen la necesidad de
recibir mas acompanamiento para una educa-
cién sexual adecuada a las personas con DI, asi
como apoyo en cuestiones legales y éticas (26).
Miembros del equipo de apoyo educativo que
trabajan con jévenes con DI reportan frustracion
ante situaciones que implican encontrar un equi-
librio entre respetar la autonomia y la privacidad
de la persona y protegerla de cualquier dafo
(31). Igualmente, se reportan dilemas éticos en
el campo de la anticoncepcion, entre el respeto
a la autodeterminacién de las personas con DI
y la preocupacién por su exposicion al abuso y
explotacion (32-33). A menudo, barreras legales
limitan el reconocimiento de la sexualidad de las
personas con DI (21,34).

En ocasiones, los educadores que acompahan a
las personas en condicién de DI anteponen sus
creencias y tabues frente a la sexualidad (18). Los
profesionales médicos, aunque hacen todo lo
posible para brindar una atenciéon éptima a sus
pacientes con DI, de manera inadvertida, pueden
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llegar a albergar prejuicios o no saber la manera
correcta de atenderlos (35). En un estudio reali-
zado en Polonia, miembros del personal de salud
catalogaron la sexualidad de las personas con DI
como un problema, y la veian como una “tra-
gedia personal” que resta capacidad de satisfa-
cer necesidades sexuales, a diferencia de lo que
sucede con las personas con discapacidad fisica
(36). Dado que las mujeres con DI se enfrentan a
actitudes negativas hacia el embarazo en ellas por
parte de los médicos, tienen menos probabilidad
de recibir atencién en salud reproductiva (37).

El derecho a ejercer una vida sexual plena por
parte de las personas con discapacidad intelec-
tual es un asunto poco abierto a la discusion (38).
Quienes apoyan los derechos sexuales de las per-
sonas con DI describen su sexualidad como una
experiencia fuertemente negativa, abrumadora y
con limitaciones sociales. Incluso, se ha pasado
de verlos como asexuales y “vulnerables” a con-
siderarlos como posibles delincuentes sexuales
(26). Realizar talleres educativos sobre sexualidad
para las personas con DI puede ser visto como fo-
mentar comportamientos “insanos”, que resulta
mejor eliminar (18).

Se evidencia el malestar del personal de salud
al hablar de asuntos sexuales con pacientes con
DI (39). Los profesionales de la salud reconocen
qgue no cuentan con formacion adecuada para el
afrontamiento de la sexualidad en la DI (40). De
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ahi que se requiera implementar herramientas di-
dacticas adecuadas a las necesidades de personas
con DI para el logro de buenos resultados (41). La
educacion sexual a poblaciéon con DI representa
un especial desafio (34,40).

Problematicas de salud sexual y salud
reproductiva en la discapacidad intelectual

Los estudios muestran que las personas con DI
tienen niveles bajos de conocimiento sobre la
sexualidad y sufren limitaciones para su expre-
sion, dados los contextos que las rodean (22). Se
produce un temor colectivo y social con respecto
a que las personas con discapacidad tengan des-
cendencia y que, como resultado, tengan hijos
con discapacidad, lo que tiene consecuencias en
el abordaje restringido que se hace de su sexua-
lidad (18).

El ejercicio pleno de derechos sexuales y reproduc-
tivos en personas con DI puede verse limitado por
su falta de autonomia; y la autonomia es una
exigencia para contraer matrimonio, y esta po-
sibilidad se ve limitada para ellas (42). Las barre-
ras que deben enfrentar las mujeres con DI en
el momento de la reproduccién son mayores que
las de otras mujeres (37). Los problemas en el uso
de anticonceptivos pueden hacer pensar que las
intervenciones quirdrgicas sean la manera mas
segura de evitar los embarazos (34,43).
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Otro problema que enfrentan las personas con DI
es el de las infecciones de trasmision sexual, que
resultan frecuentes en ellas cuando tienen vida
sexual activa (22,24,26,43). Las mujeres suelen
ser mas vulnerables al sexo no seguro (44). Las
personas con DI pueden desistir del uso de cual-
quier método de proteccién contra el embarazo o
las enfermedades de trasmisién sexual, por falta
de conocimiento o por una sensacién de “inco-
modidad” o “disgusto” que algunos reportan, asi
como por dificultades en el momento de utilizar
los métodos (24). Por otra parte, a menudo, las
adolescentes con DI muestran deficiencias en lo
relativo al manejo de la higiene menstrual, debido
a las dificultades que el cambio de almohadillas
puede implicar para ellas (27).

Aunque se estd construyendo una mirada mas
homogénea con respecto al debate sobre la se-
xualidad de las personas con DI, esta se sigue con-
siderando una dificultad, y es mayor cuando las
personas presentan grados mas altos de discapa-
cidad. El apoyo a las relaciones sexuales seguras
es reconocido como un desafio y una tarea com-
pleja para los padres, educadores y personal de
apoyo (26). Un aspecto relevante es que hombres
y mujeres con DI tienen mayor riesgo de abuso
sexual que otras personas. Este abuso puede
venir de la familia, de trabajadores de apoyo o de
personas de sus entornos sociales (23). Los datos
disponibles sobre el abuso sexual en las personas
con DI son solo la “punta del iceberg”, ya que
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existe un deficiente reconocimiento y subregistro
(45). En un estudio realizado en Canterbury (In-
glaterra), el 68,8% de las personas con DI que
sufrian abuso sexual eran mujeres, y el 93,5% de
los perpetradores eran hombres (45). En cuanto
el patrén de abuso, en un estudio analitico sobre
1926 casos realizado en Kent (Inglaterra), casi la
mitad de los participantes habian experimentado
abuso fisico, y cerca de una quinta parte habia
sufrido abuso sexual (46). Las mujeres que sufren
abuso sexual, a menudo, no lo reconocen o son
animadas a no hablar de este (47).

