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Introducción.

Las mujeres y niñas con parálisis cerebral merecemos formarnos para prevenir, detectar y abordar las 
violencias sexuales. Empoderarnos para prevenir situaciones de riesgo hacia nosotras mismas y hacia 
compañeras con más necesidad de apoyo que no tienen ni tendrán la posibilidad de decir ¡basta!

Un grupo maravilloso de mujeres guerreras con parálisis cerebral nos hemos unido para participar 
en la Formación de Formadoras ASPACE para el abordaje de la violencia sexual, iniciativa de la 
Confederación ASPACE para promover una educación sexual integral y accesible para todas e 
intentar ser altavoz de mujeres que ni siquiera se plantean que pueden decidir sobre sus propias 
vidas.

En este proceso surgió también la creación de esta guía de recursos, diseñada por y para mujeres con 
parálisis cerebral. En ella hay herramientas prácticas para la prevención, detección y abordaje de 
las violencias sexuales, que han ido surgiendo al compartir entre todas nuestras propias vivencias 
y necesidades.

Tenemos que reconocer cómo nos ve la sociedad y cómo eso influye en la idea que se tiene de lo 
que somos capaces. Por eso esta guía, además de un recurso necesario, es una oportunidad para 
demostrar el valor, la capacidad y la sabiduría que tenemos las mujeres con parálisis cerebral. En 
la elaboración de esta guía hemos participado 15 mujeres de diferentes lugares. Todas muy diversas 
en edad, situación social, formación... pero unidas por la circunstancia de tener parálisis cerebral. 

¡Somos el Movimiento ASPACE en femenino!



La guía recoge muchas situaciones y vivencias diferentes, tanto individuales como colectivas, y reflexiona sobre ellas, proponiendo alternativas de 
actuación concretas. Situaciones que son mucho más habituales de lo que nos gustaría y en las que no se puede seguir mirando hacia otro lado. Entre 
los principales bloques temáticos que podemos encontrar en la guía están: el acceso a los cuerpos, el respeto y la consideración; la toma de decisiones 
y la autonomía corporal; la imagen, la autoestima y el autoconcepto; la relación con nosotras mismas; la necesidad de espacios seguros, y los derechos 
de las mujeres con parálisis cerebral.
Este proceso nos ha transformado. No solo nos ha dado conocimientos y habilidades, sino que también nos ha permitido compartir nuestros saberes 
y crear una red de apoyo entre mujeres con parálisis cerebral que será la semilla de la creación de muchas más. Esto ha influido directamente en 
nuestra autoestima, autonomía y capacidad para enfrentar barreras. ¡Juntas somos más fuertes!

Mari Martí Hernández 
(AVAPACE)

Es urgente que seamos protagonistas de nuestras propias historias, y hoy lo estamos logrando, compañeras. Con esta guía, estamos dando voz a otras 
mujeres que aún no han tenido la oportunidad de ocupar estos espacios.

Para construirla, hemos empezado por escucharnos, compartir vivencias, pensamientos y reivindicaciones. Desde el principio, eso ha sido lo más 
importante. Y así, con Natalia como guía, hemos ido creando nuestras propias herramientas y contenidos. Lo que nos resulta útil a nosotras. Por eso la 
guía es un espacio donde las mujeres con parálisis cerebral tenemos voz y somos las protagonistas.



Dificultades para detectar la violencia sexual en mujeres y niñas con parálisis cerebral.

La violencia sexual es una de las formas más devastadoras de vulneración 
de derechos, y cuando afecta a mujeres y niñas con parálisis cerebral, sus 
consecuencias se agravan por el silencio y la invisibilización. Esta guía nace con 
la intención de romper esas barreras y ofrecer herramientas para la prevención 
y el acompañamiento. Su propósito es visibilizar una realidad muchas veces 
ignorada.

Las cifras son contundentes. Estudios de la Organización Mundial de la Salud 
y de Confederación ASPACE evidencian que las mujeres con discapacidad 
tienen hasta tres veces más probabilidades de ser víctimas de abuso sexual 
que aquellas que no tienen discapacidad. No obstante, la invisibilidad de estas 
violencias persiste debido a múltiples factores: las barreras de comunicación 
que enfrentan muchas víctimas, la dependencia de sus agresores, la falta de 
educación sexual adaptada, la desinformación y los prejuicios sociales que 
perpetúan su vulnerabilidad.

Es alarmante que, cuando estas mujeres logran comunicar su sufrimiento, sus 
relatos sean con frecuencia desestimados o malinterpretados. Los sistemas de 
justicia, salud y apoyo social, a menudo, no están preparados para atender sus 
necesidades de manera adecuada, lo que agrava la impunidad y el desamparo.

La intersección entre ser mujer y tener una discapacidad genera una doble 
discriminación que amplifica los obstáculos para acceder a una vida libre 
de violencia. La falta de credibilidad, la escasez de alternativas seguras y la 
ausencia de una representación real en las políticas públicas solo profundizan 
esta situación.



Manuela Muro
Presidenta de Confederación ASPACE

Ante este panorama, esta guía surge como una herramienta esencial para la sensibilización y la acción. Su propósito es proporcionar recursos 
educativos que permitan la prevención, la detección temprana y la atención eficaz de las violencias sexuales en mujeres y niñas con parálisis 
cerebral. Queremos empoderarlas con conocimientos que les permitan reconocer sus derechos, expresar sus vivencias y acceder a los mecanismos 
de protección y justicia que merecen.

Nuestro compromiso es firme: generar espacios seguros y accesibles donde todas las mujeres y niñas, sin importar su condición, puedan vivir con 
dignidad y sin miedo. La erradicación de estas violencias es una responsabilidad colectiva y requiere el compromiso de toda la sociedad.

Agradecemos a todas las personas y entidades que han hecho posible esta guía y esperamos que se convierta en una herramienta de transformación.



Los puntos de partida. Las realidades vividas.

¿Por qué es tan complicado detectar situaciones de violencia sexual en mujeres y 
niñas con parálisis cerebral?

Testimonios ficticios para sensibilización, basados en escenarios reales documentados por organizaciones del tercer sector.
Estos relatos buscan ilustrar las barreras y experiencias que enfrentan las mujeres con discapacidad en situaciones de violencia sexual.

Mi pareja ejercía violencia
 sexual sobre mí. Yo no entendía lo 

que estaba pasando. Nadie me creyó 
cuando lo conté, porque decían que

no sabía lo que decía por mi
discapacidad.

Tras contárselo a cuatro
personas y poner en duda mi
vivencia, pensé que nunca

nadie me iba a creer.

En la escuela, un profesor 
me hacía quedarme sola con él. Siempre 
me tocaba el hombro o la espalda y me 

miraba de una forma que no me gustaba. 
Quise decírselo a mi familia, pero no sabía 
cómo explicarlo porque no me expreso 

bien. Cuando lo intenté, me dijeron que no 
pasaba nada y que debía obedecer

a los profesores.

Un profesor 
me acosaba por teléfono

a todas horas con insinuaciones 
sexuales. Me hizo creer que yo había 

malinterpretado la situación.
Que él quizás había sido demasiado
amable conmigo, justificando todo a

su estado de salud oncológica.

Un vecino se ofreció a acompañarme a casa
porque era tarde y no veía bien. Aprovechó 

para tocarme y me dijo que no le dijera nada a 
nadie. Cuando intenté explicarlo, me dijeron que 

seguramente me había confundido porque no podía 
ver lo que estaba pasando. Me sentí humillada y

decidí no hablar más del tema.

Mi cuidador era la persona en quien más confiaba.
Dependía de él para todo: vestirme, bañarme, moverme.

Al principio, pensé que sus toques eran accidentales, pero
luego se volvieron más frecuentes e incómodos. Intenté

hablar con una trabajadora social, pero me dijo que debía
agradecer que alguien estuviera cuidándome.

Me sentí atrapada y sin opciones.

Mi jefe decía que tenía que ser más
amable con los clientes. Un día me tocó en
la oficina. No entendí que eso era abuso,

porque nadie me había explicado que tenía 
derecho a decir no. Cuando finalmente 
hablé con recursos humanos, me dijeron 

que no había pruebas y que tal vez yo había 
malinterpretado sus intenciones.

