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Resumen
Los prejuicios que rodean la sexualidad de las personas con diversidad funcional siguen patentes
en la actualidad, siendo el sindrome de Down (SD) uno de los trastornos del neurodesarrollo mas
frecuentes. La sobreproteccion de las familias y profesionales hacia esta poblacion lleva como
consecuencia el gran desconocimiento hacia su sexualidad, no permitiendo disfrutar del derecho
a vivirla de manera libre y segura. A efectos de esto, las mujeres con trisomia se enfrentan a una
doble discriminacion, tanto por su trastorno como por su género. El presente proyecto tiene como
objetivo mejorar la calidad de vida de las adolescentes con SD, con una edad comprendida entre
13 a 15 afos, beneficiarias del Centro de Atencion Postemprana de Fundacién Down Zaragoza.
La duracidn de este sera de 3 meses, llevando a cabo un total de 12 sesiones, después de las
cuales se espera un incremento en los conocimientos sobre sexualidad y una mayor libertad para
poder tomar decisiones sobre como quieren vivirla, asi como una mayor conciencia de la
violencia machista, a modo de prevencion.
Palabras clave: sindrome de Down, diversidad funcional, sexualidad, educacion sexual, mujeres,

adolescentes.

Abstract
The prejudices surrounding the sexuality of people with functional diversity are still evident
today, with Down syndrome (DS) being one of the most frequent neurodevelopmental disorders.
The overprotection of families and professionals towards this population leads to a great
ignorance towards their sexuality, not allowing them to enjoy the right to experience it freely and
safely. For this purpose, women with trisomy face double discrimination, both because of their
disorder and because of their gender. The objective of this project is to improve the quality of life
of teenagers with DS, aged between 13 and 15, who are beneficiaries of the Fundacion Down
Zaragoza Post-Early Care Center. The duration of this will be 3 months, carrying out a total of
12 sessions, after which an increase in knowledge about sexuality and greater freedom to make
decisions about how they want to live it is expected, as well as a greater awareness of gender
violence, as a prevention.
Keywords: Down syndrome, functional diversity, sexuality, sexual education, women,

adolescents.



Introduccion

Hoy en dia la sexualidad se considera un derecho al que toda persona debe acceder de
manera libre y sin discriminacion. Sin embargo, las personas con diversidad funcional tienen
grandes dificultades para poder disfrutar del mismo debido a los mitos y prejuicios que los
rodean.

Segun la OMS (2006) para poder disfrutar de la salud sexual se deben cumplir algunos
derechos humanos como, por ejemplo, el derecho a la igualdad y no discriminacién, el derecho a
la privacidad, el derecho a la informacion y a la educacion, y el derecho a la libertad de
expresion.

Dado que las personas con diversidad funcional no suelen disfrutar de estos derechos, se
pone el acento en el incremento de programas de educacion sexual para una vida plena, donde el
derecho a vivir su sexualidad se pueda conseguir, no solo destinados hacia esta poblacion, sino
también para los familiares y profesionales que tienen contacto directo con las mismas.

La relevancia de esta problematica impulsa el desarrollo del presente programa de
intervencion cuyo objetivo principal es ofrecer informacion y competencias béasicas sobre
sexualidad para conseguir una vivencia sexual saludable, fomentando una actitud positiva hacia
la misma. Este programa se dirige Unicamente a mujeres ya que la violencia machista sigue
vigente en nuestra sociedad y las personas con sindrome de Down estdn mas expuestas a sufrirla.
Por esta razn, uno de los objetivos que se pretende conseguir es reducir el riesgo de sufrir
violencia o abuso, tras interiorizar los limites sexuales y desechar los mitos del amor romantico.

Las participantes seran 12 adolescentes con una edad comprendida de 13 a 15 afos,
divididas en dos grupos: el grupo experimental (n=6) y el grupo control (n=6) beneficiarias del
Centro de Atencidn Postemprana de Fundacion Down Zaragoza. La duracion de este seré de 3
meses durante los cuales se llevaran a cabo 12 sesiones, repartidas en una sesion por semana.

Se tratara de que el programa también ayude a los familiares de las adolescentes, siendo
estos los beneficiarios indirectos, dadas las diversas preocupaciones que suelen aparecer sobre la
sexualidad de sus hijas.

Por ultimo, se realizara una evaluacion pretest-postest a través de la version espariola del
Inventario de Conocimientos Sexuales para Personas con Discapacidad Intelectual (ISK-1D) en
la que se espera un aumento en los conocimientos sobre sexualidad que mejore la calidad de vida

de las participantes de este proyecto.



Justificacion tedrica

La sexualidad es un aspecto fundamental en la vida de todo ser humano, segln la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) “abarca al sexo, las identidades y los papeles de
género, el erotismo, el placer, la intimidad, la reproduccion y la orientacion sexual” (2006). A su
vez, reconoce que la salud sexual es “un estado de bienestar fisico, mental y social en relacion
con la sexualidad, la cual no es la ausencia de enfermedad, disfuncion o incapacidad” (2006).

La vivencia de la sexualidad se considera un derecho que debe disfrutar toda persona, de
manera libre, sin violencia, ni discriminacion, por lo que se debe garantizar el acceso a
programas de salud sexual y reproductiva, tal y como recoge el articulo 25 de la Convencion
sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad (2006). Sin embargo, las personas con
diversidad funcional sufren grandes dificultades para alcanzarlo, pues se enfrentan a grandes
barreras sociales, discriminacion, incomprension, sobreproteccion de los padres y mitos acerca
de su sexualidad (Carrasco,2013).

Dentro de este este sector, el sindrome de Down (SD) es el trastorno del neurodesarrollo
mas frecuente, descubierto por John Langdon Down en 1886 (Windsperger y Hoehl, 2021). Se
trata de una afeccion genética en la que existe una copia extra del cromosoma 21. Se caracteriza
por disfunciones a nivel intelectual, cognitivo y comportamental, donde la discapacidad
intelectual (DI) parece lo mas representativo. Sin embargo, existen diferencias individuales
importantes que demuestran que la DI no es lo mas caracteristico del trastorno (Carrasco, 2013).

La adolescencia es la etapa donde empieza a manifestarse los comportamientos sexuales
adultos, aumentando el interés y la exploracion sexual. El desarrollo sexual de las personas con
sindrome de Down (SD) no difiere a gran escala del de las personas neurotipicas. Estos pasan
por las mismas etapas bioldgicas y sexuales que cualquier joven, la diferencia radica en el gran
desconocimiento que tienen hacia este tema, lo que supone una actitud negativa hacia la
sexualidad, asi como una interpretacion errénea de la misma (Gokgoz, Demirci, y Kabukcuoglu,
2021). En una investigacion realizada por Palomer, Berger, Romero y Lizama (2022) con
adolescentes SD se observaba en algunos de ellos escasos conceptos acerca del desarrollo sexual
o0 los cambios durante la pubertad, asi como el desconocimiento sobre las relaciones sexuales y

algunos mitos sobre la reproduccion sexual o el papel que juega la menstruacién en la misma.



Durante esta etapa, la menstruacion supone un suceso importante que acarrea cierta
preocupacion a los familiares, al igual que la masturbacion, que adquiere un papel significativo,
ya que pasa a ser la principal via de satisfaccion sexual (Carrasco, 2013).

La edad media del inicio menstrual en mujeres SD suele rondar los 12-13 afios, semejante
a la del resto sus comparieras. Existen dificultades en la poblacion con trisomia para comprender
los habitos de higiene a seguir durante su periodo, para aceptar los cambios fisicos que se
producen en su cuerpo o para comprender los sintomas y sus necesidades (Oulmane, Hiali y
Cherkaoui (2021). La preocupacion que aborda esta situacion se traduce en la falta de libertad y
toma de decisiones, debido a que tanto sanitarios como familiares intentan controlarla a través de
la esterilizacion o mediante el uso de tratamientos anticonceptivos con el Gnico objetivo de evitar
embarazos, sin el consentimiento de la persona en cuestion. Se debe permitir que la mujer con
diversidad funcional tome sus propias decisiones y, para ello, es importante informarle acerca de
las consecuencias de métodos anticonceptivos y la responsabilidad de tener un hijo (Carrasco,
2013; Paré, 2018).

En cuanto a la masturbacion, estudios demuestran que es la préctica sexual mas comun en
la poblacion con trisomia, la cual suele incrementarse durante la etapa adolescente. Esta practica
tiene consecuencias placenteras para ellos como, por ejemplo, facilidad para conciliar el suefio o
la disminucion de estrés o ansiedad (Gil-Llario, Morell-Mengual, Ballester-Arnal y Diaz-
Rodriguez, 2018). Es importante fomentar las reglas morales para que entiendan que este tipo de
habitos solo deben practicarse en lugares privados y conseguir que no adquieran una
interpretacion errénea de la misma (Carrasco, 2013). El estudio elaborado por Gokgoz et al.
(2021) demuestra como la nueva tecnologia y los programas de television fomentan el desarrollo
de héabitos inadecuados, debido a que para las personas con SD es mas dificil separar la ficcion
de la realidad, por lo que pueden malinterpretar e imitar dichas conductas.

Es importante desmontar todos los mitos y prejuicios que rodean a la sexualidad de las
personas con trisomia, los cuales carecen de evidencia empirica. Se tiende a pensar que, debido a
su discapacidad intelectual, no pueden adquirir habilidades o conocimientos para poder elegir
libremente sobre su propia vida, ademas de la imagen general hacia esta poblacion como seres
“anifiados” y asexuales o, por el contrario, seres hiper sexuales incapaces de controlar sus
impulsos, sin posibilidad de enamorarse o practicar relaciones sexuales, convirtiéndolos en

personas agresivas (Carrasco, 2013; Gil-Llario et al., 2018).



La familia juega un papel importante en la sexualidad, no obstante, suelen abarcar
multitud de miedos y pensamientos negativos sobre lo que es mejor para sus hijos o hijas,
ademas de interiorizar algunos de los mitos mencionados anteriormente (Carrasco, 2013). La
mayor preocupacion de los cuidadores es proteger a estas personas de ser victimas de violencia
sexual, por esta razén la educacion sexual en ocasiones se basa en evitar hablar sobre este tema,
prohibiendo determinadas conductas sexuales, ya que consideran que reprimiendo sus deseos
sexuales evitaran la atraccion hacia personas inadecuadas. Otras veces simplemente se ofrece
informacion sin adaptarlo a la préctica en la vida cotidiana. Las consecuencias de esto son un
mayor incremento de enfermedades de transmision sexual (ETS) debido al uso inadecuado del
preservativo (Frank y Sandman, 2021; Gokgoz et al., 2021).

La violencia que sufren las personas con diversidad funcional es un hecho, sobre todo
para las mujeres, debido a su género y a su condicion. Un estudio realizado por Groves, Rayner y
Muncer (2018) demuestra como todas las mujeres con SD de la demuestra habian sido victimas
de una estigmatizacion y discriminacién sexual, sintiéndose oprimidas, ignoradas y dependientes
de los demés. Ademas, los pocos programas de educacion sexual dirigidos a esta poblacién
suelen centrarse en hombres heterosexuales, reduciendo asi la diversidad y estancandose en lo
considerado tradicional para la sociedad (Paré, 2018). No obstante, lo que aumenta la
vulnerabilidad a ser objeto de abuso sexual es el desconocimiento y la represion de las conductas
sexuales (Gokgoz et al., 2021).

Ademas, existen otras consecuencias a largo plazo, como el aumento de las enfermedades
de transmision sexual (ETS) debido al desconocimiento y uso inadecuado del uso del
preservativo. De hecho, investigaciones demuestran que la mayor parte de las mujeres suelen
recurrir al uso de otro tipo de métodos anticonceptivos como la pastilla, el dispositivo
intrauterino (DIU) o los parches anticonceptivos, siendo una decision tomada por familiares o
sanitarios como se ha mencionado anteriormente (Gil-Llario et al., 2018).

Por esta razon, es imprescindible ofrecer programas de educacién sexual tanto para las
personas con diversidad funcional como para sus familiares y cuidadores, con el objetivo de
disminuir todas las consecuencias negativas mencionadas anteriormente y favorecer la salud
sexual de estas personas. De hecho, existen evidencias empiricas que demuestran que este tipo de
programas tienen mayores tasas de éxito cuando la familia esta involucrada en ellos. (Frank y
Sandman, 2021).



Objetivos
El objetivo principal del presente programa de intervencion es la mejora de la calidad de
vida de las mujeres adolescentes con sindrome de Down, a través del desarrollo de
conocimientos y competencias basicas en sexualidad, siempre promoviendo una actitud positiva
hacia la misma, y mediante el abordaje de contenidos relacionados con el abuso y la violencia
machista.
Los objetivos especificos establecidos son:

- Crear un clima de confianza para que las participantes puedan sentirse seguras de realizar
preguntas y exponer opiniones, fomentando asi la libertad de expresion.

- Desarrollar el autoconcepto y la confianza en si mismas para conseguir una mejor
autoestima en las adolescentes.

- Fomentar la autonomia durante la menstruacion a través de habitos de higiene adecuados
haciendo uso de toallitas sanitarias 0 manteniendo limpia la zona intima.

- Adquirir conocimientos de conceptos relacionados con la sexualidad, tales como la
identidad de género y la orientacion sexual, siempre informando desde el respeto.

- Interiorizar las normas sociales relacionadas con las conductas sexuales diferenciando
entre conductas publicas y privadas.

- Distinguir diferentes tipos de practicas sexuales, concienciando sobre las enfermedades de
transmision sexual (ETS) o embarazos no deseados para conseguir una adecuada
prevencion.

- Prevenir la vulnerabilidad a sufrir abuso o violencia machista desmontando los mitos del
amor romantico y estableciendo limites personales y sexuales.

- Hacer participes a los padres o tutores legales de la educacion sexual de sus hijas mediante
informacion relevante sobre la misma.

Beneficiarios
La poblacién a la que va dirigida este programa son las mujeres beneficiarias del Centro
de Atencion Postemprana de la Fundacion Down Zaragoza (Aragon), con una franja de edad de
13 a 15 afios.
Los beneficiarios indirectos seran los padres o tutores legales de cada una de las
participantes ya que, aunque no estén presentes en las sesiones que conforman el proyecto, se

realizara una charla informativa acerca de los contenidos que se van a trabajar durante las



sesiones y se les hara entrega de un dossier de elaboracién propia (anexo 1) para que puedan
entender y participar en la educacion sexual de sus hijas desde casa.

Por otro lado, se valora que otros posibles beneficiarios seran los diferentes trabajadores
que forman parte del equipo de Fundacién Down Zaragoza al fomentar la autonomia de las
beneficiarias directas e interiorizar las reglas sociales sobre su conducta sexual.

Metodologia

Participantes

El total de participantes de este programa serd de 12 mujeres con sindrome de Down que,
a su vez, se dividiran en dos grupos (n=6): por un lado, el grupo experimental serd con el que se
trabajaran las diferentes sesiones planteadas; por otro lado, el grupo control se utilizara para
evaluar la intervencion una vez finalizada, con el proposito de que, si los resultados finales son
los esperados, el programa se volveré a llevar a cabo con este grupo.

La muestra total de integrantes debera cumplir los siguientes criterios de inclusion: ser
beneficiarias del Centro de Atencidn Postemprana de Fundacion Down Zaragoza, con una edad
comprendida entre 13 a 15 afios, que hayan alcanzado la menarquia de la menstruacion y que
tengan habilidades lingtisticas para lograr una comunicacion eficaz.

Instrumentos

La seleccion de las integrantes al programa se realizara a través de una entrevista
semiestructurada utilizando el Cuestionario sobre Sexualidad Para Personas Con Discapacidad
Intelectual: CUSEXDI (Gil-Llario, Ballester-Arnal, Fernandez-Garcia y Morell-Mengual, 2020).
CUSEXDI cuenta con 34 items, sin embargo, solo se utilizardn 3 dimensiones que son:
comportamiento sexual, conducta preventiva e informacion recibida sobre sexualidad, por lo que
la entrevista contara con un total de 28 items (anexo 2).