Las mujeres suelen ser vistas como personas
ingenuas, mas vulnerables a los abusos sexuales,
por lo que, en consecuencia, necesitan mas pro-
teccién (48). Existen cuatro factores importantes
que contribuyen a las experiencias sexuales nega-
tivas reportadas por mujeres con DI: 1) la falta de
autonomia sexual, 2) la naturaleza de la actividad
sexual, 3) el hecho de que las actividades son prin-
cipalmente experimentadas a nivel fisico y 4) las
experiencias asociadas con el abuso sexual (49).

En un estudio con trabajadores sociales y cuida-
dores se reporté que los participantes expresaron
su preocupacion por el acceso de las personas
con DI a la industria del sexo, es decir, a espec-
taculos, bares de topless y trabajadoras sexua-
les. lgualmente, perciben vulnerabilidad de las
personas con DI frente al uso de nuevas tec-
nologias, incluyendo la pornografia, “citas” en
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linea y aplicaciones en teléfonos moviles (26).
Las personas con DI necesitan experiencias po-
sitivas y educacién adecuada para desarrollar la
capacidad de discernir entre lo aceptable o no, en
términos de derechos (34).

La educacion sexual tradicional de las personas
con DI busca controlar sus impulsos de manera
represiva, proporciona conocimiento teérico sin
ninguna aplicacién en la vida diaria y desconoce
su participacién en la toma de decisiones (47).
Se ha empezado a visualizar la importancia de
la educacion sexual temprana y de poner fin al
abuso sexual en personas con DI. Una barrera que
existe es que, aun cuando se desarrollen progra-
mas, algunas normas legales causan confusién y
limitan la educacion sexual a este grupo humano
(34). Otra barrera consiste en la falta de capacita-
cién a los cuidadores para brindar a las personas
con DI el apoyo sensible al que tienen derecho
(50). Un punto de gran relevancia y que genera
conflictividad es que no se suele reconocer la
identidad y la diversidad sexual de las personas
con DI, porque existen prejuicios que limitan esa
posibilidad, lo que afecta decididamente sus de-
rechos sexuales (21,26,51).

Debido al proteccionismo de profesionales y fami-
liares, se restringen los derechos de las personas
con DI (52). Se identifica una tensién cominmen-
te expresada entre el personal de apoyo y los fa-
miliares respecto a permitir y apoyar la expresién

Volumen 10 * Ndmero 1 ® Enero - Junio 2023 ¢ ISSN 2389-7325 ¢ e-ISSN: 2539-2018

Revista Investigacién en Salud Universidad de Boyaca

y las relaciones sexuales y, al mismo tiempo,
mantener a las personas con DI a salvo de los
riesgos sexuales (51).

CONCLUSIONES

Los paises desarrollados estan a la cabeza de los
estudios sexualidad de las personas con DI, lo que
lleva a considerar la importancia de que los paises
en vias de desarrollo avancen en esta materia.

Las personas con DI, si bien muestran motivacién
por relacionarse afectiva y eréticamente y por dia-
logar sobre ello, enfrentan una sexualidad poco
reconocida, sujeta al silencio y la falta de educa-
cién sexual, dados los prejuicios y la estigmatiza-
cién que esta suscita en la sociedad. La falta de
capacitacién y formacién a familias, educadores
y equipo de salud no apoya el desarrollo de una
mirada de derechos. La posibilidad de un emba-
razo hace que en las mujeres la situacién sea aun
mas restrictiva, al no ser vistas como sujetos de
autonomia y autocuidado. Problematicas como
las infecciones de transmision sexual, el embara-
zo no deseado y el abuso sexual en personas con
DI, se pueden explicar en buena parte por la falta
de una educacién sexual y de métodos didacticos
apropiados a las necesidades de este colectivo. La
diversidad sexual no cuenta con reconocimiento
en este ambito, lo que vulnera los derechos se-
xuales y reproductivos, y puede llevar a una doble
estigmatizacion.

139



Sthefania Guerrero-Celis, Maria Mercedes Lafaurie-Villamil

El analisis realizado permite concluir que en torno
a la sexualidad de las personas con DI se presen-
tan tensiones entre la mirada proteccionista y la
perspectiva de derechos, lo que afecta sensible-
mente su calidad de vida. En la educaciéon sexual
a personas con DI es necesario trabajar en el
cambio de paradigmas, entendiendo que el em-
poderamiento a este grupo humano para el ejer-
cicio de sus derechos sexuales es una estrategia
importante para el enfrentamiento de la exclu-
sion, el abuso y la violencia sexual.
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