Se lo conté a mi familia y no me
creyeron. Me dijeron que era
imposible, que me lo estaba

inventando.

Fui a denunciar con mi 
asistencia  personal los 

tocamientos y le preguntaron 
si yo estaba bien 

de la cabeza.



Transformando realidades desde una educación sexual integral, inclusiva, diversa e igualitaria.

La educación sexual constituye una herramienta fundamental para prevenir, detectar y abordar las violencias sexuales hacia mujeres y niñas con 
parálisis cerebral. Tiene la capacidad de transformar realidades, no solo al promover el conocimiento de los derechos sexuales y reproductivos, sino 
también al empoderar a las mujeres y niñas con parálisis cerebral para que identifiquen, rechacen y denuncien cualquier situación de violencia sexual. 
Sin embargo, para lograr que esta educación sea efectiva, es imprescindible desarrollar recursos educativos accesibles y adaptados a sus necesidades 
específicas, y que, además, incluyan acciones de sensibilización y formación para familias, profesionales y voluntariado, quienes desempeñan un papel 
clave en la creación de ambientes y entornos seguros y respetuosos. Contar con estos recursos garantiza un enfoque inclusivo que, además de proteger 
y educar, fomenta su autonomía y su bienestar, contribuyendo a construir una sociedad más equitativa, justa, inclusiva e igualitaria.

La guía emplea estrategias pedagógicas que priorizan un aprendizaje significativo, progresivo y participativo, 
facilitando que las mujeres y niñas participantes comprendan, reconozcan e incorporen en sus narrativas 
personales conceptos como el autoconocimiento, la aceptación personal y el amor propio. A través 
de estas herramientas, se busca fortalecer su autoestima y desarrollar habilidades prácticas que favorezcan la 
autodirección, el autorrespeto y la autonomía relacional, elementos esenciales para construir vínculos 
saludables y enfrentar retos con confianza y asertividad. Asimismo, la metodología promueve la reflexión crítica 
y el análisis de las estructuras sociales que perpetúan la violencia y el capacitismo, fomentando una visión 
transformadora que reivindique sus derechos, capacidades y talentos. La propuesta se sustenta en valores como 
el respeto, la empatía y la inclusión, asegurando que los procesos educativos se lleven a cabo en un entorno 
seguro, libre de prejuicios. Los materiales diseñados son accesibles, flexibles y adaptables, empleando recursos 
que favorezcan la inclusión y el aprendizaje autónomo. También se incluyen actividades prácticas que refuerzan 
conceptos esenciales como el autocuidado, la autodirección y el establecimiento de límites personales, 
todo en un ambiente de respeto mutuo. 

Metodología didáctica y pedagógica. La guía se ha diseñado con una metodología que busca empoderar a mujeres y niñas con parálisis cerebral, 
promoviendo su autonomía, autovaloración y autoprotección para prevenir y detectar violencias sexuales. La guía se fundamenta en un 
enfoque basado en derechos humanos y perspectiva de género, asegurando que los contenidos sean accesibles, inclusivos y respetuosos con 
las experiencias y necesidades específicas de las participantes. Este planteamiento reconoce a las mujeres y niñas con parálisis cerebral 
no solo como receptoras de conocimiento, sino que las reconoce como agentes de cambio capaces de influir positivamente en su 
entorno y en otras personas con experiencias de vida similares.



Bienestar

Autonomía afectiva

Buentrato/ bien trato

Autodirección

Amor propio

Convivir en sociedad

Autonomía emocional

Autonomía relacional

Autocuidado

Autorrespeto

Aceptación

Autoestima

Autoconcepto

Autopercepción

Autoimagen

Autoconocimiento

Al involucrar a las mujeres y niñas como protagonistas activas de su aprendizaje, la guía busca 
fortalecer su rol como líderes en la construcción de una sociedad más equitativa, justa, 
inclusiva e igualitaria. Además, promueve el trabajo colaborativo y la creación de redes de 
apoyo entre mujeres y niñas con parálisis cerebral que fomenten la solidaridad y fortalezcan 
su capacidad para incidir positivamente en sus comunidades a través de mensajes de 
prevención, respeto y buen trato. Más que un recurso personal, esta guía se convierte 
en un instrumento para la transformación social, donde las participantes asumen el rol de 
referentes y promotoras de una educación sexual basada en la igualdad, 
el respeto y la diversidad.

Con esta metodología como base, te invitamos a emprender un viaje 
transformador a través de los conceptos que estructuran esta guía. 
Cada uno de ellos no solo construye una red de herramientas prácticas 
y emocionales, sino que también abre puertas hacia una vida plena, 
autónoma y llena de significados. Este recorrido, además de aportar 
conocimientos, despierta en cada mujer y niña con parálisis cerebral 
la certeza de su capacidad para generar cambios en su vida personal 
y en su entorno. Te invitamos a descubrir estos pilares fundamentales, 
diseñados para empoderar, transformar y reivindicar el derecho de 
todas las mujeres y niñas con parálisis cerebral a vivir una vida digna, 
libre de violencia y con pleno respeto a su individualidad.

Acompáñanos a explorar esta guía diseñada para empoderar, 
transformar y reivindicar el derecho de todas las mujeres y niñas 
con parálisis cerebral a una existencia digna, respetuosa con su 
individualidad y libre de violencias.



El autoconocimiento es el primer paso para que mujeres y niñas con parálisis cerebral puedan comprender quiénes son, cuáles son sus fortalezas, 
sus miedos y sus necesidades. Este proceso es esencial para desarrollar una visión realista y positiva de sí mismas, permitiéndoles enfrentar retos 
y desafíos de manera consciente y alineada con sus valores y metas personales. Imprescindible para reconocer situaciones de riesgo de violencia 
sexual y comunicarlas de manera clara y a tiempo.

La autopercepción se refiere a cómo cada mujer se ve a sí misma; está profundamente influenciada por el autoconocimiento. Para mujeres y niñas 
con parálisis cerebral, es común que la sociedad les atribuya etiquetas negativas, lo que puede distorsionar su percepción personal. Reconocer estas 
influencias externas y fomentar una percepción personal basada en la aceptación y el respeto es clave para su desarrollo personal; fomentar un 
sentido claro de su valía personal les refuerza su capacidad para identificar relaciones abusivas.

La autoimagen, o la manera en que cada persona percibe su cuerpo y su apariencia, puede ser un desafío particular para quienes viven con 
parálisis cerebral, ya que se enfrentan a estándares de belleza y funcionalidad poco inclusivos (capacitismo). Una autoimagen positiva surge cuando el 
autoconocimiento y la autopercepción se alinean con la aceptación personal, ayudándoles a valorarse tal como son.

El autoconcepto es la visión global que cada mujer tiene de sí misma, y combina elementos del autoconocimiento, la 
autopercepción y la autoimagen. Es una construcción clave que afecta directamente a su autoestima. Un autoconcepto 
positivo permite a mujeres y niñas con parálisis cerebral identificar sus capacidades, reconocer sus logros y sentirse 
valiosas y dignas de respeto más allá de los prejuicios sociales.

La autoestima es la valoración emocional que cada persona tiene de sí misma. Para mujeres y niñas con parálisis 
cerebral, fortalecer su autoestima implica aprender a valorarse y quererse, incluso en un entorno que a menudo 
puede ser excluyente o desvalorizante. Les empodera para establecer límites claros y exigir buenos tratos, 
elementos clave en la prevención de las violencias sexuales.  Una autoestima sólida facilita otros procesos como el 
autorrespeto y el amor propio.

La aceptación implica reconocer y valorar la realidad de cada persona, incluidas sus capacidades y limitaciones. 
Para mujeres y niñas con parálisis cerebral, aceptarse plenamente es un acto de resistencia frente a los estigmas 
sociales y una base para construir su bienestar emocional e impulsar la defensa de sus derechos. La aceptación 
no significa resignación, sino reconocimiento y orgullo por lo que son.