Una vez seleccionada la muestra, se repartira a las familias o tutores legales las hojas de
consentimiento informado y proteccién de datos para que las menores puedan participar en el
programa una vez firmadas.

Por otro lado, para evaluar la eficacia del programa se utilizara la version espafiola del
Inventario de Conocimientos Sexuales para Personas con Discapacidad Intelectual: ISK-ID (Gil-
Llario, Castro-Calvo, Fernandez-Garcia, Elipe-Miravet y Ballester-Arnal, 2020) mediante una
evaluacion pretest-postest. EI ISK-ID (anexo 3) cuenta con 34 items de respuesta dicotomica

(SI/NO) para evaluar el conocimiento en personas con discapacidad leve sobre 6 areas: concepto



de sexualidad, homosexualidad, imagen corporal, practicas sexuales, intimidad y asertividad,
salud sexual.

Finalmente, se realizara una encuesta de satisfaccion general elaborada por la autora del
presente trabajo (anexo 4) para comprobar si el propoésito de involucrar a las familias se ha
cumplido y para obtener mas informacién sobre si los demas objetivos se han alcanzado con
éxito.

Procedimiento

En primer lugar, las personas objeto de intervencion serén contactadas a través de
Fundacion Down Zaragoza, cuyos centros estan ubicados en los barrios de Valdespartera y
Miralbueno. El equipo multidisciplinar de los mismos sera el encargado de promocionar el
programa entre las familias asociadas a la fundacion, cuyas hijas tengan una edad comprendida
entre 13 a 15 afios, de la misma manera que se colocara un cartel informativo en las instalaciones
de ambos centros.

Cuando se disponga del nimero total de posibles candidatas, el integrador/a social del
centro realizard una entrevista semiestructurada con cada una de ellas utilizando parte del
Cuestionario sobre Sexualidad Para Personas Con Discapacidad Intelectual (CUSEXDI). Se
seleccionaréa a las adolescentes que tengan interés en informarse sobre sexualidad y que hayan
experimentado (o deseen experimentar) conductas relacionadas con el comportamiento sexual,
descartando a aquellas que no hayan alcanzado la menarquia de la menstruacién o que ya
cuenten con todos los conocimientos que se van a abordar en el programa.

Una vez se tenga la muestra total de participantes, mediante muestreo aleatorio se dividira
a las adolescentes en dos grupos, que seran el grupo experimental (n=6) y el grupo control (n=6).
Después, el centro contactara con las familias para que firmen la hoja de consentimiento
informado y proteccion de datos.

Antes de comenzar con el proyecto, se realizara una charla informativa grupal con los
padres/madres o tutores legales de los participantes para explicarles los objetivos que se
pretenden alcanzar y las sesiones que se van a llevar a cabo, asi como para hablar sobre las
preocupaciones y dudas relacionadas con la sexualidad de su hija.

Tras haber realizado todos los pasos anteriores dard comienzo la primera sesion del
programa, en la que se distribuira entre las adolescentes la version espafiola del Inventario de

Conocimientos Sexuales para Personas con Discapacidad Intelectual (ISK-ID), el cual se volvera



a pasar en la dltima sesién para lograr una evaluacion pretest-postest y comparar resultados. Esta
ultima sesion también estara destinada a hablar con las participantes sobre como se han sentido
durante las sesiones o0 qué aspectos mejorarian para poder comprobar su nivel de satisfaccion.

Finalmente, si los objetivos del proyecto terminan cumpliéndose, se procedera a la
implementacion del programa con el grupo control, siempre introduciendo los posibles cambios
de mejora que se obtengan tanto en el cuestionario de los padres como en la ultima sesion.

Temporalizacion

La presente propuesta de intervencion tiene una duracion total de 3 meses, en los que se
realizara una sesion por semana, lo que suma un total de 12 sesiones repartidas en 4 sesiones al
mes. Cada una de ellas tendra una duracién aproximada de hora y media, dejando siempre 10
minutos de descanso a mitad para poder beber agua o ir al bafio.

El dia de la semana en el que se llevaran a cabo las sesiones se decidira de forma
consensuada con el equipo que conforma el centro de Fundacion Down, el cual podra contactar
con las familias para poder conocer si existe alguna preferencia.

Localizacion

El programa se desarrollara en las instalaciones de Fundacién Down Zaragoza (Aragén),
concretamente en el Centro de Atencion Postemprana ubicado en el barrio de Miralbueno de
Zaragoza, el cual trabaja en grupos reducidos de maximo 6 personas para poder ofrecer un
seguimiento individualizado de estas.

Esta fundacién es una entidad sin &nimo de lucro que se dedica a la atencion de las
personas con diversidad funcional, especialmente con sindrome de Down. Al tener tutorias
individuales con las familias, serd mas facil acceder a ellas y obtener el consentimiento
informado de las mismas.

Disefio de las sesiones

El programa “INCLUSEX” esta formado por un total de 12 sesiones que aborda tanto la
sexualidad como la prevencién de la violencia machista de manera progresiva.

Se realizara una sesion por semana, siendo la duracion de estas de una hora 'y media
(ofreciendo siempre un descanso de 10 minutos a mitad) por lo que la duracion total de la
intervencion seréa de 18 horas repartidas en 12 semanas.

Para un mejor entendimiento se ha elaborado un cronograma que recoge todas las

sesiones que se llevaran a cabo en cada semana, con su tema y contenido (anexo 5).
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Sesion 1. Conociéndonos

La sesion comenzara con una breve presentacion acerca de las actividades que se van a
Ilevar a cabo durante el taller, asi como de la duracion total que va a tener este.

Después, se les hara entrega del cuestionario ISK-ID (Gil-Llario et al., 2020) para que lo
puedan rellenar tranquilamente, quedando a disposicion de las participantes ante posibles dudas.
De manera complementaria, el integrador/a social del centro pasara el mismo cuestionario al
grupo control para poder realizar la evaluacion pretest-postest méas adelante.

A continuacion, la sesién se dividira en dos dindmicas (anexo 6) para fomentar un
ambiente de cohesion grupal y para desarrollar el autoconcepto y la confianza en si mismas.

Al finalizar la sesion, se entregara una carpeta a cada participante para que puedan
guardar el material trabajado durante las sesiones.

Sesion 2. ¢ Cuanto he cambiado?

Los cambios méas comunes en las mujeres adolescentes son aumento de peso,
ensanchamiento de caderas y muslos, crecimiento de vello pubico y axilar, desarrollo mamario o
primera menstruacion (Alvaré, 2018).

Se entregara una silueta corporal de mujer a cada participante con un sobre que contenga
las siguientes palabras: vagina, senos/mamas, pierna, muslos, caderas y axila.

En primer lugar, las participantes deberan colocar cada una de las zonas del cuerpo en su
lugar correspondiente. De esta manera, se reforzara el vocabulario de las partes intimas
femeninas. Cuando terminen, se les pedira que escriban los cambios fisicos que han notado a lo
largo de los afios al lado de la zona del cuerpo especifica.

Para comprobar si se han colocado bien cada una de las palabras, se hard uso de un
PowerPoint (anexo 7), en el que apareceran varios pictogramas descargados de ARASAAC con
su correspondiente nombre. A su vez, aprovecharemos para explicar cada uno de los cambios
que pueden ocurrir durante la etapa adolescente, incidiendo en la variabilidad entre una persona
y otra, dedicando varias diapositivas para desmontar los mitos que giran en torno a la
menstruacion (Botello, Garcia, Santana, y Ruiz, 2019), asi como los habitos de higiene a seguir
durante la misma (Unicef México, 2020).

Las participantes podran revisar estos conocimientos en casa, ya que se les hara entrega

de un mini dossier con los contenidos impartidos durante la sesién (anexo 8).
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Sesion 3. ¢Qué es la sexualidad?
La sesion comenzara creando una definicidn conjunta de la sexualidad, para ello se

planteardn una serie de preguntas:

Para vosotras, ¢queé es la sexualidad?

¢ Todas las personas son sexuales?

¢ Todas las personas viven la sexualidad de la misma forma?

¢Qué conseguimos viviendo nuestra sexualidad?
Se pretende construir una definicion que abarque los siguientes conceptos: placer,
intimidad, respeto, diversidad, derecho sexual.

A continuacion, se lanzara la siguiente pregunta: ; Como se experimenta la sexualidad?
Las participantes deberan ir contestando para realizar una lluvia de ideas que la psicéloga ira
apuntando en la pizarra, explicando diferentes maneras de obtener el placer.

Finalmente, a través de la dinamica “Mi intimidad” se trabajaran las conductas publicas y
privadas (anexo 9).

Sesion 4. Desmontando mitos sobre la sexualidad

Se llevaran a cabo dos dinamicas: “Sexualidades diversas” y “No somos angeles”
adaptadas de SIDA STUDI (s.f.) mediante las cuales se desmontaran diversos mitos acerca de la
sexualidad de las personas con diversidad funcional y se abarcaran las diferentes orientaciones
sexuales fomentando el respeto hacia cada una de ellas mediante la visualizacion del
cortometraje “Es cuestion de gustos” (Plena inclusion Extremadura, 2016) (anexo 10).

Sesion 5. Identidad de género

Durante esta sesion se llevaran a cabo las dinamicas “Cambio de identidad” y “Una
historia por escribir” adaptadas del programa PIES (Mitjans, Zafra y Martinez, 2017) (anexo
11). Para facilitar la comprension de la primera dindmica se utilizard un PowerPoint en el que se
explicara la diferencia entre sexo y género, dando paso a la explicacién de la identidad de género
(anexo 12). Finalmente, la segunda dinamica abordara los roles de género impuestos por la
sociedad, ya que en la siguiente sesion se tratara de desmentir cada uno de ellos y eliminarlos.

Sesion 6. Masculino y femenino

Es importante abordar el papel de género para empezar a empoderar a las mujeres que
forman parte del programa, por ello, se comenzara recordando todos los roles de género

comentados en la anterior sesion. Si es necesario la psicologa los volvera a escribir en la pizarra.
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Después se realizaran las siguientes preguntas:

e ;Todas las chicas tienen esas cualidades o comportamientos? ;Y todos los chicos?

e /Estais de acuerdo con esta divisiéon?

e ;Es posible que una chica puede tener cualidades o conductas de las dos
columnas?

e ;Qué pasa cuando un chico o una chica no se comporta de esa manera?

La psicologa tratara de desechar esos prejuicios, trabajando siempre desde la igualdad y
el respeto, incidiendo en la idea de que no existen comportamientos o cualidades masculinas o
femeninas.

Posteriormente, se visualizara el cortometraje “Y ta, ;qué quieres ser de mayor?” (Liga
espafola de la educacién, 2018) para que las participantes reflexionen sobre la discriminacién
que se sufre a causa de esos estereotipos y saquen las ideas principales del mismo.

Finalmente, se tratara el tema de como los medios de comunicacion y la publicidad han
influido hacia esos roles de género a través de la dindmica “Aprende a desaprender” (anexo 13).

Sesion 7. Practicas sexuales

El objetivo de esta sesion es concienciar a las participantes de las diferentes practicas
sexuales que existen para poder trabajar la prevencion de ETS en la siguiente sesion.

Siempre se suele pensar en la penetracion como la Gnica manera de conseguir placer. Por
esta razdn, se llevaran a cabo las dinamicas “Cuerpo y placer” (Parra'y Oliva, 2018) y “Mis
zonas intimas” (anexo 14) a través de las cuales se informara sobre las diferentes practicas
sexuales que existen, reforzando los conocimientos aprendidos sobre las précticas privadas y
empezando a trabajar la prevencion de abuso sexual.

Se les ofrecera una hoja para que puedan llevarse a casa con la respuesta correcta de las
preguntas realizadas en la Gltima dindmica, con la intencién de que puedan acceder a ella cuando
sea necesario, con ayuda de pictogramas de la pagina web de ARASAAC (anexo 15).

Sesion 8. Autocuidado

Esta sesion estd adaptada y orientada en la dindmica “;Qué sabemos*”? de SIDA STUDI
(s.f.). Las ETS bacterianas mas comunes son la clamidiasis, la gonorrea y la sifilis, las cuales se
pueden curar con los medicamentes adecuados. Igualmente se explicaran las enfermedades

viricas del VIH, virus del papiloma humano (VPH) y el herpes genital (OMS, s.f.).
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Se utilizara una presentacion para poder explicar cada una de ellas, informando sobre las
principales vias de transmisién y las maneras de prevencion, fomentando el uso del preservativo.

Despues, se colocardn encima de la mesa 4 tablas de riesgo (muy bajo, bajo, moderado y
alto) de transmision y, entre todas, deberdn colocar tarjetas de conductas sexuales donde crean
correspondiente. A su vez, la psicéloga podra ir reforzando el modo de prevenir las ETS.

Es importante no generar miedo a las adolescentes hacia las conductas sexuales, por lo
que se dejara tiempo al final de la sesidn para que puedan preguntar dudas o inquietudes y se les
hard entrega de un dossier con los contenidos realizados en la sesion, en el cual se podré ver la
solucion correcta de las tablas anteriores (anexo 17).

Sesion 9. Violencia machista

Las personas con diversidad funcional son mas vulnerables a sufrir violencia, abuso o
discriminacion. Por ello, a través de esta sesion se pretende concienciar a las participantes de los
diferentes tipos de violencia que existen a través del abordaje de los mitos del amor roméantico y
el proceso de violencia dentro de la pareja. Igualmente, se trabajara el tema de las redes sociales
con diferentes ejemplos de conversaciones para prevenir el abuso.

Se trata de una sesion teorica para la cual se utilizard una presentacion con informacion
recogida de la “Guia para la prevencion de la violencia machista de Down Espafia (2021)
(anexo 18).

Sesion 10. Queriendo(me)

A las personas con sindrome de Down muchas veces les cuesta separar la ficcion de la
realidad. Vivimos en una sociedad informatizada en la que el acceso a los aparatos electronicos o
a las plataformas de streaming como Netflix o HBO esta a la orden del dia, por ello, se debe
educar a las personas con diversidad funcional desde este punto de vista para que puedan vivir su
sexualidad de manera independiente, sin caer en la idea del amor roméantico o en la violencia
machista.

Se tratara de conseguirlo mediante las siguientes sesiones: “;Esto es amor?”, “Analisis de
canciones” adaptada de Jesus Herranz (2019) y “Amor o0 mito” (anexo 19), fomentando el amor
sano, desvinculando todos los mitos de amor romantico que aparecen en peliculas y canciones,
ya que estas ultimas son un estimulo muy agradable para esta poblacion.

Sesiéon 11. Poniendo limites
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Dado que la ultima sesion terminod con la dindmica de “Analizando canciones”, se
empezara pidiendo a las adolescentes que digan su cancion favorita para analizarla entre todas y
comprobar si existe en ella algin mito del amor roméntico o algun estereotipo de género. De esta
manera, se comprueba que los conocimientos han sido adquiridos.

A continuacion, se trabajaran varias actividades a través de la entrega de un dossier para
que puedan llevérselo a casa y reforzar lo aprendido. Las actividades planteadas estan adaptadas
de Herranz (2019) y SIDA STUDI (s.f.) (anexo 20).

Sesion 12. Libertad

El programa dara por finalizado con esta Gltima sesion, la cual se dividira en tres partes.

Primero, se dedicara a repasar todos los contenidos trabajados durante las sesiones y
posibles dudas no resueltas. En caso de que no existan dudas, se dejara ese tiempo para poder
realizar una carta a si mismas en la que podran escribir todo lo que son, lo que quieren ser, cOmo
van a vivir su sexualidad a partir de ahora, etc.