El autorrespeto se basa en tratarse con dignidad y exigir al resto de las personas el mismo trato. Para mujeres y niñas con parálisis cerebral, aceptarse 
de forma incondicional, reconocerse y valorarse a sí mismas está relacionado con establecer límites claros, evitar relaciones desiguales, defender sus 
derechos y buscar entornos donde sean valoradas. Esto refuerza su autoestima y les ayuda a evitar relaciones interpersonales que no estén basadas en 
la autonomía, el respeto, la aceptación y la libertad.

El amor propio es el resultado de todos los conceptos anteriores. Es la capacidad de apreciarse, cuidarse y priorizarse. En el caso de mujeres y 
niñas con parálisis cerebral, les ayuda a reconocer que tienen derecho a una vida plena, al bienestar y a ser tratadas con respeto y dignidad, por 
parte de ellas mismas y por el resto de las personas. Aprender a mirarse con consideración y autocompasión.

El autocuidado implica tomar consciencia y atender las propias necesidades físicas, emocionales y sociales. Para mujeres y niñas con parálisis cerebral, 
incluye aspectos personales como el fomento de la autonomía, autosuficiencia, responsabilidad personal y autoeficacia, así como aspectos asociados 
con la participación, colaboración y empoderamiento comunitarios. Puede incluir aprender a pedir ayuda cuando sea necesario, establecer rutinas 
que favorezcan su salud y buscar apoyo psicológico o social cuando lo requieran. Esto refuerza su amor propio y su bienestar general.

La autonomía afectiva implica gestionar las propias emociones y relaciones desde la independencia emocional. 
En mujeres y niñas con parálisis cerebral, es un proceso gradual que requiere autoconocimiento, autocompasión 

y valentía para enfrentar sus propios miedos e inseguridades. Les permite cultivar su propia identidad, 
autoestima y seguridad en sí mismas, estableciendo límites saludables en sus relaciones interpersonales y

evitando caer en patrones de dependencia emocional. Esta autonomía se fortalece cuando logran establecer 
relaciones donde son valoradas por quienes son, sin depender de la aprobación constante del resto de personas.

La autonomía relacional se refiere a la capacidad de construir vínculos saludables y equilibrados. Para mujeres y 
niñas con parálisis cerebral, esto implica establecer relaciones basadas en la autonomía, el respeto, el apoyo mutuo 

y la igualdad, evitando dinámicas de dependencia emocional o control. Poder vivir sus relaciones interpersonales de 
manera positiva, saludable y satisfactoria, sin engaño, manipulación o instrumentación que pueden ser 

origen de las violencias sexuales a las que se exponen; fomentando valores éticos como la sinceridad 
interpersonal, la responsabilidad compartida o el consentimiento.

La autodirección es la capacidad de tomar decisiones y guiar la propia vida. Para mujeres y niñas con parálisis cerebral, este 
concepto está vinculado con su autonomía y con el empoderamiento necesario para asumir el control sobre sus elecciones 
informadas sobre su cuerpo, sus relaciones y su vida en general, desde aspectos cotidianos hasta decisiones más complejas.



Los buenos tratos son esenciales para el bienestar emocional y relacional. Para mujeres y niñas con parálisis cerebral, promover el respeto mutuo, 
la dignidad, la convivencia pacífica, la igualdad de oportunidades y evitar la discriminación en su entorno implica crear espacios donde se sientan 
seguras, respetadas y valoradas, lo que contribuye a su autoestima y amor propio. El buen trato es algo más que la ausencia de maltrato; ha de crearse 
en espacios personales, relacionales y colectivos.

Convivir en sociedad implica relacionarse con otras personas desde el respeto, la aceptación de la diversidad, la mediación y el diálogo, la 
participación corresponsable y la empatía. Para mujeres y niñas con parálisis cerebral, significa reivindicar su lugar en una sociedad inclusiva donde se 
valore la diversidad y se consideren las diferencias entre las personas como un impulso para el desarrollo y bienestar colectivo. El respeto a la diversidad 
mejora la convivencia y fomenta la creación de oportunidades equitativas y reales.

El bienestar es el resultado de integrar todos los conceptos anteriores. Para mujeres y niñas con parálisis cerebral, alcanzar el bienestar implica vivir 
en un entorno donde puedan desarrollarse y alcanzar una vida plena y satisfactoria de manera consciente y feliz, que, sin duda, contribuirá a la 
mejora de su calidad de vida.

En conclusión, los conceptos desarrollados son las bases esenciales para que mujeres y niñas con parálisis cerebral puedan construir una 
vida plena, autónoma y significativa. Estos pilares no solo fortalecen su identidad y capacidad para enfrentar desafíos, sino que 
también les otorgan herramientas para transformar su entorno y reclamar su lugar en una sociedad inclusiva y respetuosa.

A partir de estas premisas, en los próximos capítulos exploraremos cómo estos fundamentos pueden incluirse en su vida diaria a 
través de prácticas concretas, estrategias accesibles y dinámicas participativas, promoviendo su empoderamiento como agentes 
de cambio y referentes en la construcción de una cultura de respeto, igualdad y diversidad.

Gracias por permitirme compartir este viaje, acercándome a vuestras realidades 
y tejiendo juntas redes hacia la construcción de sociedades más equitativas, 
justas, inclusivas e igualitarias.

Natalia Rubio Arribas 
Psicóloga, sexóloga, pedagoga y maestra en educación especial.

Presidenta Asociación Sexualidad y Discapacidad.





1 Mi cuerpo es mío

Autopercepción

Autoconocimiento
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Somos diversidad. Diversidades corporales, la belleza de los cuerpos diversos.

La diversidad corporal y funcional desempeña un papel crucial en la construcción de identidades en mujeres y niñas 
con parálisis cerebral, ya que desafía y amplía las concepciones tradicionales de lo que significa ser mujer en una 
sociedad que tiende a privilegiar ciertos estándares de belleza, funcionalidad y validez corporal.

Esta cuestión es fundamental para avanzar y progresar hacia sociedades más inclusivas y respetuosas, donde todas las 
personas, independientemente de nuestras características físicas y funcionales, seamos valoradas y respetadas en nuestra 
totalidad, sin motivos de exclusión.

La identidad de las mujeres y las niñas con parálisis cerebral no puede entenderse sin 
reconocer cómo nuestros cuerpos y nuestras experiencias de vida son atravesadas 
por construcciones culturales de género, capacidad y valor. En una sociedad que 
frecuentemente proclama y celebra un ideal de cuerpo “perfecto” y “eficiente”, las 
mujeres con parálisis cerebral a menudo enfrentamos una doble marginalización:  
por un lado, como mujeres que ya debemos lidiar con desigualdades de género, y 
por otro, como personas con discapacidad que desafiamos las normas de lo que se 
considera un cuerpo funcional o valioso.

La diversidad corporal y funcional como una dimensión de identidad.

Todos los cuerpos son valiosos, merecedores de respeto y consideración.
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Es urgente establecer un marco de respeto hacia nuestros cuerpos,

Esta diversidad corporal y funcional invita a repensar qué significa ser mujer y cómo la identidad femenina se construye en relación con el cuerpo. 
Las mujeres con parálisis cerebral no somos únicamente objetos de cuidado o compasión, sino sujetos activos con deseos, aspiraciones, derechos y 
autonomía. Reconocer la diversidad corporal y funcional significa comprender que nuestras experiencias de vida enriquecen la comprensión de la 
feminidad, ya que nuestros cuerpos cuentan nuestras historias de resiliencia, adaptación y fortaleza frente a barreras sociales, físicas y culturales vividas.

El cuerpo de las mujeres y las niñas con parálisis cerebral, como el de cualquier otra persona, es un espacio 
que debe ser tratado con respeto y dignidad. Sin embargo, históricamente, nuestros cuerpos han sido 
objeto de intervenciones no deseadas, estigmatización y falta de consentimiento. Esto se refleja en prácticas 
médicas, asistenciales e incluso sociales que tienden a infantilizarnos, negar nuestra capacidad de decidir 
sobre nosotras mismas o imponernos estándares que no respetan nuestras realidades.

en el cual se reconozca nuestro derecho a la autodeterminación y al acceso pleno 
a decisiones informadas sobre nuestra salud, sexualidad y bienestar.

Esto incluye garantizar que podamos expresar nuestras necesidades y deseos 
sin miedo a la discriminación o el prejuicio.

El respeto hacia nuestro cuerpo también abarca la lucha contra el capacitismo, que es 
el sistema de creencias que perpetúa la exclusión, la invisibilidad y la negación de 
los derechos de las mujeres y niñas con parálisis cerebral, reforzando barreras que 
limitan nuestro acceso a espacios, recursos y oportunidades.

El cuerpo como territorio de respeto y autonomía.
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Todos los cuerpos son valiosos.

Mi cuerpo es mío. Mi cuerpo, mi territorio.

El acceso al cuerpo es un componente fundamental en nuestra intimidad. Cada mujer o cada niña con 
parálisis cerebral debemos poder sentirnos dueñas de nuestro propio cuerpo, ya que es lo más propio 
y personal que tenemos.

La intimidad corporal hace referencia a todas aquellas cuestiones de nuestro propio cuerpo, que como 
mujeres o niñas con parálisis cerebral tenemos derecho a decidir cuándo y con quién queremos 
compartirlo.

Debido a las necesidades de apoyo presentes en muchas mujeres y niñas con parálisis cerebral, podemos 
encontrarnos con que nuestros cuerpos se encuentran habitualmente expuestos. Merece la pena que 
analicemos y reflexionemos en qué situaciones, de qué manera y por parte de qué personas se están 
prestando dichos apoyos. Es necesario que aprendamos a identificar situaciones que en el día a día 
puedan estar ocurriendo, en las que se estén vulnerando nuestros derechos a la intimidad corporal.

Para ello, es necesario establecer nuestros propios límites corporales, que sean reconocidos y  
respetados por parte de las personas del entorno. Aprender límites corporales propios nos ayudará a 
entender la importancia y la necesidad de respetar los límites corporales del resto de las personas.

Los límites en la intimidad corporal deben dejar claro cuáles son los espacios y los momentos adecuados, 
por qué motivos y delante de qué personas será necesario mostrar nuestros cuerpos desnudos o 
semidesnudos. Con ello, nos resultará más sencillo aprender a valorar y respetar nuestro propio cuerpo, 
así como valorar y respetar el cuerpo, la desnudez y el pudor de otras personas. También nos facilitará 
reconocer qué personas forman parte del entorno seguro y no seguro, y con ello identificar potenciales 
situaciones de violencia sexual.
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Realidades vividas

en las entidades.

En demasiadas ocasiones, a las mujeres y las 
niñas con parálisis cerebral nos han hecho creer 
que nuestro cuerpo, nuestro pudor o nuestra 
desnudez no son importantes.

La mirada infantilizada, la sobreprotección 
o la necesidad de apoyos que acompañan 
a nuestras diversas situaciones de discapacidad  
han podido ser algunos de los motivos o excusas 
que han venido justificando que accedan a 
nuestros cuerpos más personas de las necesarias. 
Lo que supone una falta de consideración 
y respeto a nuestros cuerpos y nuestras 
intimidades.

Mira la imagen y reflexiona:

¿Has vivido alguna situación en la que alguien ha 
accedido a tu cuerpo sin tu permiso?

• ¿Cuántas personas acceden habitualmente a tu 
cuerpo desnudo o semidesnudo?

• ¿Has sentido desprecio o desconsideración hacia 
tu cuerpo desnudo o semidesnudo?

• ¿Has tenido alguna vez la sensación de sentirte 
invisible a los ojos de la gente?
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Realidades vividas

en el entorno familiar.

En muchos casos, a mujeres y niñas con 
parálisis cerebral se nos han transmitido ideas 
equivocadas, llevándonos a creer que vivir con 
una discapacidad es razón suficiente para ser 
tratadas de manera desigual, recibiendo 
miradas y tratos discriminatorios a nuestros 
cuerpos, restando valor a cuestiones de vital 
importancia en nuestras vidas.

Mira la imagen y reflexiona:

• ¿Has sentido en alguna ocasión que tu desnudez no 
se considera de la misma manera que la del resto de 
miembros de tu familia?

• A la hora de prestarte los apoyos en el cambio de 
vestuario, aseo e higiene personal, cambio de compresa 
o absorbente...

¿Puedes elegir a la persona que accede a tu cuerpo?

¿Se interesan por tu pudor?

¿Te piden permiso antes de acceder a tu cuerpo?
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Mira la imagen y reflexiona:

• Dentro del entorno sanitario, ¿has sentido en 
alguna ocasión que tu desnudez se desconsidera 
y no se tiene en cuenta?

• ¿Has escuchado alguna vez comentarios sobre 
aspectos o funcionamientos de tu cuerpo que te 
han hecho sentir avergonzada?

• ¿Has presenciado alguna conversación, por parte 
de profesionales del ámbito sanitario, en la que 
han comentado aspectos de tu cuerpo con otras 
personas acompañantes sin haberte solicitado 
permiso o autorización previamente?

Realidades vividas

en el entorno sanitario.

Todo ello ha servido para justificar que haya más personas de las necesarias accediendo a 
nuestros cuerpos desnudos o semidesnudos; exhibiendo nuestras desnudeces en más 
escenarios de los adecuados; restando valor a nuestras singulares maneras de expresión de 
nuestros pudores o difundiendo información sobre nuestros cuerpos y sus funcionamientos 
sin la mínima de las consideraciones y, lo más grave, sin nuestra autorización ni consentimiento.
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Realidades vividas

en el entorno sanitario.

Estas situaciones mantenidas en el tiempo han supuesto que muchas mujeres y niñas con parálisis 
cerebral asumamos la desconsideración a nuestros cuerpos y nuestros pudores como parte de 
nuestras vidas.

La falta de espacios de reflexión sobre las realidades vividas y la lentitud 
en el cambio de modelos organizativos que otorguen el protagonismo a 
las personas, ha supuesto, además, que en muchos casos las mujeres y 
niñas con parálisis cerebral no identifiquemos situaciones donde se estén 
vulnerando nuestros derechos.

Mira la imagen y reflexiona:

• ¿Crees que la idea que tienes de tu cuerpo está condicionada por los 
mensajes que te llegan por parte de otras personas?

• ¿Desde el entorno sanitario se da valor a tu desnudez?

•  ¿Has tenido la sensación de que acceden a tu cuerpo más personas 
de las necesarias en las consultas médicas?

• ¿Crees que, al tener una discapacidad, tu cuerpo se trata de una 
manera diferente en el ámbito sanitario?
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Realidades vividas

en el entorno comunitario.

La mirada social a nuestros cuerpos.

Son frecuentes las situaciones sociales donde los cuerpos 
de mujeres y niñas con parálisis cerebral son descalificados 
y rechazados. La percepción social de nuestros cuerpos 
está profundamente influenciada por estereotipos y 
prejuicios.

Cuerpos excluidos de los espacios públicos. Se perciben 
nuestros cuerpos como enfermos e incapaces. Se ignoran, 
descalifican o son agredidos por otras personas.

La perspectiva social paternalista, en ocasiones 
infantilizadora y ridiculizadora, y la sobreprotección tienen 
un impacto significativo y negativo en la percepción de 
mujeres y niñas con parálisis cerebral respecto a nuestro 
cuerpo, su valor y posición en el mundo.

Mira la imagen y reflexiona:

• ¿Has sentido que las personas miran tu cuerpo de forma diferente a otros cuerpos?

• ¿Has experimentado alguna situación en la que has observado desprecio y desconsideración hacia tu cuerpo?
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Realidades vividas

en el entorno comunitario.

La mirada social hacia los cuerpos de mujeres y niñas con parálisis cerebral, basada en estereotipos, infantilización y estigmas, tiene un impacto 
negativo en nuestra autopercepción, identidad, autonomía y autoestima. Transformar esta mirada es esencial para construir una sociedad inclusiva 
que valore la diversidad corporal y garantice el respeto y la dignidad de todas las personas.
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La autopercepción se refiere a cómo cada mujer se ve a sí misma. Para mujeres y niñas con 
parálisis cerebral, es común que la sociedad nos imponga etiquetas negativas, lo que puede 
distorsionar nuestra percepción personal.

Como mujeres y niñas con parálisis cerebral, es 
muy importante reconocer las influencias externas 
procedentes de otras personas que han podido 
influir en la imagen y el afecto que tenemos a 
nuestros cuerpos.