En la segunda parte, se pedira que vuelvan a rellenar el cuestionario ISK-ID (Gil-Llario et
al., 2020) para poder comparar los resultados y realizar la evaluacion posterior.

En la parte final, se preguntard a las participantes como se han sentido durante el
programa, qué sesiones les han gustado mas y por qué, las cosas que cambiarian sobre la
organizacion o realizacion de las sesiones, como si fuese una especie de cuestionario de
satisfaccion hablado, por lo que la psic6loga podra ir tomando notas mientras responden.

Se entregara a cada participante un diploma plastificado de elaboracién propia para que lo
firmen y tengan un recuerdo del programa (anexo 21). Se les hara una foto a cada participante
con una camara instantanea para que la puedan pegar con blu-tack en el mismo.

En esta sesion también podran estar los profesionales del centro de Fundacién Down para
crear un ambiente de despedida.

Recursos

Recursos materiales

Se dividen en tres categorias:

- Instalaciones: sala habilitada para impartir taller en Fundacion Down Zaragoza,
asi como mesas, sillas y pizarra blanca.
- Material informatico: ordenador, proyector, pantalla de proyeccion, altavoces,

conexion a internet y plastificadora.
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- Material fungible: ovillo de lana, carpetas, boligrafos, folios, fotocopias, velcro,
blu-tack, hojas para plastificar y rotuladores para pizarra blanca.

Dado que las instalaciones y el material informético seran proporcionados por Fundacion
Down Zaragoza, se contara para el presupuesto solamente el material fungible lo que sumaria un
presupuesto aproximado de 57°8€ (anexo 22).

Recursos humanos

Se necesitard la actuacion principal de un profesional autébnomo con titulo de Master en
Psicologia General Sanitaria, con especializacion en Sexologia, encargado de organizar y llevar a
cabo las sesiones en el centro. El profesional autbnomo esta exento de IVA por la Ley 37/1992,
del 28 de diciembre, del Impuesto sobre el Valor Afadido, en su articulo 20. 1.3.

En caso de contratacion remunerada, el sueldo del profesional requiere de 100€ por
sesion menos el 15% de IRPF, es decir, 85€, lo que sumado a 12 sesiones de hora y media que
dura el programa el psicologo o psicologa recibira un total 1020€. En caso de que el programa
vuelva a realizarse con el grupo control, la cantidad ascenderia a 2040€.

Por lo tanto, el presupuesto final de esta propuesta de intervencion sera de 1077'8€ y, en
caso de repetir el programa con el grupo control subira a 2155°6€.

Evaluacion

La eficacia del programa se medira realizando una evaluacion al inicio y al final de este
mediante la aplicacion del cuestionario ISK-ID (Gil-Lario et al., 2020) tanto al grupo control
como al grupo experimental. La evaluacion la efectuara el mismo profesional que ha llevado a
cabo las sesiones del programa.

En la primera sesion el grupo experimental debera rellenar el cuestionario de
conocimientos sexuales. De manera complementaria, el integrador/a social de Fundacion Down
debera aplicar el mismo cuestionario con el grupo control. De esta forma, se comprobara el nivel
base con el parte la muestra total del presente programa.

Con el fin de poder comprobar si los objetivos de esta propuesta de intervencion se han
cumplido, se volvera a pasar el mismo cuestionario en la dltima sesién, siguiendo el mismo
procedimiento que se realizo en la sesion 1 junto con el integrador/a social, lo que permitira
realizar una comparacion de los resultados obtenidos por el grupo experimental con los del grupo

control.
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La evaluacion de la satisfaccion del programa se realizara de dos formas, por un lado, en
la Gltima sesion se dejard un espacio de tiempo para que las participantes puedan dar su opinion
sobre el programa acerca de si se han sentido a gusto, los aspectos a mejorar, sesiones que mas
han gustado o contenidos que no se han trabajado durante el programa, pero les hubiese gustado
recibir informacion.

Por otro lado, dado que los familiares de las adolescentes también han participado de
manera indirecta en la educacién sexual de sus hijas, el equipo del centro donde se ha impartido
el programa les pasara un cuestionario de satisfaccion elaborado por la autora del presente
trabajo. El fin de este cuestionario es conocer la eficacia que ha tenido el dossier entregado en la
charla informativa, averiguar los aspectos a mejorar del mismo y obtener mas informacién sobre
los objetivos planteados al inicio del programa.

Resultados esperados

En base a la bibliografia revisada sobre educacion sexual en sindrome de Down se espera
que los participantes del grupo experimental consigan un mayor conocimiento sobre el tema, que
les permita vivir su sexualidad de manera saludable, libre e independiente.

A través de la implementacion del presente programa, se espera que las beneficiarias
obtengan una mayor confianza en si mismas, logrando descubrir su sexualidad sin miedo a los
prejuicios de la sociedad. Asi mismo se espera que las participantes obtengan una mayor
autonomia respecto a su autocuidado.

Las personas con sindrome de Down son un colectivo muy vulnerable a sufrir abuso,
discriminacién o violencia sexual por lo que, con las diferentes sesiones dedicadas a este tema,
se espera un mayor empoderamiento en las adolescentes, con el establecimiento de limites tanto
personales como sexuales.

Por otro lado, tras la participacion indirecta de las familias, se espera una disminucién en
las preocupaciones de estas, una mejora en la comunicacion sobre sexualidad con sus hijas y una
mayor preparacién para abordar la educacién sexual en casa.

Si los objetivos del presente programa se cumplen, se espera una diferencia en los
resultados comparados del grupo control y experimental, lo que significaria que se ha logrado un
mayor conocimiento sobre la sexualidad en este ultimo. En este caso, se procederia a
implementar el programa con el grupo control, siempre introduciendo los posibles aspectos a

mejorar.
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Del mismo modo, se espera sensibilizar a la sociedad sobre la importancia de
implementar programas de educacion sexual tanto a personas con diversidad funcional como a
sus familiares, fomentando siempre una actividad positiva hacia la misma.

Conclusiones

El presente programa tiene como objetivo principal ofrecer una educacién sexual de
calidad, fomentando una actitud positiva hacia la misma, siempre desde una perspectiva de
respeto propio y hacia los demas.

Las mujeres con sindrome de Down sufren doble discriminacion, tanto por su género
como por su trastorno, lo que también les vuelve mas vulnerables a sufrir violencia o abuso
sexual. Por esta razon, la presente propuesta de intervencion tiene la intencion de prevenir la
violencia contra la mujer, abordando los diferentes estereotipos y discriminacion que sufren,
concienciando a las participantes de los limites que existen hacia nuestro cuerpo y hacia nosotras
COMO persona.

Tras la revision de diferentes articulos, se considera de gran importancia la elaboracion y
aplicacion de mas programas de educacion sexual hacia las personas con diversidad funcional y
hacia las familias de estas. La educacion sexual es un trabajo multidisciplinar que debe recaer
también en los diferentes profesionales que tienen contacto directo con estas personas.

La limitacion que se ha encontrado al realizar esta propuesta de intervencion es la escasez
de programas de educacion sexual validados hacia personas con sindrome de Down, con el
afiadido de que siguen existiendo muchos prejuicios hacia esta poblacion, visto que en algunos
de ellos se puede observar como se trata eliminar la idea de practicar relaciones sexuales con
penetracidn para evitar embarazos o ETS.

Se espera que el programa resulte eficaz para poder desarrollarlo nuevamente con el
grupo control, introduciendo los cambios pertinentes de mejora tanto en las sesiones como en el
dossier informativo.

La sobreproteccion que suelen recibir las personas con diversidad funcional hace que
Ileguen a la adolescencia o a la adultez con multitud de limitaciones en este ambito. Por
consiguiente, como perspectiva futura, se destaca la necesidad de plantear programas de
intervencion en sexualidad para todas las edades, ya que se considera primordial recibir
informacién desde edades muy tempranas para poder disfrutar del derecho a vivir una sexualidad

libre y segura.
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Programa INCLUSEX

iBienvenidos al programa!

Aunque no participéis en las sesiones que tenemos planeadas para vuestra hija, también
queremos involucraros en su educacion sexual, por ello os ofrecemos informacion importante
para tener en cuenta sobre la sexualidad, asi como posibles estrategias para poder abordarla en
casa.

51 0s estdis preguntando por qué es importante que también participéis en su educacion
sexual la respuesta es sencilla: los programas de sexualidad tienen resultados mas favorables
cuando involucran a la familia, pues jugais un papel muy relevante en la vida de vuestra hija y,
como veremos mas adelante, muy influyente.

Mo os preccupéis y mantener la calma, entendemos el miedo que supone abordar estos
temas con vuestra hija, por ello vamos a tratar de ayudaros.

Antes de comenzar, os recordamos los conceptos que vamos a trabajar en las diferentes
sesiones que conforman el taller:

- Desarrollo de autoconcepto y confianza en si mismas

- Definicion de conceptos: sexualidad, identidad de género y orientacion sexual

- Menstruacion y habitos de higiene

- Masturbacion, relaciones sexuales y normas sociales a seguir

- Uso de preservativo para prevenir ETS o embarazos no deseados

- Violencia machista e igualdad de género

Al inicio del programa, le entregaremos una carpeta a vuestra hija para que puedan
guardar el material trabajado durante las sesiones y recurrir a ellos cuando lo necesiten, asi
también lo podran compartir con vosotros. Ademas, en la 0ltima sesion les haremos entrega de
un diploma de elaboracion propia como sefial de que han completado el programa y de que han
adquirido conocimientos basicos sobre la sexualidad para una mejor calidad de vida.

Por otro lado, vuestro dossier contendra las siguientes preguntas que iremos tratando de
responder:

- zPor qué es importante hablar sobre la sexualidad a edades tempranas?

- ¢Realmente protejo a mi hija ecultindole informacion v no dejandole elegir?

- .Se pueden enamorar y tener una relacion normal?

- ¢Qué puedo hacer como padre o madre para ayudarle a desarrollar su sexualidad?

Dicho esto... ;Vamos alla!
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La familia desempenia un papel importante en la educacion de sus hijos e hijas, sobre todo
en la sexualidad, pues las personas con diversidad funcional tienen mas dificultades que el resto
de la poblacion para adquirr conocimiento sobre la misma, asi como para conseguir una salud
sexual favorable. Por esta razon, hemos preparado una serie de preguntas que, poniéndonos en

vuestro lugar, quiza os han surgido alguna vez. Empecemos!

JPor qué es importante hablar sobre la sexualidad a edades tempranas?

La sexualidad es una parte esencial e intima, presente en todas las personas,
independientemente de si tienen diversidad funcional. Tal y como dice la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) “abarca al sexo, las identidades y los papeles de género, el erotismo, el
placer, la intimidad, la reproduccion v la onentacion sexual™ (2006). A su vez, reconoce que la
salud sexual es “un estado de bienestar fisico, mental y social en relacion con la sexualidad, la
cual no es la ausencia de enfermedad, disfuncion o incapacidad™.

Para los adolescentes, brindarles una educacion sexual es super importante, pues durante
esta etapa empiezan a desarrollar la identidad de género, entendida como el concepto que
tenemos de nosotros mismos, asi como los sentimientos y la conformidad de ser hombre o mujer.
Es decir, puede que una persona se sienta mujer {género) cuando ha nacido hombre (sexo) o
VICEVErsa.

Por otro lado, también es primordial explicarles los cambios que aparecen en su cuerpo y
la importancia de seguir habitos de higiene en sus organos sexuales con el objetivo de prevenir
infecciones. Ademas, es importante explicarles la funcidn que tiene la menstruacidn, asi como el
uso de toallitas sanitarias.

Para la poblacion adolescente, la masturbacion se convierte en la principal via de
satisfaccion sexual, es una conducta natural que no provoca dafios, a no ser que vosotros como
padres les inculquéis que es algo negativo, provocando sentimientos de culpa o incluso pueden
llegar a interiorizar que es una conducta “prohibida”, quitindoles asi el derecho a vivir su
sexualidad.

Puede que vosotros como padres/tutores legales sintais que no estais capacitados para
trabajar este tema con vuestra hija, podéis tenéis pensamientos de “me falta mucha informacion®,
“me da miedo”, “no se como hacerlo™. De acuerdo, pero esos son solo pensamientos, TODOS 'Y

TODAS estais capacitados para hacerlo, por eso este dossier intenta que ayudaros en esa labor,
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que recordamos, no es solo vuestra, no dudéis en pedir ayuda si es necesario. Pero recordar,
podéils transmitirle vuestros conocimientos y experiencias (De la Cruz, Ramirez y Carmona,
2009).

Ademas, la educacion sexual no solo esti relacionada con la masturbacion, el placer, las
relaciones sexuales... También engloba las relaciones de pareja, el amor sano, las emociones, la
autoestima, etc.

Empecemos a pensar entonces que la educacion sexual se trata de un trabajo en equipo,
tanto de vosotros como familia, como de nosotros como profesionales, pero también le pertencce
a la escuela u otros profesionales de la salud. No os preocupéis, NO ESTAIS SOLOS EN ESTO.

Antes de pasar a la siguiente preguntar, hay que recordar siempre que negar la sexualidad
de vuestra hija no va a impedir la aparicion de sus deseos y necesidades sexuales, solo

complicara el aprendizaje de llevar una vida sexual saludable y efectiva (Carrasco, 2013).

;Realmente protejo a mi hija ocultindole informacion y no dejandole elegir?

Mo, de hecho, no les hacemos ningian favor si le ocultamos toda la informacion que deben
saber sobre su sexualidad y como vivirla.

51 les ocultamos informacion sera mas probable que desarrollen conductas sexuales de
riesgo que se traducirin en mayor riesgo de sufnr enfermedades transmision sexual (ETS) o de
embarazos no deseados. Es importante informarles sobre el nesgo de no usar proteccion y que
mejor momento que en esta etapa. Siempre se debe abordar la informacion desde una actitud
positiva, sin crear miedos ni prejuicios.

En el caso de las chicas con diversidad funcional, se les debe dar poder de ELECCION.
En muchas familias es comin recurrir a métodos anticonceptivos para protegerles de embarazos,
abusos o violaciones. Si les ensefiamos desde pequeinias todo lo que debe saber sobre
menstruacion, relaciones sexuales, reproduccion y limites en las relaciones, tendran toda la
informacion para poder decidir sobre su cuerpo.

Se deben respetar los derechos basicos de la persona en cuanto a su nivel de antonomia,
la integridad de su cuerpo y su privacidad. La sexualidad esta presente en todas las personas, se
hable de ella 0 no, cuanta mas informacion adecuada reciban, mejor preparadas estaran para

poder tomar sus propias decisiones (Carrasco, 2013).
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Ademas, en la adolescencia aparecen muchos cambios corporales lo que puede implicar
incertidumbre ¢ inseguridad en vuestras hijas. Vuestra palabra como padres (o de cualquier
adulto) es fundamental en estas situaciones para que puedan valorarse y quererse tal ¥ como son,
por ello se debe ayudar a que entienden v acepten ese proceso de aceptacion, manteniendo la

comunicacion y el afecto.

.5e pueden enamorar y tener una relacion normal?

La respuesta es clara: ;POR SUPUESTO QUE Si! De hecho, el enamoramiento les
motiva y les impulsa a mejorar su apariencia fisica, siguiendo los habitos de higiene adecuados,
aumentando de esta forma su autoestima vy su felicidad. Se debe recordar que la sexualidad
también abarca el amor, de hecho, debéis intentar que vuestra hija se sienta querida, se quiera a si
misma. Vuestra hija tiene sentimientos, igual que cualquier persona.

Mo obstante, puede que en ocasiones ese amor no sea correspondido o incluso lleguen a
ver como un amor “platénico™ a vecinos, profesores o incluso personas famosas. Esto no debe
ser motivo de preocupacion, en algunos casos no suele ser duradero, sino una simple atraccion.
Os preguntaréis, jqué debemos hacer como padres ante esta situacion?