Puedes mejorar la mirada hacia ti misma desde el 
autoconocimiento.

¡Aprende a mirarte de manera más 
amable, compasiva y cariñosa!

Fomentar una autopercepción basada en 
la aceptación y el respeto es clave para 

nuestro desarrollo personal.
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Claves para que mujeres y niñas con parálisis cerebral mejoren su autoconocimiento

¡Contribuye a 

fortalecer tu 

identidad!

¡Celebra los

logros diarios!
¡Desarrolla tus 

hobbies y talentos 

personales!

¡Reconoce tus propias 

capacidades y logros!
¡Háblate a ti

misma con

cariño y

amabilidad!
¡Acepta tu propia

condición como parte

de la identidad!

¡Evita comparaciones

destructivas!

¡Perdónate los

errores!
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Claves para que mujeres y niñas con parálisis cerebral mejoren su autoconocimiento

¡Participa en

grupos de

apoyo!

¡Comparte tus experiencias

y conviértete en agente de

cambio social!

¡Establece tus

metas personales

y celebra tus progresos!

¡Desafía los

estereotipos y

prejuicios!

¡Da valor y reconoce

tus éxitos!

¡Construye una red

de apoyo positiva!

¡Rodéate de

personas que te

valoren!

¡Practica el

autocuidado!
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El autoconocimiento es una herramienta poderosa para construir una autopercepción saludable, especialmente para mujeres y niñas con 
parálisis cerebral. Dado que las barreras sociales, físicas y emocionales pueden influir negativamente en nuestra autoestima y la autoimagen, el 
proceso de conocernos a nosotras mismas nos permite empoderarnos y redefinir cómo nos vemos y cómo somos entendidas en el mundo. A 
continuación, aportamos algunas claves que pueden fomentar este proceso:

Reconoce tus propias capacidades y logros. Merece la pena enfocarse en lo que se puede hacer, no en lo que no se 
puede hacer. En lugar de centrarte en las limitaciones físicas, es fundamental valorar las habilidades únicas que tienes como 
mujer. Por ejemplo, el desarrollo de tus talentos y la expresión de tu creatividad a través de las artes visuales, escénicas, 
musicales o literarias pueden reforzar la autovaloración.

Celebrar tus logros diarios. Desde aprender una nueva habilidad hasta superar un desafío, reconocer tus pequeños triunfos 
contribuye a una imagen positiva de ti misma.

Acepta tu propia condición como parte de la identidad. Entender que la parálisis cerebral no define quiénes somos es 
una parte de nuestra experiencia vital que nos aporta singularidad.

Evita comparaciones destructivas. No te compares con estándares de belleza o capacidades que no reflejan nuestras realidades. 
Compararte contigo misma para medir el progreso personal vital puede ser una experiencia muy enriquecedora.

Fomentar una mentalidad positiva a través de la autocompasión. Háblate con cariño y amabilidad.
Cambia el diálogo interno negativo contigo misma por afirmaciones positivas y motivadoras.
¡Perdónate los errores! Recuerda que equivocarse es parte del ser humano y no define tu valor personal.
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Practica el autocuidado físico y emocional. Cuida tu cuerpo. Seguir rutinas de ejercicio adaptado, fisioterapia y 
prácticas de relajación como el yoga o la meditación contribuye a sentirse bien físicamente, lo que a su vez impacta en 
la autopercepción. Cuida tu mente. Buscar apoyo psicológico o emocional, cuando sea necesario, ayuda a trabajar 
traumas, miedos o inseguridades que puedan afectar a tu autoestima.

Explora tus intereses y pasiones personales. Desarrolla tus hobbies y talentos personales. Participar en actividades que te 
generen disfrute y satisfacción, como pintura, fotografía, teatro, baile o escritura, contribuirá a fortalecer tu identidad. Conecta con 
otras personas a través de intereses comunes. Esto no solo mejora la confianza en ti misma, sino que también refuerza las 
conexiones sociales.

Aprende y comprende la parálisis cerebral. Saber más sobre la parálisis cerebral y la diversidad en las formas de expresión, 
puede ayudarte a desmitificarla, eliminar sentimientos de inseguridad y responder a preguntas externas con firmeza.

Busca historias de vida inspiradoras. Conocer historias de vida de otras mujeres con parálisis cerebral puede ser una fuente 
de inspiración y motivación.

Construye una red de apoyo positiva. Rodearse de personas que te valoren: amistades, familiares y compañeras que 
fomenten una imagen positiva de ti misma son esenciales.

Participa en grupos de apoyo. Conectar con otras personas que compartan experiencias similares puede reforzar tu 
confianza y crear un sentido de comunidad.



38

Desafía los estereotipos y prejuicios. Rechaza las expectativas negativas. No te conformes con los límites que otras 
personas del entorno puedan imponerte debido a la presencia de parálisis cerebral.

Habla abiertamente sobre tus experiencias. Compartir tu historia de vida contribuye a desafiar los prejuicios sociales 
y empoderar la mirada de mujeres y niñas con parálisis cerebral como agentes de cambio social.

Reconoce tu valor intrínseco. Recuerda que el valor no depende de las capacidades físicas. Cada persona tiene un 
valor inherente que no está ligado a lo que puede o no puede hacer físicamente.

Fortalece la conexión con tu esencia personal. Explorar preguntas como: “¿Qué me hace feliz?“, “¿Qué quiero 
aportar al mundo?”, pueden ayudarte a conectar contigo misma de manera más profunda.

Establece tus metas personales. Definir objetivos alcanzables y establecer metas 
claras, tanto pequeñas como grandes, nos brindan a mujeres y niñas con parálisis cerebral 
una sensación de propósito y dirección.

Celebra tus progresos. Cada paso hacia esas metas, por pequeño que parezca, debe 
ser reconocido como un logro significativo.

¡Demos valor y reconozcamos nuestros éxitos!

El proceso de mejorar la autopercepción es continuo y único para cada mujer y niña con parálisis cerebral. A través del 
autoconocimiento, podemos aprender a aceptarnos, empoderarnos y construir una imagen que refleje lo valiosas que somos.
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Mujeres y niñas con parálisis cerebral
debemos aprender que nuestros cuerpos,
nuestros pudores y nuestras desnudeces 

nos pertenecen.

Hablamos de Derechos
Fundamentales.

¡Nuestra dignidad 
está en juego!

Aprender quién puede o no acceder
física o visualmente a mi cuerpo desnudo o

semidesnudo, así como en qué escenarios 
puedo o no puedo mostrar mi cuerpo desnudo 

o semidesnudo, me facilitará reconocer y 
diferenciar quién es mi entorno seguro

 del entorno no seguro 
y con ello identificar potenciales

situaciones de riesgo.

Todos los cuerpos son valiosos.

Los cuerpos de mujeres y
niñas con parálisis cerebral son

merecedores de respeto y
consideración.

Debemos cambiar nuestras propias
miradas hacia nosotras mismas, reconocer 
nuestras realidades diversas y reapropiarnos 

de nuestros cuerpos.

Ninguna persona debe
acceder física o visualmente
a tu cuerpo sin tu permiso

ni autorización.





2 Mi cuerpo, mis límites

Autonomía corporal

Consentimiento
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Mi cuerpo, mis reglas.

¡Nuestros cuerpos nos pertenecen!

Autonomía corporal.

La autonomía es la capacidad que tenemos cada persona para actuar y tomar decisiones sobre nuestras vidas desde el respeto, la 
valoración propia y el reconocimiento del valor del resto de personas.

La autonomía empieza desde el cuerpo. Para poder disfrutar de una autonomía corporal, es imprescindible que mujeres y niñas 
con parálisis cerebral podamos sentirnos dueñas de nuestros cuerpos.

Cuerpo, espacio personal e invasión de límites en mujeres y niñas con parálisis cerebral.
La autonomía corporal es un concepto esencial que implica la capacidad de mujeres y niñas con parálisis cerebral 
para tomar decisiones libres, conscientes e informadas sobre su propio cuerpo, incluyendo su cuidado, movilidad, 
relaciones interpersonales y sexualidad. Para mujeres y niñas con parálisis cerebral, nuestra autonomía personal se 
enfrenta a retos significativos debido a la interacción de diversos factores sociales, culturales y estructurales. En 
este contexto, el cuerpo, el espacio personal y la invasión de límites adquieren un significado muy importante, 
especialmente al considerarse nuestra vulnerabilidad ante el riesgo de vivir situaciones de violencia sexual. 

Las circunstancias vitales que acompañan a mujeres y niñas con parálisis cerebral suponen la necesaria prestación de 
apoyos en los programas de cuidados personales.

En demasiadas ocasiones nuestros cuerpos 
han estado expuestos y al acceso de muchas 
personas sin previamente solicitarnos permiso, 
lo que ha podido suponer la interiorización de 
que nuestros cuerpos no tienen límites.

El poder que tenemos las mujeres y las niñas con 
parálisis cerebral para controlar nuestros cuerpos 
está relacionado de forma directa con el control 

que tenemos en otros ámbitos de nuestras vidas.
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Realidades vividas

en las entidades.

Cuerpo, espacio personal, límites corporales y parálisis cerebral.

El concepto de espacio personal es fundamental para la autonomía y la 
seguridad. Este espacio puede ser físico (la proximidad de otras personas), 
emocional o simbólico. Sin embargo, las mujeres y niñas con parálisis cerebral 
solemos experimentar una constante invasión de nuestro espacio personal 
debido a nuestras necesidades de apoyo físico y/o emocional para realizar 
actividades diarias.

El contacto físico preciso para prestar el acompañamiento y los apoyos 
necesarios puede dificultarnos el distinguir entre interacciones apropiadas 
e inapropiadas. La falta de respeto e invasión al espacio personal de mujeres 
y niñas con parálisis cerebral a menudo se normaliza, lo que perpetúa la idea 
de que no tenemos derecho a establecer límites.

Algunos ejemplos son: 
Profesionales de apoyo que, en los programas de aseo personal o vestido, 
actúan sin previo aviso, ni solicitudes de permiso o autorización, lo que invalida 
nuestra capacidad de decisión y refuerza patrones de dependencia.

Mira la imagen y reflexiona:

• ¿Has vivido alguna situación donde alguien ha accedido física o visualmente a tu cuerpo desnudo o semidesnudo sin tu permiso ni autorización?
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El cuerpo como territorio de autonomía y control.

El cuerpo de las mujeres y niñas con parálisis cerebral se encuentra en el centro de las 
dinámicas de control y supervisión por parte de familiares, profesionales o instituciones, 
lo que puede limitar nuestra percepción de autonomía.

Este control externo por parte de familiares y profesionales puede 
desdibujar la percepción que tenemos sobre nuestro propio cuerpo 
como algo que no nos pertenece, dificultando la defensa de nuestros 
derechos y el reconocimiento de situaciones inapropiadas.

La presencia de parálisis cerebral, además, se asocia frecuentemente con la deshumanización del 
cuerpo femenino. A menudo se niega nuestra sexualidad y se nos infantiliza, lo que refuerza nuestra 
invisibilidad y aumenta el riesgo de vivir situaciones de violencia sexual. La falta de educación 
sexual integral, accesible y adaptada a nuestras necesidades, nos impide desarrollar una comprensión 
completa de nuestro cuerpo, nuestros límites y nuestro derecho a decir “no”.

Las decisiones relacionadas con nuestros 
cuerpos y sus límites pueden ser ignoradas y 
desconsideradas de forma habitual.

Realidades vividas

en el entorno familiar.
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El sector salud es uno de los espacios donde las mujeres y las niñas con parálisis cerebral solemos ser 
objeto de prácticas que vulneran nuestra autonomía, intimidad y privacidad, y con ello nuestra dignidad 
corporal. Esto ocurre por la creencia de que nuestra discapacidad implica una incapacidad para comprender 
o decidir sobre nuestro propio cuerpo, lo cual no es cierto. Algunas situaciones frecuentes incluyen:

Realidades vividas

en el entorno sanitario.

Accesos y manejos corporales innecesarios o sin consentimiento.

Descuidado y manejo no apropiado de nuestros cuerpos.

Personal médico o de apoyo físico realiza manipulaciones en el cuerpo de las pacientes 
con parálisis cerebral sin explicar lo que harán previamente, asumiendo que nosotras 
no podemos expresar nuestras opiniones.

El manejo físico de nuestros cuerpos como pacientes con parálisis 
cerebral en los centros de salud y en los hospitales también refleja 
un trato que no respeta nuestros límites corporales. Algunos 
ejemplos incluyen:

Movilizarnos sin cuidado durante traslados,
ignorando signos de dolor o incomodidad.

•

• Colocarnos en posiciones incómodas o 
dolorosas durante procedimientos, sin 
considerar las particularidades de nuestros 
cuerpos o sus necesidades específicas.
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Realidades vividas

en el entorno sanitario. Actitudes paternalistas.

Comentarios invasivos.

En la mayoría de los casos se ignora la capacidad 
de mujeres y niñas con parálisis cerebral para 
decidir sobre nuestros propios cuerpos, tomando 
decisiones por nosotras sin consultarnos.

Un ejemplo habitual que vivimos es la falta de 
exploraciones ginecológicas cuando no se han 
tenido relaciones sexuales con penetración, debido 
a no considerarlas necesarias. O el presuponer de 
forma generalizada que las mujeres con parálisis 
cerebral no mantenemos relaciones sexuales de 
ningún tipo.

Con frecuencia, profesionales del ámbito sanitario 
hacen observaciones sobre los cuerpos de 
mujeres y niñas con parálisis cerebral innecesarias 
o de manera insensible, como referirse a nuestra 
apariencia o estado físico en términos despectivos.

Mira la imagen y reflexiona:

• ¿Crees que dichas actitudes profesionales 
mejoran la imagen que mujeres y niñas con parálisis 
cerebral tenemos de nuestros cuerpos?
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Exploraciones físicas sin consentimiento previo o 
sin explicación adecuada, accesible ni adaptada.

Profesionales de la salud muchas veces asumen 
que pueden tocar o manipular los cuerpos de 
mujeres o niñas con parálisis cerebral sin previo 
aviso o consentimiento explícito por nuestra parte, 
especialmente durante exámenes ginecológicos o 
revisiones físicas.

Algunos ejemplos son:

Realizarnos a mujeres y niñas con parálisis cerebral 
exámenes o exploraciones en zonas corporales 
íntimas sin explicarnos previamente el procedimiento, 
simplemente porque se considera una rutina médica.

Llevar a cabo intervenciones invasivas corporales, sin informarnos claramente ni obtener nuestra aprobación explícita, bajo la justificación de 
que no podemos expresar adecuadamente nuestro consentimiento o que “es por nuestro bien”. A continuación, ampliaremos este tema con 
más detalle.

Realidades vividas

en el entorno sanitario.

•

•
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Realidades vividas

en el entorno sanitario.

Las intervenciones corporales invasivas a mujeres con parálisis cerebral son prácticas que 
pueden ser médicas, quirúrgicas o relacionadas con nuestro control reproductivo, y que 
en ocasiones se llevan a cabo sin nuestro consentimiento pleno, informado y libre.

Algunos ejemplos son:

Esterilización forzada. La esterilización sin consentimiento es una práctica comúnmente 
denunciada en mujeres con parálisis cerebral, así como en mujeres con otras discapacidades, 
justificándose en ocasiones como medida de control para evitar embarazos, particularmente 
en contextos donde la sociedad, los equipos profesionales o las familias asumen que no 
somos capaces de ejercer nuestra sexualidad o maternidad.

Cirugías ginecológicas no consentidas. Intervenciones como la histerectomía 
(extirpación del útero) se realizan en ocasiones con la justificación de “facilitar” el cuidado 
de la mujer o para evitar embarazos, sin tener en consideración nuestra autonomía ni 
nuestros derechos reproductivos.

Pruebas invasivas no justificadas. Se somete a mujeres con parálisis cerebral a 
procedimientos médicos invasivos innecesarios, como exámenes ginecológicos no 
consentidos, bajo la creencia de que no podemos expresar adecuadamente nuestro 
consentimiento o que “es por nuestro bien”.