Mo debéis echarle la bronca, ni minimizar la situacion diciendo que es una tonteria,
debéis proporcionarles un entorne de confianza para que puedan expresar sus emociones y
sentirse escuchadas.

Después, es recomendable explicarles la situacion de una manera asertiva, no os
preccupéis si no comprenden la situacion, ya que como hemos comentado antes, es probable que
muy pronto se olviden o cambien de intereses. Sobre todo, no tratéis de impedir la interaccion
con la otra persona o darle mas importancia de la que tiene, pues es en estos casos cuando se
presentan problemas relacionados con el estado de Animo o problemas de conducta (Carrasco,
2013).

Pero volvamos, a la pregunta principal, ya hemos dicho que vuestra hija puede
enamorarse y tener una relacion igual que cualquier otra persona, asi que no os credis el mito o
prejuicio de que las personas con diversidad funcional no pueden enamorarse ni tener pareja.

Ahora bien, jestais preocupados por si se aprovechan de ella?, ;tenéis miedo de las
relaciones sexuales? Como ya sabéis en diferentes sesiones se va a abordar este tema, por lo que

os recomendamos que el material que obtengan vuestras hijas lo volviis a comentar con ellas,
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preguntarles qué han aprendido, que os expliquen cada una de las dinamicas realizadas, sera una

buena forma de reforzar los conocimientos trabajados.

Qué puedo hacer como padre o madre para ayudarle a desarrollar su sexualidad?

Comunicacion, naturalidad y respeto hacia la sexualidad, sera lo mas importante. Si tu
hija te hace una pregunta sobre la sexualidad, debéis hacerles ver que pueden contar con
vosotros, tenéis que demostrar interés, independientemente de si titubedis, os cuesta arrancar o
empeziis a sudar, lo importante es la naturalidad. Ademas, hay que recordar que la sexualidad
también abarca el afecto, el deseo, €l amor... asi que no dudéis en meter también estos temas en
la conversacion (De la Cruz et al., 2009,

Pero... ;Qué pasa si no nos preguntan? La respuesta es sencilla, igual que habliis con
ellos sobre temas que no os han preguntado, porque considerais que vuestra hija debe tener ese
conocimiento, también es importante hablar sobre sexualidad. Veamos el siguiente ejemplo:

Una madre esta viendo con su hija la television, pero justo en el programa estan hablando
de sexualidad, estan poniendo imagenes de modelos femeninas o estin contando un caso de
violencia machista/de género.

Si queréis que vuestra hija entienda mejor la situacion, si queréis inculearle la belleza de
todos los cuerpos y no solo los que nos ha impuesto la sociedad, s1 queréis recordarle a vuestra
hija los limites que existen en las relaciones, HAZLO. No esperes a que ella pregunte, puede que
no lo haga por vergiienza, puede que ain no tenga tanta confianza, pero HAZLO. De lo contrano
les estariamos inculcando el prejuicio de que todo lo relacionado con la sexualidad es un taba.
Munca es tarde para hablar del tema. Ademas, recordar, si se oculta determinada informacion,
corremos ¢l riesgo de que aumenten las conductas sexuales de riesgo y las ETS.

Por otro lado, es importante no tratar a vuestra hija como si siguiese siendo un bebé,
debéis ir dindole cierta independencia, por gjemplo, si alguno de vosotros o vosotras sigue
ayuddndoles a bafiarse, ir ensefiandole pautas para que lo haga sola y, poco a poco, alcanzara esa
autonomia (Carrasco, 2013). No tengais miedo en que vuestra hija empiece a explorar su cuerpo,
dejémosle ese espacio para que pueda hacerlo y asi empezara a vivir su sexualidad de manera

saludable.
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Asimismo, se recomienda ofrecerles espacios de intimidad ¥ entornos en los que
interactuar con iguales, ya que muchas veces las familias tienden a privar de esta libertad. La
socializacion es importante para vuestras hijas, es importante para vivir la sexualidad.

No solo es necesario ofrecerles informacion sobre la masturbacion, el placer o las
relaciones sexuales. Lirio, Portal, Alonso v Anas (2018) plantean las siguientes estrategias:

+ Hablar con naturalidad de la sexualidad humana.

+ Explicar las diferencias existentes entre chicos y chicas.

* Ayudar a los hijosas a comprender el significado de la paternidad/maternidad.

+ [Ensenar a los hijos a valorar las relaciones interpersonales como algo positivo.

* [Enseiiar los diferentes tipos de saludo.

+ [Ensefiar a distinguir los lugares publicos de los privados.
Es importante que vuestra hija os tome como modelos de referencia y preferencia a la que acudir
en caso de ayuda. Sabemos que es dificil, pero recordar VOSOTROS Y VOSOTRAS PODEIS,

estdis capacitados para esto y no estais solos.

Por nuestra parte, esto s todo lo que consideramos que necesitiis saber para poder
ayudar a vuestra hija a desarrollar su sexualidad de una manera Sptima. Esperamos que este
dossier os sirva de gran ayuda para vuestro dia a dia al 1gual que confiamos que se cumpla
nuestro principal objetivo de mejorar la calidad de vida de vuestra hija.

Queremos agradeceros vuestra participacion y compromiso, sabemos de antemano que no
es facil para vosotros abordar este tema debido a las maltiples preocupaciones a las que tenéis
gue enfrentaros. Sin embargo, ya se ha comprobado que la educacion sexual desde edades
tempranas solo trae consigo resultados favorables para las personas con diversidad funcional.

Mo obstante, este tipo de programas no solo benefician a los hijos e hijas, también se ha
comprobado que involucrar a los padres trae consigo resultados positivos como, por gjemplo,
una diminucién en las preocupaciones mencionadas anteriormente, una comunicacion sobre
temas relacionados con la sexualidad mas fluda y favorable o conseguir una mayor confianza
familiar para que os vean como fuentes de informacion o como un lugar seguro en el que

refugiarse y pedir ayuda cuando es necesario (Frank y Sandman, 2021).

27



Programa INCLUSEX

Ante cualguier duda o para mis informacion, podéis contactar con nosotros a través
de nuestro correo electronico: programainclusex(igmail.com

Toda la informacion expuesta en el dossier podéis encontrarla en los siguientes articulos:
De la Cruz, C., Ramirez, ME., y Carmona, AB. (2009). Programa de formacion de formadores

sobre educacion afectivo-sexual dingido a familias y AMPAs. Hablando sobre sexualidad

en familia. Confederacion Espanola de Asociaciones de Padres y Madres de Alumnos/as

{CEAPA). https:/'www.ceapa.es/wp-contentuploads/202 /01 /CURSO-27-

EDUCACI*WC3%93N-SEXUAL-DESDE-LA-FAMIL LA pdf

Frank, K., y Sandman, L. (2021). Parents as primary sexuality educators for adolescents and
adults with Down Syndrome: A mixed methods examination of the home B.AS.E for
intellectual disabilities workshop. American Jowrnal of Sexuality Education, 16(3), 283~
302.

Lirio, I, Portal, E., Alonso, D. A., v Anas, E. (2018). La sexualidad de las personas con
diversidad funcional: una revision kbliografica. Opcion, 87, 747-769.

Organizacion Mundial de la Salud. (2006). Salud sexual. Recuperado el 5 de mayo de 2023, de

https:/'www. who.int'es/health-topics/sexual -health#tab=tab 1
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Anexo 2. Tabla con los items utilizados del cuestionario CUSEXDI (Gil-Lario et al., 2020)
Items de las dimensiones utilizadas para la entrevista semiestructurada de seleccion

DIMENSION ITEMS CUSEXDI

,Te has sentido alguna vez atraido/a por alguien?
(,Qué sueles hacer?

(Has tenido pareja alguna vez? ;Ahora tienes?

Si es asi, /cuantas parejas has tenido?

(Cuanto tiempo has durado como méximo?

; Te gusta alguien ahora?

(Te suelen gustar personas del otro sexo o del tuyo?
(Has tenido despierto/a o dormido/a fantasias o suefios
sexuales?

Si es asi, ¢puedes contar una fantasia o sueiio que hayas
tenido hace poco?

10. ;Te has masturbado alguna vez?

Comportamiento 11. Sies asi, ;a qué edad empezaste?
sexual 12

S A e

o

. (Con qué frecuencia lo haces?

13. ;Has tenido alguna vez relaciones sexuales?

14. ;De qué tipo? (besos y caricias, sexo oral, sexo vaginal, sexo
anal)

15. ;Tus padres te dejarian tener novio/a? ;Por qué?

16. ;Te gustaria tener novio/a?

17. Edad de primera menstruacion

18. Edad de inicio primeros sintomas de pubertad

19. ;Cual es tu nivel de satisfaccion sexual?

20. ¢Sabes lo que son los anticonceptivos?
Conductas 21. ;Alguien te ha dicho que debes utilizarlos si tienes relaciones

preventivas sexuales? ;Quién?
22. ¢ Utilizas anticonceptivos? ;Cual?

23. (Alguien te ha hablado sobre sexualidad sin que ti le
preguntaras? ;Quién?
24. Si es asi, ;qué edad tenias cuando alguien te habld por

Informacién primera vez de sexualidad?
recibida sobre 25. ¢Le has preguntado a alguien sobre sexualidad? ;A quién?
sexualidad 26. {Coémo te sentiste?

27. ;Te gustaria hablar mas sobre sexualidad?
28. (Tienes alguna pregunta que quieras hacer sobre sexualidad?
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Anexo 3. Version espafiola del Inventario de Conocimientos Sexuales para Personas con

Discapacidad Intelectual: ISK-1D

GIL-LLARIO ET AL

EITT Wi LEY--

APPENDIX Ulparciet vole eature id guae nihilita consedi arum nis adiorpor sequi

TABLE Al Spanish version of the Inventory of Sexual Knowledge
for people with Intellectual Disability (ISK-1D)

TABLE A1 (Continued)

23 En una relacion de pareja es normal que el Si Mo
1 Una parte del cuerpo como por ejempla la Si Mo hombre decida las cosas y la mujer haga
oreja, es sexual segin la persona que la las cosas de la casa
toca y la situacidn en la gue estamos 24 5i mi pareja me pide que le envie una foto Si Mo
2 Pasear o bailar son actividades sexuales Si Mo mia desnuda/a por WhatsApp tengo que
3 Una actividad como por ejemplo bailar, es Si Mo dﬁc" que no. No sé quién puede acabar
. viendola
sexual segin la persona y el momento
4 Dos chicos pueden tener relaciones sexuales Si Mo e e hail:\eruna e slea-:ual = e
nueva. Yo no quiero hacerla. Le digo que
5 5i tengo un cuerpo bonito, tengo una imagen Si Mo no estoy preparado/a y que |a haremos
corporal positiva cuando me sienta preparado/a
& Tengo imagen corporal positiva cuando me Si Mo 26 El maltrato psicologico en una pareja es Si Mo
gusta mi cuerpo tal y como es cuando discuten porque no estan de
7 Tengo una imagen corporal saludable cuando S Mo acuerdo en algo
me digo cosas bonitas como por ejemplo 27 El maltrato psicologico es cuando insultamos,  Si No
iqué bien me queda esta camiseta! humillamos y avergonzamaos a otra
B Cuando hablamos con una persona son Si Mo persona cuando discutimos
importantes las palabras, los gestos y el 268 Cuando tenemos sexo oral y queremos Si Mo
tono de voz evitar tener una Infeccion de Transmision
9 Cuando hablo con una persona tengo que Si Mo Sexual (IT5) usamos el preservativo
asegurarme gue me entiende 29 Para evitar una Infeccion de Transmision 5P No
10 5i me masturbo me refiiran porgue es algo S Mo Sexual solo hay que tener limpia la boca y
malo que no puedo hacer mi zona intima
11 Masturbarse es darse placer en los genitales 5i Mo 30 5i tengo sexo oral no voy a tener una Si No
como por ejemplo en el pene o en la Infeccion de Transmision Sexual porque
vagina soy muy limpiofa. Eso solo les pasa a
12 Solo los chicos pueden masturbarse Si Mo otras personas
13 Puedo masturbarme pero no lo puedo hacer Si Mo e R meldn:e que no usemuf B = -2
L. preservativo para tener relaciones
muchas veces al dia ni cuando estoy e T decict
T T — e hay que
ponérselo para prevenir Infecciones
14 Puedo masturbarme en los sitios que quiera Si Mo de Transmision Sexual y que no nos
15 Cuando el pene entra dentro de la vagina o Si Mo quedemos embarazados
del ano se llama penetracion 3z 5i mi pareja es limpia y no parece que tenga Si Mo
16 El sexo oral es cuando lamo los genitales 5i Mo ninguna enfermedad, podemas tener
comao, por ejemplo, el pene de un chico o relaciones sin el preservativo
Iz vulva de una chica 33 Los métodos anticonceptivos sirven para no Si Na
17 La homosexualidad es algo normal Si Mo quedarnos embarazados
18 Esta mal que dos hombres o dos mujeres se i Mo 34 Los métodos anticonceptivos sirven para Si Mo
besen en la boca tener buena higiene
19 5i un amigo o amiga me dice que es Si Mo
homosexual le sigo apoyando y siendo su
amigo/a
20 Mi novio/a me dice que cortemos la relacion. Si Mo
Lo acepto aungue me duela. Dos
personas son novios o novias cuando las
dos quieren
21 Los novios o novias son para siempre. Si Mo
Seguimos siendo novios/as aungue no
quiera mi pareja
22 Llevo mucho tiempo saliendo con mi parejay S Mo

no hemos tenido relaciones sexuales. Un
dia me apetece intimar con mi novio/a.
Como no quiere, tengo que obligarla
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Anexo 4. Cuestionario de satisfaccion para la familia

CUESTIONARIO DE SATISFACCION

El programa ya ha terminado y como vosotros y vosotras también habéis formado
parte de este de manera indirecta, gqueremos saber vuestra opinion para que nos
ayudéis a mejorar de cara al futuro. No os llevara mas de 10 minutos completarla y es
totalmente andnima.

jGracias por vuestra participacion!
1. ¢Ha leido el dossier recibido al inicio del programa?

o Si
o Mo

Si la respuesta anterior es "MO", explique sus razones:

2. ¢En qué medida el dossier le ha resultado Otil?

Nada il ( ( o ( o Muy it

3. ¢En qué medida ha mejorado la comunicacion sobre sexualidad con su hija?

Nada D] 1§ 9 L o Mucho

4. zEn qué nivel diria que el programa ha ayudado a reducir sus preocupaciones?

1 2 3 4 5

Nada o o @ o . Muche

5. ¢Se siente mas preparado para involucrarse en la educacion sexual de su hija?
o Si

o Mo

Si la respuesta anterior es "MO", expligue sus razones:
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6. ¢Como de dOtil diria que ha resultado el programa para su hija?

Nada (il o o @) Muy dtil

7. iHa notado que los contenidos trabajados en el programa han sido
interiorizados por su hija?
o Si
o Mo

Si la respuesta anterior es "NO", expligue cuales no se han interiorizado:

8. ;Cambiarias algoe del programa? (por ejemplo, informacion que no se entiende
en el dossier, recibir mas informacidn sobre algun ofro asunto, trabajar algun
ofro contenido con su hija...)

9. ;Recomendaria el programa?
o Si
o No
10. Del 1 al 10, jcomo calificaria el programa?