Abortos forzados o coercitivos. En algunos casos, se nos obliga o presiona a interrumpir embarazos, bajo el 
argumento de que no podemos cuidar de las criaturas por prejuicios sobre nuestra capacidad para ser madres o ejercer 
roles esperados de maternidades.

•

•

•

•
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Uso de dispositivos anticonceptivos sin consentimiento. La colocación en nuestros cuerpos 
de dispositivos intrauterinos (DIU) u otros métodos anticonceptivos permanentes o de largo plazo, 
como implantes, sin información adecuada ni consentimiento informado, es una práctica recurrente en 
mujeres con parálisis cerebral.

Terapias hormonales forzadas o control menstrual. En algunas circunstancias, se nos administra a 
mujeres con parálisis cerebral medicamentos o tratamientos hormonales para suprimir la menstruación, 
sin consultar ni respetar nuestras decisiones personales.

Privación de la maternidad. En algunos casos, las mujeres con parálisis cerebral o con otras 
discapacidades afines somos separadas de nuestras criaturas al nacer o se nos niega el derecho a 
criarlas, justificando estas acciones en estereotipos sobre nuestra incapacidad para ser madres.

Estas prácticas vulneran los derechos humanos, en particular los derechos a la autonomía, a la integridad física, 
a la salud y a decidir sobre nuestro propio cuerpo. Organismos internacionales, como la Convención sobre los 
Derechos de las Personas con Discapacidad (CDPD), condenan estas intervenciones y promueven la protección 

de los derechos de las mujeres con discapacidad.

•

•

•

Realidades vividas

en el entorno sanitario.

Reflexionamos sobre maternidad y cuidados:

• ¿Has vivido alguna situación en la que, al reclamar tu derecho a la maternidad, te lo han negado, pero 
posteriormente has tenido que asumir el cuidado de los hijos, hijas de otras personas u otros familiares?
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Realidades vividas

en el entorno comunitario.
Tratamiento infantilizado y ridiculizado.

Curiosidad inapropiada y comportamiento invasivo.

Muchas mujeres con parálisis cerebral somos tratadas de manera infantil, lo que incluye acciones 
invasivas como:

En el espacio público, muchas personas actúan como si el cuerpo de una mujer con 
parálisis cerebral fuera un objeto de curiosidad.

Ejemplos de este comportamiento incluyen:

En espacios públicos:

Acariciarnos el cabello o tocarnos la cara como si fuéramos niñas pequeñas, 
ignorando nuestro derecho a un espacio personal.

Detenerse a observarla fijamente o hacer comentarios sobre nuestros 
cuerpos o nuestros movimientos.

Hablarnos con tonos excesivamente dulces o simplistas, como si no fuéramos
capaces de comprender un lenguaje apropiado a nuestra edad.

Preguntar a las personas acompañantes cuestiones invasivas sobre nuestra 
discapacidad, ignorándonos a nosotras como personas.

Intentar tocar dispositivos personales, como sillas de ruedas, andadores 
o comunicadores, sin preguntarnos. Dichos objetos personales pertenecen a 
nuestra intimidad.

•

•

•

•

•
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Contacto físico no solicitado.
Es común que personas desconocidas intervengan físicamente en los 
cuerpos de mujeres y niñas con parálisis cerebral sin preguntarnos, 
creyendo que están ayudando.

Algunos ejemplos son:

En el espacio público:

Empujar nuestras sillas de ruedas sin avisar ni preguntar 
si necesitamos ayuda.

Tocar nuestros cuerpos al intentar acomodarnos en un 
asiento público, sin consultarnos antes.

Ayudar a levantarnos o sostenernos sin 
nuestro consentimiento, asumiendo que 
las mujeres o niñas con parálisis cerebral no 
podemos hacerlo de manera autónoma.

•

•

•

Realidades vividas

en el entorno comunitario.
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Realidades vividas

en el entorno comunitario.

Otras situaciones de intromisión ocurren en los baños públicos accesibles, donde:

Personas irrumpen sin tocar la puerta, asumiendo que mujeres y niñas con 
parálisis cerebral requerimos siempre ayuda.

Personal de limpieza intenta apresurarnos o intervenir sin nuestro 
consentimiento.

Personal de mantenimiento pretende abrir la puerta, suponiendo que nos 
hemos quedado encerradas dentro y no tenemos la capacidad de abrir la puerta.

•

•

•
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Ayuda no solicitada.

Negación de asistencia cuando es solicitada.

Personas desconocidas, con la intención de “ayudar”, toman 
decisiones como:

Ignorar peticiones de ayuda, dejando a mujeres y niñas con parálisis cerebral en situaciones de riesgo o vulnerabilidad, como al intentar acceder o 
descender del transporte.

En espacios públicos.
Medios de transporte público.

Empujar nuestras sillas de ruedas sin pedir permiso.

Sujetarnos del brazo, la espalda u otras partes del 
cuerpo sin nuestro consentimiento, asumiendo que 
necesitamos asistencia.

Manipular nuestras sillas de ruedas, bastones u otros 
dispositivos de movilidad o sistemas alternativos o 
aumentativos de comunicación sin pedirnos permiso, 
invadiendo nuestros espacios personales.

•

•

•

Realidades vividas

en el entorno comunitario.
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Realidades vividas

en el entorno comunitario.

Invasión de nuestro espacio personal.
Tocamientos sin consentimiento.

Algunos ejemplos son:

En espacios públicos.
Medios de transporte público.

Obstaculización de espacios reservados para personas con 
discapacidad o movilidad reducida.

Ocupar asientos o espacios designados para personas con 
discapacidad, obligando a mujeres y niñas con parálisis cerebral a 
permanecer en posiciones incómodas o peligrosas.

Bloquear accesos a áreas designadas para sillas de ruedas, 
dificultando nuestra autonomía corporal, movilidad y desenvolvimiento 
social.

•

•

•

Mira la imagen y reflexiona:

• ¿Has vivido alguna situación como las que se reflejan en las imágenes?   
   ¿Cómo te sentiste?

• ¿Consideras que habitualmente las mujeres y las niñas con parálisis cerebral 
  contamos con las destrezas necesarias para saber manejarnos en estas  
    situaciones?
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Tratamiento infantilizado y ridiculizado.

Muchas mujeres con parálisis cerebral somos tratadas de manera 
infantil, lo que incluye acciones invasivas como:

Fiestas y conciertos.

Invasiones corporales como si fuéramos eternas infancias, 
ignorando nuestro derecho a un espacio personal.

Tocamientos inapropiados disimulados en zonas 
corporales íntimas.

Invitarnos a bailar, observarnos fijamente o hacer 
comentarios sobre nuestros cuerpos o nuestros 
movimientos.

Hablarnos con tonos excesivamente dulces o 
simplistas, como si no fuéramos capaces de comprender 
un lenguaje apropiado a nuestra edad.

•

•

•

•

Realidades vividas

en el entorno comunitario.
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Realidades vividas

en el entorno comunitario.

Invasión de nuestro espacio personal.
Tocamientos sin consentimiento.

Desconsideración.

Algunos ejemplos son:

En lugares como el transporte público o eventos, se acercan personas 
desconocidas sin respetar nuestro espacio personal, y muchas veces 
se dirigen a las personas que nos acompañan en lugar de dirigirse a 
nosotras.

Hay quienes justifican tocar nuestras manos, brazos o rostro bajo la 
idea de “conectar” o “ser amigables”, sin considerar nuestra 
opinión.

También son frecuentes las invasiones corporales 
malintencionadas a mujeres y niñas con parálisis cerebral en 
espacios públicos y medios de transporte, debido a percepciones 
erróneas sobre nuestra vulnerabilidad.

Personas desconocidas que se apoyan o dejan objetos en nuestros 
productos de apoyo (sillas de ruedas, andadores…) o mochilas.

•

•

•



57

Este tipo de conductas, que 
no respetan nuestros límites corporales, 

vulneran el derecho de las mujeres y 
las niñas con parálisis cerebral a ser 
tratadas con respeto y como 

personas autónomas.