1 2 3 4 5 6 7 a 9 10

Mada bueno R L L - A o Excelente

11. ¢Hay algo mas que le gustaria compartir sobre el programa?

|Gracias por su tiempol
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Anexo 5. Cronograma de sesiones
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Semana Sesiones Tema Contenido
Presentacion del programa
Presentacion y Distribucion cuestionario ISK-ID
1 Sesion 1 autoconcepto Dinamica “Creando redes”
“Conociéndonos” Dinamica “;Cémo soy?”
Vocabulario corporal
Cambios corporales asociados a la
adolescencia
Sesion 2 Conocimiento Desmontar mitos sobre la
2 “¢Cuanto he cambiado?” corporal menstruacion
Habitos de higiene
Creacion de una definicion sobre
3 Sesion 3 Sexualidad y la sexualidad
“;Qué es la sexualidad? limites sociales Dinamica “Mi intimidad”
Sesion 4 Mitos y orientacion Dinamica “Sexualidades diversas”
esmontando mitos sobre sexua inamica “No somos angeles
4 “D tando mit b 1 D “N les”
la sexualidad” Fomento del respeto hacia las
distintas orientaciones sexuales
Dinamica “Cambio de identidad”
Sesion 5 Identidad y roles de Diferencia entre sexo y género
5 “Identidad de género” género Definicion identidad de género
Dinamica “Una historia por
escribir”
Roles de género
6 Sesion 6 Estereotipos de Visionado “Y t0, ;qué quieres ser

“Masculino y femenino”

género

de mayor?

Aprende a desaprender
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Dinamica “Cuerpo y placer”

7 Sesion 7 Tipos de conducta Dinamica “Mis zonas intimas”
“Practicas sexuales” sexual y zonas Refuerzo de conductas privadas
intimas Introduccion prevencion de abuso
sexual
Tipos de ETS
Vias de transmision de ETS
8 Sesion 8 Prevencion de ETS Prevencion ETS
“Autocuidado” Preservativo masculino y
femenino
Definicion violencia machista
9 Sesion 9 Definicion y tipos Tipos de violencia machista
“Violencia machista” de violencia Mitos del amor romantico
machista Escalera de la violencia
Reflexion con la tecnologia
Dinamica “;Esto es amor?”
10 Sesion 10 Mitos del amor Dinamica “Amor o mito”
“Queriendo(me)” romantico Dinamica “Analisis de canciones”
Reflexion
Refuerzo de conocimientos sesion
11 Sesion 11 Identificacion de la 9
“Poniendo limites” violencia machista Frases de violencia machista
Limites
Pedir ayuda
Repaso de contenidos y resolucion
de dudas
12 Sesion 12 Despedida del Distribucion cuestionario ISK-ID
“Libertad” programa Satisfaccion de las participantes

durante el programa

Diploma
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Anexo 6. Dinamicas de la sesion 1

Dinamica 1. Creando redes

El objetivo de esta actividad es fomentar la creacion de un ambiente de confianzay
establecer una primera toma de contacto con las participantes, para ello sera necesario un ovillo
de lana.

Primero, se formara un circulo alrededor de la psicologa para que todas se puedan ver las
caras. Sosteniendo un ovillo de lana, la persona se presenta diciendo su nombre, su edad y una
actividad que le guste hacer. Después, se pasa el ovillo de lana a una compafiera sosteniendo el
hilo sobrante en la mano, repitiendo el proceso hasta que termine la ronda. La psicologa
empezara la actividad sirviendo asi de modelado para las participantes.

De esta forma, se observaré la creacion de una capa que une al grupo, por lo que se
explicaré que a partir de ahora formamos un equipo basado en la confianza y el respeto mutuo.

Dinamica 2. ,Como soy?

Para trabajar el autoconcepto que tiene cada participante, debemos observar qué imagen
tienen de si mismas. Para ello, se repartira un boligrafo con las siguientes hojas elaboradas por la
autora del presente trabajo:

Agjewos § <§r %icémo SOY?
POSITIVOS Nombre:

» Alegre « Independiente .
« Amable « Inteligente -e__________
» Amigable e Interesante ——
» Atenta e Leal

« Bonita » Organizada

» Buena * Positiva éCéM@ ME VEN?

« Detallista « Respetuosa

« Educada  « Responsable Nombre: ¢

« Encantadora « Simpatica . g}zﬂs’
* Feliz « Sincera .

 Guapa » Trabajadora

» Generosa + Unica
e Habladora e« Valiente

En primer lugar, deberan escribir su nombre en las dos tablas y rellenar la primera con

minimo tres adjetivos positivos que consideren que les define como mujer. Para facilitar la tarea,
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en la primera hoja tendran una lista con ejemplos que pueden usar, dejando tiempo para
preguntar el significado de alguno de ellos. No obstante, se les ofrecera la posibilidad de escribir
frases si les resulta mas comodo.

Una vez terminada, se la entregaran a la psicéloga y se explicara la segunda parte de la
dinamica. Esta vez recibiran la hoja de una compariera y deberan pensar tres adjetivos o frases
positivas que definen a esa persona, para ello, la psicologa las repartird de manera aleatoria.

Finalmente, devolveran el papel a la persona correspondiente y se procedera a leer en voz
alta todo lo que han escrito. El objetivo es desarrollar un autoconcepto positivo y aumentar la

autoestima observando lo que las demas personas opinan de ellas.



Anexo 7. Presentacion para la sesion 2

.CUANTO HE /
CAMBIADO?

* AN
VAMOS A COMPROBAR NUESTROS CONOCIMIENTOS....

AR U7

VAGINA CADERAS SENOS PIERNA MUSLOS AXILA

; QUE CAMBIOS SON LOS MAS COMUNES

Y, DURANTE LA ADOLESCENCIA?
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CRECIMIENTO DE VELLO EN ENSANCHAMIENTO DE DESARROLLO MAMARIO
EN AXILAS Y ZONAS iNTIMAS CADERAS Y MUSLOS

= kA

N o L PRIMERA MENSTRUACION

(0L 4

; QUE SABEIS SOBRE LA

MENSTRUACION?

/@ 4VERDADERO O FALSO? ()

» No se puede hacer ejercicio fisico durante el periodo

« Durante la menstruacién no me puedo duchar/bafar

» Debemos evitar meternos en la piscina cuando tenemos la regla porque se
detiene

» Si mantengo relaciones sexuales durante el periodo no me puedo quedar
embarazada

» Los dolores durante la regla no existen, es una excusa de las mujeres

» Todas las mujeres tienen dolores de regla

« La duracién de la regla es igual para todas las mujeres

« Las toallitas sanitarias/compresas/tampones son malas



‘®

TODAS SON
FALSAS

DESMONTANDO MITOS

TODO LO QUE PODEMOS HACER SIN LA MENSTRUACION, PODEMOS
HACERLO DURANTE LA MENSTRUACION

CADA PERSONA, ES DIFERENTE, POR LO QUE CADA PERSONA TIENE Y
SUFRE LA REGLA DE MANERA DIFERENTE

LA REGLA NO SE DETIENE NI SE QUEDA DENTRO DE TU CUERPO SI TE
BANAS

TE PUEDES QUEDAR EMBARAZADA, RECUERDA USAR
PROTECCION

DEBEMOS SEGUIR UNOS HABITOS DE HIGIENE ADECUADOS |

HABITOS DE HIGIENE DURANTE LA
MENSTRUACION
Vo
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ﬁj WIANTEN LIVIPIA TU ZONA

INTIMA R

==

9
N\ /
¢ &ENQUE DIRECCION
LIMPIAR? W
\/'\/
DE DELANTE
HACIA
DETRAS



ﬁ TOALLITAS SANITARIAS

W

ANTES DE
’ \ COLOCAR O
RETIRAR LA

TOALLITA

SANITARIA

L Wo=GH

Y MAS TARDE...

Lo V¥ 88 AL
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Pictogramas extraidos de la pagina web de ARASAAC
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Anexo 8. Dossier para las participantes (sesion 2)

= MTos 2

- 4
ODO [0 QUE « No se puede hacer ejercicio
fisico durante el periodo

« Durante La menstruacién no
me puedo duchar/bakar

» Debemos evitar meternos en
)EBO S A BEK La piscina cuando tenemos La
regla porque se detiene

Si mantengo relaciones
sexuales durante el periodo no

-—

7t SOBRE LA
NSTRUACION
/\./

me puedo quedar embarazada
Los dolores durante la regla
no existen, es una excusa de
las mujeres

Todas Las mujeres tienen
dolores de regla

La duracién de La regla es
igual para todas las mujeres
Las toallitas
sanitarias/compresas son
malas

COLOCA TU TOALLITA SANITARIA EN
LA BRAGUITA:
Si mantienes relaciones sexuales :
durante La menstruacién, TE
PUEDES QUEDAR EMBARAZADA,
ademdas hay mas riesgo de
infecciones, por ello RECUERDA
USAR PRESERVATIVO '

Debemos seguir una habitos de higiene
adecuados:
« Ducharnos o baXarnos todos los dias
» Lava la zona de tu vagina con agua,
Sin jabdn 0 con un jabén NEUTRO
(recomendable dos veces al dia)
« Uso adecuado de las toallitas
sanitarias/compresas |
« Recuerda cambiar tu compresa cada
cierto tiempo (4-6 horas)
* LAVADO DE MANOS antes de colocar
o retirar tu toallita sanitaria

s Recuerdas como se hace?

43

Recuerda que todas esas
frases son FALSAS porque...

Todo lo que podemos hacer SN La
menstruacién, podemos hacerlo

CON La menstruacion

Podemos baKarnos, La regla no se
va a ir ni Se va a quedar dentro

de nosotras

» Lavarse el pelo NO es

peligroso para lLa salud

Los dolores Si existen, pero..

* No a todas las mujeres les
duele La regla

« No debemos normalizarlos, si
son muy intensos debemos ir al
médico

No todas Las mujeres tenemos el
ciclo igual, a unas personas les
puede durar 3 dias y a otras 6

dias.

RECAMBIO DE TOALLITA
SANITARIA/COMPRESA

Paso 1

J Paso 2

Ny
'
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Anexo 9. Dinamica “Mi intimidad” (sesion 3)
El objetivo es que las participantes interioricen las normas sociales relacionadas con las
conductas sexuales, aprendiendo a diferenciar las conductas publicas de las conductas privadas.
En primer lugar, se distinguirdn los tipos de conducta:

= Conductas publicas: se pueden llevar a cabo en la calle, en casa, en una tienda...

Estan aceptadas socialmente.

= Conductas privadas: forman parte de la intimidad, se deben realizar en sitios en

los que se pueda disfrutar de cierta privacidad.
Se repartiran tarjetas plastificadas con varias conductas afectivas, sexuales o de

autocuidado a cada participante:

Darle un abrazo a un Practicar la
familiar masturbacion
Escuchar musica con Conductas sexuales
otra persona con otra persona
Acariciar a un Ensefar las zonas
amigo/a intimas a tu pareja
Decirle algo bonito a Conversaciones
un companero/a sexuales explicitas

Se entenderan por conversaciones sexuales explicitas aquellas conversaciones de
contenido erotico que pueden llevarse a cabo con las parejas sexuales.

Las participantes también tendran una hoja plastificada en la que deberan colocar cada
una de las tarjetas dependiendo de si consideran que se trata de una conducta publica o privada.
Después se pondra en comun cada una de las respuestas.

La psicologa debera corregir las respuestas incorrectas y explicar el motivo por el que las
conductas sexuales son privadas, remarcando que deben ocurrir en la intimidad, no pueden

realizarse, por ejemplo, en el bafio de un centro comercial o en el bafio de Fundacion Down.



45

Se recalcara también que siempre se debe respetar y saber lo que le gusta a la otra
persona, por ejemplo, si a tu amigo no le gusta que le muestres afecto se debe respetar, cada
persona es diferente. Es importante saber que las muestras de afecto debemos tenerlas con las
personas con las que tenemos confianza, por ejemplo, no seria socialmente aceptable que le
diésemos un abrazo a nuestro vecino.

La hoja plastificada es la siguiente:

’ P . .

rmmoA_/

conductas publicas
conductas privadas

CONDUCTAS PUBLICAS CONDUCTAS PRIVADAS

Tanto la hoja como las tarjetas tendran velcro para que sea mas facil emparejarlas.



Anexo 10. Dindmicas de la sesion 4

Dinamicas adaptas de SIDA STUDI (s. f)

Dindmica 1. Sexualidades diversas

El objetivo es observar todos los mitos que abarca la sexualidad de las personas con
diversidad funcional y cuales de ellos han interiorizado las usuarias, desmontandolos después
para fomentar el derecho sexual a la salud sexual. Se pretende abrir un debate para que cada
persona pueda expresar su opinién libremente mediante el dialogo y el respeto.

Cada participante recibira las siguientes hojas:

SEXUALIDADES DIVERSAS

¢Estds de acuerdo con las siguientes
frases?

1.En el sexo no se habla se actua

2. Si empiezas a liarte con alguien tienes que
llegar hasta el final.

3.La Gnica forma de tener placer sexual es
mediante penetraciéon vaginal

4.Lo mas importante en el sexo es el orgasmo

5.A las personas con diversidad funcional no les
interesa la sexualidad

6.La sexualidad de las personas con diversidad
funcional es diferente

7.Las personas con diversidad funcional no
pueden tener pareja

8.Las personas con diversidad funcional no
pueden tomar decisiones sobre su salud sexual

9.La educacion sexual “incita"” e incrementa las
conductas sexuales

10.Todas las personas con diversidad funcional son

heterosexuales

P N



MITOS SOBRE SEXUALIDAD

(Por qué son mentira?

En el sexo no se habla se actda

Esta idea nace de las peliculas, pero
esto NO ES LA REALIDAD. La
comunicacion en cualquier actividad
sexudl con otra persona es fundamental
para saber si estd a gusto, para hablar
sobre lo gque nos apetece © no, lo que
Nos gusta...

Si empiezas a liarte con alguien
dehemos llegar hasta el final.

FALSO vy la otra persona DEBE
respetarlo. No nos debe presiondr, insistir
o traspasar limites  sin NUESTRO
consentimiento. Debes decir "NO" si no te
resulta placentero o si te sientes
incomoda

el

47



La anica forma de tener placer
sexual es mediante penetracion
NO. Recordar que hay multiples formas
de tener placer sexuadl, entre ellas:
caricias, besos, adbrazos, masturbacion...
Cada persona es diferente, por eso
debes conocerte y saber que te gusta.

Lo mas importante en el sexo es el
orgasmo

Se puede conseguir placer de muchas
formas, pero o MAS IMPORTANTE es
sentirse comodo y tener confionza con
la otra persona.

A las personas con diversidad
funcional no les interesa la sexualidad
Todas las personas SOMOS  seres
sexuados. Las dificultades que abordan
vuestra sexualidad viene por los
prejuicios gue existen en la sociedad.

NO LES HAGAS CASO

T



La educacion sexual “incita” e incrementa las
conductas sexuales

Lo educacion sexual es un derecho que
debe tener todo ser humano. No recibir
conocimientos  sobre la sexudlidad
conlleva grandes peligros, por ejemplo,
vulnerabilidad a sufrir violencia,
enfermedades de transmision sexual....

PRIVAR A UNA PERSONA DE EDUCACION

SEXUAL NO ES UNA OPCION.

Todas las personas con diversidad funcional son
heterosexuales

FALSO. Existe esta falsa creencig, pero como
hemos visto en el programa existen diferentes
orientaciones sexudales, aparte de la
heterosexudlidad, por ejemplo: homosexualidad,
bisexudlidad...

Cada persona  tiene  una  determinada
poreferencia  sexual y recordar debemos
RESPETARLO vy deben RESPETARNOS.

el
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La sexualidad de las personas con
diversidad funcional es diferente
Cada persona vive la sexualidad de una
manera diferente, el motivo no es la
diversidad funcional, el motivo es que no
existen dos personas iguales y cada uno
vive la sexudlidad como quiere.

Las personas con diversidad funcional no
pueden tener pareja
Teneis derecho a enamoraros, igual que
cualguier otra persona, al igual que
tenéis derecho a no estar con und
persona si No os gusta.

Las personas con diversidad funcional no
pueden tomar decisiones sobre su salud sexual

no es gue no podds, es gue DEBEIS
tomarlas, no solo sobre sexuadlidad,
también sobre cémo queréis vivir vuestra
propia vida.

El primer paso es tirar todos estos mitos y
prejuicios d la basura.

N

Primero, se entregara la primera hoja, y se dara tiempo para que reflexionen acercan de
las frases que aparecen en el papel. Después, se sentaran formando un circulo junto a la
psicologa y se iran comentando las frases de una en una, sobre si consideran que esas frases son

verdaderas o falsas, explicando el por qué. Se aprovechara esta actividad para hablar con las
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participantes acerca de sus deseos, intereses o experiencias sexuales, siempre desde el respeto
mutuo y la confianza.

Una vez finalizado el debate, se entregara a las participantes el resto de las hojas con la
informacion resumida trabajada en la dindmica para que puedan llevarselas a casa.

Dinamica 2. No somos angeles

Se visualizara el cortometraje “Es cuestion de gustos” (2016):

https://www.youtube.com/watch?v=cDYSDnOzNwY &ab channel=Plenainclusi%C3%B

3nExtremadura

Una vez visualizado, realizaremos varias preguntas a las participantes para formar una
especie de debate, recordando siempre que no hay respuestas buenas ni malas:
e (Qué es lo que més os ha llamado la atencién?
e (Qué le gusta a la protagonista?
e ;Qué les gusta a los demas?
e ;Algo os ha resultado raro?
e ;Os sentis identificadas con algunos de las personas que aparecen en el video?
e ;Sabeis lo que es la orientacién sexual?

Se definira la orientacion sexual como la atraccion que se siente hacia una persona segun
su género. Una vez concluido el debate, se pasara a definir los diferentes tipos de orientacién
sexual que aparecen en el video:

e Heterosexualidad: Atraccion hacia personas de distinto género
e Homosexualidad: Atraccion hacia personas del mismo género
e Bisexualidad: Atraccion hacia personas de ambos géneros

Se explicara que la preferencia genérica se puede saber aun sin haber tenido experiencias
sexuales fisicas con una persona, se va desarrollando y puede ir cambiando a lo largo de la vida.
Se trata de una decision personal, que nadie puede obligarte a tomar, solo la propia persona sabe
hacia qué personas siente atraccion. Ademas, se hara hincapié en que tener experiencias con otra
persona de distinto género, no te cataloga directamente en una de las categorias mencionadas
anteriormente.

Si es preciso se pondran ejemplos para que sea mas entendible para las participantes:

o Laura siempre ha estado con chicos, sin embargo, a sus 22 afios empieza a sentir

atraccion por las chicas. Se ha dado cuenta de que los chicos ya no le atraen nada.


https://www.youtube.com/watch?v=cDYSDnOzNwY&ab_channel=Plenainclusi%C3%B3nExtremadura
https://www.youtube.com/watch?v=cDYSDnOzNwY&ab_channel=Plenainclusi%C3%B3nExtremadura
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o Mario, un chico de 16 afios, estd empezando a sentir cosas hacia su compafiero de
clase. Pero no sabe aun si solo le gustan los chicos o también las chicas.

o Lucas tiene 18 afios y se ha dado un beso con un chico, sin embargo, no se
definiria como una persona bisexual.

Una vez aclarados todos los términos, se escribiré en la pizarra la siguiente pregunta:

= ;Por qué no somos angeles?

Se ofrecerd la posibilidad de contestar a la pregunta escribiendo en un folio o
exponiéndola al grupo. Deberan responder dando argumentos para explicar por qué todos los
mitos abordados en la primera dinamica son mentira, también pueden recurrir a sus intereses y
preferencias sexuales, deseos, fantasias, etc.

El objetivo es crear un ambiente de empoderamiento y reflexion sobre codmo quieren vivir

su sexualidad, de manera libre e independiente.
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Anexo 11. Dindmicas de la sesion 5
Dinamicas adaptadas del programa PIES (Mitjans, Zafra y Martinez, 2017)
Dinémica 1. Cambio de identidad
Se pedird a las participantes que se sienten en circulo alrededor de la psicologa y se
explicard la actividad. En primer lugar, deberan cerrar los 0jos y estar en silencio para que
puedan escuchar las indicaciones que se les ira dando, se informara de que si alguna de las
participantes no se siente cbmoda levante la mano y se retire de la actividad junto a la
profesional encargada de realizar la sesion. Las indicaciones seran las siguientes:
- ¢Os identificais como chica? Pensar la respuesta para vosotras mismas
- Si vuestra respuesta es “si”, imaginar que os despertais perteneciendo al género
masculino. Si vuestra respuesta es “no” imaginar que os despertais perteneciendo
al género femenino.
- Respirar tranquila y profundamente
- Imaginaros que esta situacion con vuestra familia, ;como creéis que os tratarian?
¢y vuestros amigos o comparfieros de clase?

- ¢Qué ropa llevariais?

¢ Cuéles serian sus gustos?

Pasados unos 5-10 minutos, se pedira a las participantes que ya pueden ir abriendo los
ojos. Cada una de ella debera contarnos qué se han imaginado, si les ha resultado dificil, si se
han sentido comodas y por qué creen que se ha realizado esté actividad. Se explicara que la
intencion de esta actividad es que comprendan que en la sociedad hay personas que se sienten
identificadas con el otro género.

Se recordara que esto es un grupo basado en el respeto, la libertad y la confianza, por lo
que no existen respuestas incorrectas ni se deben sentir juzgadas.

A continuacion, con ayuda del anexo 12 se explicarian las diferencias entre “sexo” y
“género” para que interioricen la definicion de “identidad de género”.

Dinamica 2. Una historia por escribir

Para realizar esta actividad se necesitaran copias en papel de una silueta humana sin

sexuar (sin género definido).
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Se reparte una copia de la silueta a cada adolescente y de manera aleatoria se asigna un
género a cada una de ellas. A continuacion, se explicara que deben inventar un personaje segun
les haya tocado mujer u hombre, en los que se debera incluir:

- Apariencia fisica

- Aficiones/gustos

- Familia

- Relaciones sociales
- Amor (0 no)

- Orientacion sexual
- Trabajo

- Hijos (0 no)

Ademas, para facilitar la actividad se apuntaran en la pizarra o portafolio para que no
olviden la informacion.

Una vez terminado el personaje, la psicologa escribira en la pizarra o portafolio la

siguiente division:

Las mujeres son... Los hombres son...

Las adolescentes empezaran a describir su personaje al resto del grupo, mientras la
profesional va apuntando las diferentes caracteristicas en la columna correspondiente.

Finalmente, se explicara que existen diferentes roles asociados al género femenino y
masculino, los cuales tienen determinados unos estandares a alcanzar en la sociedad lo que, en
ocasiones, este tipo de estigma social hacia determinado género hace que no nos permitamos ser

cémo queremos Sser.



Anexo 12. Presentacion para la sesion 5

Informacion extraida del manual “Sexualidades diversas” (Parra y Oliva, 2018)

{Qué es la identidad de
genero?

Es la percepcién que una persona tiene sobre su sexo asignado, es decir,
sobre sentirse hombre o mujer.
Lo que significa saber y sentir que:
"Yo soy un nifio y estoy contento de serlo o yo soy una hifia y me gusta
' ser asi" (Carrasco, 2013).

Pero... ¢Una persona siempre esta conforme con su sexo asignado?
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Hagamos la siguiente actividad todas juntas
para responder a la pregunta anterior, pero
antes recordar:

¢Cémo se siente la persona?
M\ )

@ ®

)

()

)

RESPUESTA CORRECTA




4 ALGUNA DUDA? (-~
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Anexo 13. Desarrollo sesion 6
Dinamica “Aprende a desaprender”

En primer lugar, se visualizaran los siguientes anuncios publicitarios:

58

Listado de anuncios publicitarios que fomentan la desigualdad de género

Aquaservice — Repartidor (2022)
https://www.youtube.com/watch?v=whhifTrK9UE&ab_channel=PublicidadSexista
Invictus — Paco Rabanne (2016)
https://www.youtube.com/watch?v=VNOZTsK0gRs&ab_channel=ChifChif.com

Pure XS de Paco Rabanne — anuncio

https://www.youtube.com/watch?v=zsCD9cclkY8&ab_channel=Perfumative

Malas précticas — Vitalinea (2015)
https://www.youtube.com/watch?v=tJdbK kOINMé&ab channel=InstitutoAndaluzdelaMujer

Anuncio | Acaba con las manchas gracias a Vanish Gold Quitamanchas (2017)
https://www.youtube.com/watch?v=eVM-IFUvMTO0&ab_channel=ElYouTuberdelaPublicidadTv
Kalia Vanish Oxiaction (2009)
https://www.youtube.com/watch?v=bDylIB5SQspM&ab_channel=PUBLICIDADSEXISTA

Sprite - Las mujeres lloran por todo (2016)

https://www.youtube.com/watch?v=aWI6nR5td9g&ab channel=PublicidadSexista

En segundo lugar, se ensefiaran los siguientes titulares ofrecidos por medios de

comunicacion:

Estas son las 10 futbolistas mas Los 10 futbolistas mas sexys de la
guapas y sexys del planeta historia

) ) ) Se suele hablar poco de su fisico y mas de su juego, pero hay jugadores
Forman parte de la historia del fatbol no sélo por su talento en la que han despertado pasiones por su belleza. Estos son los mas
cancha sino por su espectacular belleza fuera de ella impresionantes segtin todos los rankings

@ | ﬁ

a Los fiitbolistas més guapos del mundo

La Razén (29 de septiembre de 2020) La Razén (30 de septiembre de 2020)


https://www.youtube.com/watch?v=whhifTrK9UE&ab_channel=PublicidadSexista
https://www.youtube.com/watch?v=VNOZTsK0gRs&ab_channel=ChifChif.com
https://www.youtube.com/watch?v=zsCD9ccIkY8&ab_channel=Perfumative
https://www.youtube.com/watch?v=tJdbK_kOINM&ab_channel=InstitutoAndaluzdelaMujer
https://www.youtube.com/watch?v=eVM-IFUvMT0&ab_channel=ElYouTuberdelaPublicidadTv
https://www.youtube.com/watch?v=aWI6nR5td9g&ab_channel=PublicidadSexista
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Estos son los vestidos que mejor quedan
segun tu tipo de cuerpo
HELENA TOMAS / NOTICIA / 16.03.2023-07:00H (§) (W) (B2

e Las prendas favorecen méas o menos en funcién de la silueta, por lo que conviene equilibrar las proporciones.
 El conjunto de lenceria de firma espafiola con el que Pilar Rubio incendia las redes.
* Rosa y rojo, azul marino y negro... ;Cémo combinar colores imposibles y triunfar?

20minutos (16 de marzo de 2023)

Lydia Valentin, la Cenicienta que nunca
necesito principes salvadores

2o iosoger (f) (w) (@)

MARCA (4 de diciembre de 2017)

¢VEIS ALGUNA DIFERENCIA?

La akcaldesa de Madrid, Manuela Carmena, ha reaparecido en ef debate del ayuntamiento.

POLITICA / MADRID

Manuela Carmena, contra
el tiempo: cumple 75 aiios,
¢podria rendir como
alcaldesa hasta los 79?

“A esas edades un deterioro es vertiginoso’, dice el profesor Luque (UNED), y
Emilio Gonzalez (Comillas) afiade: "No debe presentarse, seria un fraude".

El Espaiiol (3 de febrero de 2019)

La admiradora de Nadal que ha
destronado a Ledecky en los 400
libres

La Razén(26 de junio de 2021)

Foai o) MLRe

€1 alcalde de Maia;

PoLITICA

Paco de la Torre (PP),
insustituible en Malaga a
sus 75 afnos: "No tengo
miedo a Ciudadanos"

El Espaiiol (3 de marzo de 2018)
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Dia de la Madre: el ranking' de las mamis
mas canon
La especial fecha se celebra este domingo, 7 de mayo, y en el universo vip existen progenitoras que podrian pasar

por hermanas de sus hijos, ya que lucen cuerpos de infarto a pesar de haber tenido descendencia. JALEOS hace una
lista con las mas espectaculares.

Pilar Rubio. Ex y familia de
cuatro junto a los pequeRos Sergio Jr y Marco. Alba Carrillo. Es madre de Lucas, su hijo en comin con el expiloto Fonsi Nieto.

cuarto con Rosario Varo.

Despues, se realizaran las siguientes preguntas a las participantes

¢Por qué son sexistas?
¢Qué tienen en comun?
¢QUuE roles o estereotipos de género se han observado?

¢ Estas de acuerdo con los anuncios?

Se irdn apuntando las respuestas en la pizarra para hacer una lluvia de ideas y llegar a una

conclusion entre todo el grupo.

Finalmente, se les preguntara “;Como podemos darle la vuelta?” para dar ejemplos de

cdmo seria una anuncio o noticia no sexista y, de esta forma, reflexionar acerca de la igualdad de

género, observando si realmente se ha conseguido el objetivo de esta sesion.

Amaia Salamanca Tiene tres hijos, Olivia, Nacho y Mateo, y no descarta volver a ser madre deun <
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Anexo 14. Dindmicas de la sesion 7
Dinamica 1. Cuerpo y placer
Dinamica adaptada del manual “Sexualidades diversas” (Parra y Oliva, 2018)

Se repartira a cada participante una silueta de mujer y otra de hombre (el cuerpo de cada
uno aparecera tanto por delante como por detras) junto con un sobre que contenga pegatinas con
los siguientes verbos: lamer, rozar, besar, acariciar o penetrar. Se dejara tiempo para que lo
hagan de manera individual.

Después, cada participante comentara sus respuestas al grupo y se abrira un debate con
las siguientes preguntas:

- ¢Qué zonas del cuerpo son las que mas pegatinas tienen?
- ¢Qué verbos son los mas utilizados?
- ¢Hay alguno que no se haya usado o se haya usado menos?

Se acabard la dindmica con una reflexion sobre la multitud de practicas que generan
placer y sensaciones satisfactorias, incidiendo en el hecho de que cada persona es Unicay
distinta, por lo que se trata de averiguar en cual de esas conductas nos sentimos comodas y en
cuales sentimos mas placer.

Dindmica 2. Mis zonas intimas

En primer lugar, se preguntara a las participantes cada una de las conductas que se han
visto en la dinamica anterior y la psicéloga las ird apuntando en la pizarra o portafolio. Después
se generaran las siguientes preguntas:

- ¢Qué son las conductas privadas?
- ¢Cuales de estas conductas se consideran privadas? ¢;Por qué?

A posteriori, se aprovechara la silueta de mujer trabajada anteriormente y se ofrecera a
cada participante un monton de pegatinas donde se podra leer “zonas intimas” para que las
coloquen en la parte correspondiente. Se realizara la correccion realizando las siguientes
preguntas:

- ¢Cuéles son las zonas intimas?
- ¢Por qué las llamamos zonas intimas?
- ¢Quién puede vernos/tocarnos las zonas intimas?
- ¢Nos las pueden ver o tocar sin nuestro permiso?
Una vez realizada la reflexion se les preguntara si cambiarian algo de lo que han puesto.

Igualmente, la psicéloga se encargarad de comprobar cada una de las pegatinas que han colocado.



Anexo 15. Mini dossier con las respuestas de la dinamica “Mis zonas intimas” (sesion 7)

Pictogramas extraidos de la pagina web de ARASAAC

P -

| ’
0 (¢QUE SON LAS CONDUCTAS PRlVADAS%

P Son aquellas conductas que forman
VAV VA VA VAN parte de la intimidad, se deben realizar

en sitios en los que se pueda disfrutar de

M1 ZONAS INTIMAS

Recordar: no se consideran zonas
VA VAVANVANVANVAN privadas: barios publicos o las diferentes
ﬂ salas (incluido el bafio) de Fundacién

Down
\. J

(¢CUALES SON? )
=

e Masturbacion
Penetracion

.
e Sexo oral
/\/\/\‘ e Frotamiento zonas intimas
,J\P ¢ Acariciar zonas intimas

/‘ e,

(gPOR QUE LAS LLAMAMOS ASi?

[;,CUALES SON LAS ZONAS |'r~rr1|«1,«\s'?)ﬁ

Se llaman intimas porgue son zonas

> personales y privadas de nuestro
N 4 cuerpo
© ©)
pk? ¢{QUIEN PUEDE VERNOS O TOCARNOS
LAS ZONAS iNTIMAS?

Senos-pezones Vagina * En primer lugar, NOSOTROS y solo
NOSOTROS.
0 * Nuestros padres siempre que

necesitamos ayuda y se la pidamos.
» Nuestras parejas sexuales, siempre
que sea CONSENTIDO
- - /
[,;NOS LAS PUEDEN VER O TOCAS SIN

Pene Culo/ano NUESTRO PERMISO?

: ‘ | iiNO! jjNUNCAI!
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Anexo 16. Presentacion sobre las ETS (sesion 8)

(@00

AUTOCUIDADO

=)

F::ms

V4
U E ¢ Enfermedades
S 0 N L S ® Transmision
l \ e Sexval
S ? Enfermedades o
L] infecciones que se
transmiten de una

persona a otra a través
del contacto sexval

E_:

(POR QUE SE :
CARACTERIZAN? 4+t

o SUELEN SER ASINTOMATICAS, ES DECIR, NO TIENEN SINTOMAS

 SINO SE TRATAN PUEDEN TENER CONSECUENCIAS GRAVES PARA LA
SALUD

o SE PROPAGAN PRINCIPALMENTE POR CONTACTO SEXUAL, INCLUIDO EL
EL

o NO SE PUEDEN TRANSMITIR A TRAVES DE UN ABRAZO 0 UN ESTORNUDO

El uso correcto del PRESERVATIVO
protegen contra las ETS



4 /QUE TIPOS DE ETS HAY?

N

[ QD ®
BACTERIANAS VIRICAS
e Clamidiasis * Herpes genital
¢ Gonorrea e Virus del papiloma
o Sifilis humano (VPH)
e VIH/SIDA
DIFERENCIAS
CURABLES con la Se pueden disminuir
medicacion adecuada | 105 sintomas, pero

~VIAS DE TRANSMISION})

Eig < B -
> e La bacteria se encuentra en las

mucosas (semen, flujos vaginales)
M Se transmite por contacto sexuval:

penetracion vaginal y anal, sexo oral
sin proteccion

Se encuentra en fluidos o mucosas
e Se transmite cuando entran en
contacto con los genitales, la boca o
el ano o cuando entran en estos

e Suelen aparecen en la boca o los
genitales (llagas)

Se transmite por sexo vaginal, anal u

oral, o por con contacto directo con las

llagas

VIAS DE TRANSMISION})
* X B -

)

e Se encuentra en la piel (genitales,

— muslos, ano y boca)

® Se transmite por contacto piel con

R

lesiones-piel o sexo vaginal, anal u
oral sin proteccion

e Se pueden encontrar en diferentes
— partes del cuerpo en forma de verrugas
e Se transmite por contacto piel-piel
(verrugas) o por relaciones sexuvales sin
proteccion

¢ Se transmite por contacto entre fluidos
(sangre, semen, flujo vaginal) y mucosas

(recto, interior vagina, glande, boca) sin

proteccion
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SINTOMAS

PERO, : NO TODAS PRESENTAN SINTOMAS QUE SE PUEDAN
APRECIAR
CLAMIDIA GONORREA SIFILIS

Llaga generalmente en

No siempre se No suele causar i
3 : los genitales, el recto o
presentan sintomas sintomas
la boca
Ardor o dolor al orinar Dolor al orinar
Dolor durante el sexo Dolor abdominal

SINTOMAS

PERO, : NO TODAS PRESENTAN SINTOMAS QUE SE PUEDAN
APRECIAR
HERPES GENITAL VPH VIH
Dolor o picazon Sintomas gripales
alrededor de los Verrugas (fiebre, dolor de
genitales cabeza..)

Ampollas o bultos
alrededor de los Pérdida de peso,
genitales, el anoola diarrea, tos

boca

Secrecion vaginal

*>>  RECORDAR

PUEDEN SER SENALES DE ETS, PERO NO DEBEIS
ASUSTARQOS, EN CASO DE DUDAS DECIRSELO A
VUESTROS PADRES Y CONSULTAR CON VUESTRO
MEDICO PARA IR A UN ESPECIALISTA




;COMO PODEMOS 4 3’)

PREVENIRLO?

SIEMPRE QUE REALICES CONDUCTAS SEXUALES CON OTRA PERSONA...
®00 00

Y POR SI ACASO... TE
iiUSA PRESERVATIVO!! SIEMPRE

ENSENAMOS A USARLOS
* Elimina o reduce el riesgo de
contraer una ETS  https://www.youtube.com/watch?
) . v=bGuaJ6_paa4&ab_channel=Sexperi
¢ Los anticonceptivos
mentandoconNayaraMalnero
hormonales o la pastilla del

 https://www.youtube.com/watch?
dia de después NO ELIMIN

st sl s i v=65hByh_kq2E&ab_channel=Sexperi
D REDUCEN EL RIESGO mentandoconNayaraMalnero
b >4

RECORDAR QUE SE TRATA DE
PREVENIR, SE PUEDE DISFRUTAR
DE LA SEXUALIDAD IGUALMENTE

N

@ ¢

00

:0S HA QUEDADO CLARO?
{{VAMOS CON LA SIGUIENTE
ACTIVIDAD PARA COMPROBARLO!

%)

’)
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Los videos utilizados en la presentacién son:
Como colocar un preservativo / Cémo ponerse un condén (2013)

https://www.youtube.com/watch?v=bGual6 paa4&ab channel=SexperimentandoconNay

araMalnero

El preservativo femenino ;Cdmo se pone? | Ventajas y desventajas del conddn femenino
(2013)

https://www.youtube.com/watch?v=G5hByh_kg2E&ab_channel=SexperimentandoconN

ayaraMalnero
Aunque la sesion hable sobre las ETS, se aprovecharan las diapositivas de uso del

preservativo para poder mencionar los embarazos no deseados.


https://www.youtube.com/watch?v=bGuaJ6_paa4&ab_channel=SexperimentandoconNayaraMalnero
https://www.youtube.com/watch?v=bGuaJ6_paa4&ab_channel=SexperimentandoconNayaraMalnero
https://www.youtube.com/watch?v=G5hByh_kq2E&ab_channel=SexperimentandoconNayaraMalnero
https://www.youtube.com/watch?v=G5hByh_kq2E&ab_channel=SexperimentandoconNayaraMalnero

Anexo 17. Dossier ETS para casa (sesion 8)

Material orientado en la dindmica “; Qué sabemos?*” de SIDA STUDI (s.f.)

"NFERMEDADES DE 'RANSMISIGN
CEXUAL

Este dossier es informativo, no
olvides recurrir a él para refrescar

tus conocimientos (1)

PROGRAMA INCLUSEX
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;COMO SE TRANSMITEN?

Se pueden transmitir cuando tenemos las
siguientes practicas sexuales con otra
persona:

Boca-Vagina
SExo ORAL Boca-Pene
Boca-Ano
GONORREA
2 Pene-Vagi
PENETRACION PN

Boca-Vagina
SEXO ORAL Boca-Pene
Boca-Ano
- Pene-Vagina
PENETRACION A

Boca-Vagina
SEXO ORAL Boca-Pene
Boca-Ano
CLAMIDIA
PENETRACION [| | Pone-vegina
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Boca-Vagina

SEXO ORAL Boca-Pene
Boca-Ano
HERPES GENITAL PENETRACION nea

FROTAMIENTO pene-vagina
. agina-vagina
ZONAS iNTIMAS bene-pone
FROTAMIENTO Fene-vegine
ZONAS INTIMAS Pene-pene
VIRUS DEL PAPILOMA
HUMANO (VPH) PENETRACION | | Pene-vegine

Boca-Vagina
SEXO ORAL Boca-Pene

Boca-Ano

Masturbacion Dedos-Vagina

VIH .
PENETRACION Pene-Vagina

Pene-Ano

Boca-Vagina

SEXO ORAL Boca-Pene

Boca-Ano
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VALORAREMOS EL RIESGO

Pricticas sexuales ETS Maneras de reducir el
riesgo
Besos con lengua
Mediante estas practicas Sin embargo, recordar:
Masturbaciéon NO se transmiten ETS iSIEMPRE TIENE
QUE SER
.. CONSENTIDO!
Caricias
RIESGO BAJO
Practicas sexuales ETS Maneras de reducir el
riesgo
Gonorrea o Lavar las manos
VIH antes de la
., . conducta sexual
Penetracion dedos-vagina Pero jtranquila! Son o Preservativo
seguras si las manos estan femenino
limpias
v . o Preservativo
rotamiento u genital masculino

VPH




VALORAREMOS EL RIESGO

Practicas sexuales ETS Maneras de reducir el
riesgo
L o Preservativo
Sifilis femenino si quién
Clasisiliia recibe el sexo
al oral es la chica
Sexo oral H lVP%-I
VIH o Preservativo

La mayoria de las veces el
riesgo es para quién
realiza sexo oral, no para
quien lo recibe

masculino s1
quién recibe el
sexo oral es el
chico

Practicas sexuales ETS Maneras de reducir el
riesgo
Gonorrea L
Sifilis o Preservativo
L masculino o
Penetracién Clamidia femening

Herpes genital
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e ELPRESERVATIVO SOLO SE PUEDE USAR

POR PRACTICA SEXUAL,
1

e SOLO SE PUEDE , NO PIENSES
QUE PONIENDO DOS ESTAS MAS
PROTEGIDA. DE HECHO, jAUMENTA EL
RIESGO DE QUE EL PRESERVATIVO SE
ROMPA!

o SI TIENES DUDAS NO DUDES EN
CONTARSELO A TU FAMILIAYY CONTACTAR
CON UN ESPECIALISTA

N

000

No debes asustarte, ya hemos visto que si
SIEMPRE usamos preservativo y una buena
higiene el riesgo de contraer estas enfermedades
es muy bajo.

DISFRUTEMOS DE UNA SEXUALIDAD LIBRE Y SEGURA
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Anexo 18. Presentacion sobre la violencia machista (sesion 9)
Informacion presente en la Guia para la prevencion de la violencia machista (Down

Espafia, 2021). Pictogramas sacados de la pagina web de ARASAAC.

ANTES DE DEFINIRLA VAMUS A EXPLICAR VARIOS CONCEPTOS:

! Puede ser por su origen, su género,
DISCRIMINACION: Tratar a una persona como si fuera su ori'?antacic'm gexual gu
. inferior solo por ser diferente. snaliElin !

g Las mujeres pueden sufrir discriminacion DISCRIMINACION POR
porgue se piensa que son inferiores a los RAZON DE SEXO O

hombres DESIGUALDAD DE GENERO
(_EJEMPLOS:

» Despedir a una mujer de su trabajo porque esta embarazada

* No subir en el ascensor con tu vecino porque es de una
nacionalidad diferente (no es espafiol)

+ No permitir la entrada a un campamento de verano a una
persona con sindrome de Down

« Hacerle comentarios despectivos a un compafero/a de
trabajo porque es homosexual

20S HA PASADO ALGUNA VEZ?
¢SABRIAIS PONER MAS EJEMPLOS?
<QUE OPIN\GN TENEIS SOBRE ESTO2




o éout ES LA VIOLENCIA MACHISTA? violencia = atacar y ser agresivo con otra persona

Es la violencia
que ejerce un
hombre contra

También se hace referencia
a ella como "
"aunque realmente
este término alude cuando

una mujer solo
por ser mujer,

ya que

MACHISMO

el hombre que ejerce la
violencia es una pareja o
expareja de la mujer

ol

HACE ANGS....

e Las mujeres no podian trabajar

« Las mujeres no podian estudiar

* Las mujeres no podian votar

« DEBIAN ser amas de casa: limpiarla, hacer la comida, cuidar de la
familia... I

« Los hombres tenian que ser fuertes
* Los hombres tenian que trabajar fuera de casa
* Los hombres eran el sustento economico de la familia

AHORA....

- Las mujeres tienen mas libertad, pero sigue
existiendo violencia o discriminacion hacia ellas.

TIPGS DE VIOLENCIA MACHISTA

« FISICA
Agresion al cuerpo, por « PSICOLOGICA
ejemplo, pegando, empujando « SEXUAL
o a través de un objeto
Ejemplos:

e Te tocan tus partes

VIOLENCIA PSICOLOGICA VIOLENCIA SEXUAL intimas sin tu permiso

¢ Te obliga a tener

Agresion sin contacto fisico, Comportamientos de e laciohoe e viintas sin
que hace dafio a las emociones naturaleza sexual sin queio aulere
o sentimientos. Por ejemplo: consentimiento de la otra

insultar, gritar, control sobre la persona

persona, manipu|acién Es un abuso o agresion sexual
% Q%
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ANTES DE VER LA VIOLENCIA MACHISTA EN LA PAREJA, VEAMOS LOS MITOS DEL AMOR ROMANTICO:

Comportamientos y sentimientos que vemos en las peliculas o series, que

2QUE SON? i
consideramos normales en el amor PERO NO LO SON

MITO DE LA MEDIA NARANJA Creer que la pareja es nuestra otra mitad y que sin esa
persona no estamos completos. NO ES CIERTO

2 = a Los celos no son una muestra de amor, solo significan
LOS CELOS SON AMOR control o inseguridad. Una persona no es propiedad de la
otra

Pensar que si dos personas se quieren van a poder con
EL AMOR TODO LO PUEDE todo y hay que darlo todo en la relacion. NO ES
CIERTO, hay veces que pueden surgir dificultades

AMOR A PRIMERA VISTA NO EXISTE, te puede llamar la atencio
simple vista, pero el amor de verda
conforme se va conociendo

&OUE OCURRE CUANDO EXISTE VIOLENCIA MACHISTA EN LA PAREJA?

¢ La mujer se siente triste

y sufre mucho No so.n cosas de. p.arejas,
¢ La mujer puede tener e ' N Adie prede 0l t-lene
miedo y sentirse culpable derecho a hacer daio a una
. La mujer se siente
sometida al hombre
. La mujer se siente

controlada por el hombre éCOMO SABER SI ES VIOLENCIA MACHISTA?

« Te insulta en publico y en privado

« Se burla o rie de ti

« Te amenaza: "Como salgas por la puerta te enteras"

* No te deja quedar con tus amigas o con tu familia

* Es MUY celoso, incluso de tus amigos

* No te deja tomar decisiones

* Te mira el teléfono sin tu permiso

« No te deja vestirte como ti quieres: "No te pongas faldas que es
muy provocativo"

» Te manipula psicologicamente: "Si me dejas, me tiro por la ventana"

’ "Como digas
algo, te enteras”
’ "Eres tonta", "No vales
para nada”
’ Te hace sentir culpable de todo lo
que pasa en la relacion
’ Te pide que no vayas a un sitio que
te gusta para quedarte con él
’ _ QUiere o qUién ‘

mandas mensajes
it
[PEMEED CEEE Adaptacion de Down Zaragoza (2021)

mujer

No quiere que salgas el fin de
semana para quedarte con él
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iCUIDADQ!
LA VIOLENCIA DE GENERO TIENE UN CICLO:

Primera fase: el hombre esta cada vez méas agresivo, hay
insultos amenazas. La mujer se siente INSEGURA

Segunda fase: El hombre agrede a la chica fisica,
psicologica o sexualmente. La mujer tiene MIEDO

Tercera fase: El hombre se arrepiente, jura no volver a
hacerlo y vuelve a ser carifoso. La mujer suele
perdonarle. Pero £S UNA TRAMPA, el hombre volvera a

estar en la 1° fase tarde o temprano

20S HA PASADO ALGUNA VEZ?
¢SABRIAIS PONER MAS EJEMPLOS?
<QUE OPINWON TENEIS SOBRE ESTO02

VAMOS A VER ALGUN EJEMPLO....

Hola, jque haces? o) 0

Hola... ¢por qué no me respondes? @) 1, o &QUE CONDUCTAS NEGATIVAS VEIS EN LA CONVERSACION?
Hola (¢ Estoy con Laura y Maria de
compras 1o &

Telocontéayer |\ .. o

(Seguro? enviame una foto para que lo
vea 1102 AM

N e S 4CREEIS QUE ESTO DEBERIA OCURRIR EN UNA RELACIGN DE
PAREJA?

Yo 11.09aM

Sabes que Laura no me cae bien. Te dice
cosas malas de mi 1103 AM

Yo intento protegerte y 10 sigues siendo
Su amiga 1104 AM
I;\Mn que estar CoNMigo y No con

‘ &OUE HARIAIS S 0S PASASE ESTO?

Es mi amiga, me gusta estar con o8, .0 o
Noteenfades |\, o

Tendrés que elegir a quién prefieres.. ., .. 4\

Down Zaragoza (2021)
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‘_ac-u-u DO (_ec-tuu D@

¢CREES QUE ESTA BIEN ENVIAR FOTOS A

& (s PERSONAS DESCONOCIDAS ?
Hola (quién eres?
e ::dll.dmtaﬂos Soy de tu
No te conozco. (Por tienes mi Qué guapa
St e Quiero verte en persona
Nos hmos vt por s éQUE CREES QUE DEBERIA RESPONDER A LA
N @'\ PROPUESTA DE QUEDAR?
& o o No me has mandado tu foto
e bk Yo mejor no te la mando
= Prefiero que nos veamos en
Perot tambin me mandes oo — &TE HA OCURRIDO ALGUNA VEZ ALGO
® o PARECIDO?
eBEe 0O ¢ B8R

Down Zaragoza (2021)
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Anexo 19. Dindmicas de la sesion 10
Dindmica 1. “;Esto es amor?”
Antes de comenzar, se lanzard la siguiente pregunta:
e (Qué es para vosotras el amor?

Cada una de las participantes debera responder y la psicologa ird apuntando ideas clave
en la pizarra o portafolio, para observar con qué base parten cada una de las integrantes del
grupo.

A continuacion, se visualizaran las siguientes frases dichas por personas con sindrome de
Down sobre su relacion en pareja (Carrasco, 2013).

o Nos amamos tanto que haria todo lo que él me dijera

o Lo que mas me agrada es tu cuerpo, por eso no puedo dormir ni comer, lo Unico
que hago es pensar en ti.

o Mi novio no me deja hablar con mis amigos porque dice que también son mis
novios y me echa la bronca porque juego con ellos.

o En las tardes, cuando estoy en mi casa, me acuerdo de ella 'y le llamo por teléfono.

o No me gusta que estés triste y te voy a apoyar con todo mi amor

o Cuando te voy a ver me pongo nerviosa

Se ira leyendo en voz alta cada una de las frases y la psicologa deberéa realizar las

siguientes preguntas:
e ;Creéis que todas las frases representan lo qué es el amor?
e ;Cual de estas frases se puede considerar un amor “tdxico”? ;Por qué?
e ;Cual de estas frases diriais que es amor sano? ;Por qué?

El objetivo es que las participantes interioricen que no deben hacer nada de lo que se
observa en las primeras 3 frases, desmontando asi la idea del amor romantico y fomentando la
independencia y la confianza dentro del amor real.

Dinamica 2. “Amor o mito”

Se visualizaran escenas romanticas de peliculas sacadas de YouTube para poder observar
los diferentes mitos que existen. Las peliculas seran las siguientes:

e 10 razones para odiarte:
https://www.youtube.com/watch?v=8GWZumSKuG8&ab_channel=B%C3%Alr
baraDur%C3%Aln



https://www.youtube.com/watch?v=8GWZumSKuG8&ab_channel=B%C3%A1rbaraDur%C3%A1n
https://www.youtube.com/watch?v=8GWZumSKuG8&ab_channel=B%C3%A1rbaraDur%C3%A1n
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e 3 metros sobre el cielo:
https://www.youtube.com/watch?v=I_oRdwUIDh0&ab_channel=Globomedia
e El diario de Noah:
https://www.youtube.com/watch?v=UKOTY9PjleY &ab_channel=CannDyh

e Lacruda verdad:

https://www.youtube.com/watch?v=kAysO0amoUwI&ab channel=joserodriguez

Los mitos que se quieren desmontar son “amor a primera vista”, “la media naranja”, “el
amor lo puede todo”, “los que se pelean se desean” o “los celos son amor” asi como algunos
estereotipos de género que se pueden observar hacia ambos géneros.

Para generar una lluvia de ideas se apoyara con preguntas coémo, por ejemplo:

o ¢Creéis que esto pasa en la vida real?
o ¢Esas escenas representan el amor sano?
o ¢Habéis visto algun estereotipo de género trabajados en otras sesiones?

Finalmente, la psicologa debera desmontar cada uno de los mitos que aparecen en las
escenas.

Dindmica 3. “Andlisis de canciones” (Herranz, 2019)

Para esta dindmica la psicologa debe haber preparado un listado de canciones en las que
se puedan observar falacias sobre el amor o estereotipos de género, reforzando asi los contenidos
trabajados en otras sesiones. Por ejemplo:

e Mana - El verdadero amor perdona

e Mall-Toda

e Luis Miguel — La media vuelta

e Kevin Roldan y Cali y el Dandee - La muda
o Axel-Y qué?

Para facilitar la comprension se utilizara la siguiente presentacion:


https://www.youtube.com/watch?v=l_oRdwUlDh0&ab_channel=Globomedia
https://www.youtube.com/watch?v=UkOTY9PjleY&ab_channel=CannDyh
https://www.youtube.com/watch?v=kAys0amoUwI&ab_channel=joserodriguez

Undlisis de. :

Sesion 10

El Verdadero Amor Perdona

Vamos a analizar =

las siguientes

cancliones

(&
?

Mana - El verdadero amor perdona

https;//www.youtube.com/watch?v=Q2lol-UldVI&ab_channel=OficialMana

Mitos del amor romantico:

"Has de perdonarme
El verdadero amor perdona
No abandona, no se quiebra —>
No aprisiona, no revienta
Como pompas de jabdén"

"Un error es algo humano
No justifico la traicion
Los amantes verdaderos
se comprenden,
se aman
y se olvidan del rencor"

La media vuelta
La muda

Y qué?

¢

iNO DEBES PERDONAR TODO!
Hay comportamientos que nos hacen dafo
y que no podemos tolerar
Debe existir comunicacion para que esa
persona sepa lo que NO NOS GUSTA
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iTU DECIDES S| QUIERES PERDONARLO!

Errores cometemos todos y todas, pero td

debes ser quien opine de la gravedad de
ese error y decida si quiere perdonarlo o no..

(4,
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Malu - Toda

https//www.youtube.com/watch?v=ngyP34TB3jA&ab_channel=maluvideoclipsVEVO

iNO DEBES HACER TODO L¢ ETE
"Te abriré las puertas del alma de par en INGPERESHAC ROy

DIGAN!
par Cada persona sabe lo que quiere hacery lo
Dispuesta a hacer todo a tu voluntad que noy NADIE NOS PUEDE OBLIGAR.
Dispuesta a hacer todo lo que te de la Una persona que nos quiere de verdad
gana NUNCA nos va a obligar a realizar algo
:Qué me importa?"
‘Toda. iNO SOMOS DUENAS DE NADIE!
Enteray tuya. Solo nosotras podemos decidir sobre
Toda. nuestra propia vida. Si corremos peligro
Aunque mi vida corra peligro" debemos avisar a nuestra familia y
Toda. alejarnos. iNO TE QUEDES A SU LADO!
Haz todo lo que quieras conmigo"
"Con tus besos vuelo iSOMOS MUJERES CON O SIN PAREJA!
En tus brazos juro No necesitamos de nadie para ser mas
Me siento mas mujer" mujer, recordarlo

la mafana no digaa na {NO TENGAS MIEDO A HABLAR!
que aungue no le guste que tome se guede En una relacion lo primordial es la

calladay no diga na' _— COMUNICACION, si algo te molesta DILO.
quiero una mujer que no digaa na" Estereotipo de género: HABLADORAS

"Quiero que sepa bailar, que nunca salga V
sola, que nunca quiera pelear..."

Axel - Y que?

httpsi/www.youtube.comfwatch?v=4nOR-3sh4pw&ab_channel=AxelVEVO

Luis Miguel - La media vuelta
https/iwww.youtube com/watch?v=XzRiAerFjQE&ab_channel=CantoYoVideoLyrics
Mitos del amor romantico:
"Te vas porque yo quiero que te vayas iNADIE NOS MANDA NI TIENE AUTORIDAD
Ala hora que yo quiera te detengo SRl
" 9 y qm h P Ig —.> Recuerda que no tenemos dueno, nuestro
ose qu.e WGP TR i ta_ . tiempo es nuestro y solo nosotras
Porqgue guieras o no yo soy tu duefio decidimos que hacer con €l
Kevin Roldan y Caliy el Dandee - La muda
https/fmww.youtube. com/watch?v=ZaBDC7y_T4A&ab_channel=KevinRoldanOfficial
"Quiero una mujer bien bonita callada que
no me diga na'
gue cuando me vaya a la noche y vuelva en

'Y que?
Si el amarte me cuesta la vida"
iTODO ESTO SON MITOS DEL AMOR

. "¢Y que? o ROMANTICO!
Si esperando me quedo sin dias Amar a alguien no nos puede costar la vida,
Si probarte es un acto suicida el amor NO ES ESO.
JY qué, y qué?” El amor no siempre es correspondido, pero

no por eso se acaba el mundo chicas,

o Y que? - somos mucho mas y se supera, no caigais
Si mi karma es tu boca prohibida en esa trampa
Y qué?

Si hasta el alma por ti venderia"

'Y que?
Si mi cielo se llena de espinas
Si probarte es un acto suicida
Yo prefiero morir, a tu lado a vivir sin ti"
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¢Para vosotras cuadl seria
un error imperdonable?

£Somos mas mujeres si
tenemos una pareja?

:Debo hacer todo lo que
me pida mi pareja?

¢ Preferirias morir a vivir sin
alguien? ;Creéis que no lo

podéis superar?

(Creéis que amor cuesta la
vida? ®

iMi pareja manda sobre
mi?

iTengo que ser callada
para ser mejor?

Antes de desmontar los mitos, se dejara que cada participante aporte la opinion que le han
transmitido las canciones, para comprobar si han identificado los mitos del amor roméntico.
Finalmente, se haré una reflexién sobre lo que quieren para sus relaciones tanto de

amistad como de pareja. Si sobrase tiempo, podran apuntarlo en un folio.



Anexo 20. Dossier de trabajo para la sesion 11

SESIONTI &

PROGRAMA INCLUS?X"

sCOMO PUEDO

sQUE TIPO DE
VIOLENCIA ES?

Unamujer ha
sidogolpeada
enelojoporsu

pareja

Unchicoinsulta

omenosprecia
asunovia
delante de sus

amigos

Un chico
amenazacon

abandonar a
unachicasine ’
accedea

mantener
relaciones
sexualesconél

$COMO PUEDO
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sQUE TIPO DE
VIOLENCIA ES?

Un chico le dice a
sunoviaque se
cambiederopa
porque vamuy
"provocativa”

Un chico le

revisaelmovil
asunovia
mientrasella
duerme

Unchico le
prohibe asu
novia salir con
sumejor amigo
atomaruncafé

—>

sQUF PODEMOS

IDENTIFICARLO? HACER?

Laspersonas que ejercen violencia
contralamujer suelen utilizar
diferentesfrases que nospueden
alertar de lasituacion.

Aqui aparecenunas cuéntaspara
que nuncase teolviden:

IDENTIFICARLO?
-
S| ME QUIERES TANTO ME DEBES
PERDONAR
TIENES QUE CRECER, NO P"UEDES
SER SIEMPRE UNA NINA
ES MEJOR QUE TE QUEDES
CALLADA, NO TIENES NI IDEA
ESTASLOCA, NO SOY EL UNICO
QUELO PIENSA
SITE VISTE ASi, SEPENSARAN
COSAS QUE NO SON
TODO LO QUE MEPASA ES CULPA
TUYA

S| ME QUISIERAS,LO HARIAS

SINOLO HACEMOS, TENDRE QUE
BUSCAR A OTRA PERSONA

YA VERAS COMOTEVA A
GUSTAR,NO TENGAS MIEDO

SINO QUIERES HACERLO, éPOR
QUEHAS EMPEZADO?

NO PUEDES DEJARME, ME MORIRE
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iA QUIEN LE
PIDO AYUDA?

RECUERDA:

PONER LIMITES, SOLO TU PUEDES
DECIDIRL OQUE QUIERES Y LO
QUENO.

NO DUDES EN DECIR "NO"' ANTE
CUALQUIER PROPOSICION QUE
NO TE GUSTE

NO HABLES CONDESCONOCIDOS
NILES MANDES FOTOS SITELO
PIDEN

UNA PERSONA QUE TE QUIERE Y
TERESPETANUNCA TEDIRIA
NINGUNA DELAS FRASES
ANTERIORMENTE DESCRITAS

SICONSIDERAS QUEESTAS
SUFRIENDO VIOLENCIA NO
DUDES EN AVISAR A TUS PADRES,
ALAFUNDACIONDOWNO A
CUALQUIER PERSONA DE
CONFIANZA

En primer lugar, se reforzaran los conocimientos sobre los tipos de violencia existentes ya
trabajados en la sesion 9. Para ello se pedira a las participantes que completen los huecos que ven
al lado de cada frase y coloquen la respuesta correspondiente. Se ofrecera un sobre con varias
tarjetas plastificadas para que puedan colocarlas en el sitio que consideren.

Una vez terminado, se procedera a la correccién de cada frase y la psicologa debera
comprobar que todas las participantes tienen la tarjeta correcta. Esta actividad ha sido adaptada
de Jesus Herranz (2019).

Después, se procederan a leer cada una de las frases que aparecen en la siguiente
actividad, sacadas de la dinamica “No”, es mi decision de SIDA STUDY (s.f.). Se procedera a
preguntar a las participantes si alguna vez han recibido ese tipo de frases por un chicoy la
opiniodn que tienen al respecto, con el objetivo de que en el siguiente apartado puedan responder
de manera individual que harian ante una situacion asi.

Se expondra cada respuesta al grupo, mientras la profesional encargada de llevar a cabo
la sesion va reforzando y ofreciendo diferentes alternativas.

Finalmente, se explicara que existen secretos buenos y malos, siendo la situacion de
violencia machista un secreto malo que deben comunicar inmediatamente. Para ello, se les hara
reflexionar acerca de las personas de confianza a las que podrian pedir ayuda en caso de tener

una experiencia parecida, haciendo mencion del 016 en caso de emergencia.
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Anexo 21. Diploma de finalizacién del programa

DIPLOMA DEL PROGRAMA l"“
INCLUSEX
y

iENHORABUENA! ipon tu foto agquit |




Anexo 22. Tabla con el presupuesto de los recursos materiales

Recursos materiales fungibles y presupuesto

Material Unidades Precio €/ Unidad Precio total €
Ovillo de lana 1 3 3
Carpetas de plastico 6 0’85 5’1
Paquete de 10

. 1 3’90 3’90
boligrafos BIC
Paquete de 100 folios
1 4’90 4’90
A4
Paquete de 100 hojas
. 1 7’16 7’16
para plastificar
Fotocopias 289 0°07 20°23
Velcro 1 4’68 4’68
Blu-tack 1 2’99 2’99
Paquete de 4
rotuladores para 1 5’84 5’84
pizarra

TOTAL 57°8