Estas experiencias no solo
vulneran los derechos de las mujeres 

y las niñas con parálisis cerebral, 
también perpetúan dinámicas de 

discriminación y exclusión y, además, 
afectan a nuestra autoestima, 

bienestar emocional y sentido
de autonomía.

Respetar los límites corporales
de las mujeres con parálisis cerebral 
es un paso crucial hacia la inclusión 

y la dignidad.
Solo mediante la sensibilización, 
el respeto y la acción colectiva 

podremos construir una sociedad 
más justa, equitativa e igualitaria 

para todas las personas.

Sociedades libres de
violencias machistas y 

discriminaciones.

Las consecuencias de las vivencias 
relatadas de desconsideración a nuestros 

límites corporales ocasionan:

Es fundamental promover el respeto 
a nuestros límites corporales en 

todo momento.

Sensación de vulnerabilidad. Al no poder proteger nuestros 
límites corporales, muchas mujeres y niñas con parálisis cerebral nos 

sentimos indefensas ante estas invasiones.

Pérdida de confianza en los entornos. Estas experiencias
 nos generan miedo o ansiedad, lo que nos puede llevar a evitar 

consultas médicas o reducir nuestra participación 
en la vida pública.

Refuerzo de estereotipos de dependencia. La infantilización 
y la falta de respeto perpetúan la idea de que las 

mujeres o las niñas con parálisis cerebral no podemos ser 
independientes o tomar decisiones sobre

nuestras vidas y nuestros cuerpos.
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Autonomía corporal y consentimiento.

El consentimiento es cuando las mujeres o las niñas con parálisis cerebral damos permiso o autorizamos para que alguien haga algo con 
nuestros cuerpos que nos afecta. Es un acuerdo claro, informado y voluntario que cada persona decide de forma libre para participar en una 
actividad, tomar una decisión o permitir algo que afecte a su cuidado corporal, relaciones personales, tratamientos médicos o decisiones legales.

En el caso de las mujeres y las niñas con parálisis cerebral, el consentimiento tiene una importancia especial porque se deben respetar nuestros 
derechos, nuestra autonomía y asegurar que las decisiones que tomemos sean plenamente entendidas y libres de presión.

Como mujeres o como niñas con parálisis cerebral, tenemos el derecho de decir: sí o no en todo momento, y nuestra decisión siempre debe ser 
respetada.

¿Cómo saber si estás dando tu consentimiento?

Sí significa sí: Si te sientes bien con algo y 
dices que sí, estás dando tu consentimiento.

No significa no: Si no quieres algo o no te sientes 
cómoda, tienes todo el derecho de decir que no.

Ejemplo: Si alguien quiere abrazarte y tú te sientes cómoda, puedes decir “sí” o asentir con la cabeza.
Si no quieres que te abracen, puedes decir “no” o mover la cabeza en señal de rechazo.
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Principios básicos del consentimiento.

1. El consentimiento debe ser informado.

2. Debe ser libre y voluntario.

3. Debe ser afirmativo y claro.

4. Debe ser entusiasta y deseado.

5. Debe ser específico.

6. Debe ser reversible.

Debemos entender claramente qué estamos aceptando, sus posibles 
consecuencias y alternativas.

¿He entendido lo que
se me está

proponiendo?

?

¿Tengo claras las
consecuencias de mi

decisión?

¿Quiero tomar esa
decisión en este 

momento
con mi cuerpo?

¿Estoy en
condiciones de

tomar una 
decisión?

¿Tengo la
información

suficiente como
para tomar una

decisión?

¿Me siento libre
para tomar la

decisión?

¿Me apetece
hacerlo?

La decisión que tomemos no puede estar influenciada por presión, 
manipulación, coerción o miedo.

El consentimiento lo debemos expresar de manera afirmativa, ya sea 
verbalmente, con gestos, o mediante sistemas alternativos y aumentativos 
de comunicación (SAAC).

Decir que sí a algo porque verdaderamente nos apetezca y lo deseemos.

Al decir que sí a algo (como aceptar caminar de la mano con alguien) no 
significa que aceptes hacer otras cosas (como que acaricie zonas de tu 
cuerpo).

Podemos cambiar de opinión en cualquier momento y han de respetarse 
nuestras nuevas decisiones.
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El consentimiento debe ser informado.1

Debemos entender claramente qué estamos aceptando, sus posibles consecuencias y alternativas.

Esto implica que nos deben ofrecer explicaciones claras y comprensibles y, si es necesario, usar formatos accesibles y apoyos personales adecuados.

Accesibilidad. La información debe presentarse de manera comprensible según las necesidades 
de cada persona (lectura fácil, audio, braille, apoyos visuales, etc.).

Apoyos necesarios adecuados. Si necesitáramos apoyo para tomar decisiones, es válido que lo 
recibamos, siempre que el consentimiento final sea nuestro.

Si no entendemos la información, no podemos otorgar nuestro 
consentimiento, ya que no conocemos lo que estamos aceptando ni 
sus consecuencias en nuestras vidas.

No podemos tomar
ningún tipo de decisión.

!
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El consentimiento debe ser informado.1

Cuando entendemos claramente qué estamos aceptando, sus posibles consecuencias y alternativas, podemos tomar una decisión.

Si te sientes bien 
con algo y dices que 
sí, estás dando tu 
consentimiento.

Si no quieres algo o 
no te sientes cómoda, 
tienes todo el derecho 
de decir que no.

Entiendo la información. 
Ya puedo tomar decisiones. Sí significa sí.

No significa no.

!

?
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Si te sientes bien 
con algo y dices que 

sí, estás dando tu 
consentimiento.

Si no quieres algo o 
no te sientes cómoda, 
tienes todo el derecho 

de decir que no.

Sí significa sí.

no

No significa no.?
si

El consentimiento debe ser libre y voluntario.2
La decisión que tomemos no puede estar influenciada

por presión, manipulación, coerción o miedo.
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Si te sientes bien con algo y 
dices que sí, estás dando tu 

consentimiento.

Si no quieres algo o no te sientes 
cómoda, tienes todo el derecho 

de decir que no.

Sí significa sí.

no
No significa no.?

si

El consentimiento debe ser afirmativo y claro. El consentimiento debe ser entusiasta.3 4

El consentimiento lo debemos expresar de 
manera afirmativa, ya sea verbalmente, con 
gestos o mediante sistemas alternativos y 

aumentativos de comunicación (SAAC).

Decir que sí a algo porque verdaderamente nos 
apetezca y lo deseemos.
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El consentimiento debe ser específico.5
Decir que sí a algo (como aceptar caminar de la mano con alguien), no significa 

que aceptes hacer otras cosas (como que acaricie zonas de tu cuerpo).

nosi
Si te sientes bien con algo y dices que 

sí, estás dando tu consentimiento.

Sí significa sí.

?

Si no quieres algo o no te sientes cómoda, 
tienes todo el derecho de decir que no.

No significa no.
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Podemos cambiar de opinión en cualquier momento y han de respetarse nuestras nuevas decisiones.

¿Quiero tomar esa
decisión en este
momento con mi 

cuerpo?

¿Quiero tomar esa
decisión en este
momento con mi 

cuerpo?

nosi

El consentimiento debe ser reversible.6

?
Derecho a decir no.

El consentimiento puede retirarse en cualquier momento.
Por ejemplo, si alguien dice “sí” inicialmente y luego
cambia de opinión, su nueva decisión debe respetarse.

El consentimiento es una herramienta para respetar la
dignidad y los derechos de las mujeres y las niñas con
parálisis cerebral en todos los aspectos de su vida.
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El consentimiento debe ser reversible.6
Podemos cambiar de opinión en 

cualquier momento
y han de respetarse nuestras 

nuevas decisiones.

¿Quiero tomar
esa decisión en este

momento con mi 
cuerpo?

si

? ?

¿Quiero tomar 
esa decisión en este

momento con mi 
cuerpo?

no

Hablando de consentimiento, piensa en tus vivencias:

• ¿Has vivido situaciones en las que te apetecía compartir tu cuerpo con otra persona y, posteriormente, has cambiado de opinión?

• ¿Te han hecho creer que, por ser mujer con parálisis cerebral, no tienes derecho a decir “no” ante ciertas decisiones relacionadas con tu cuerpo?  

• ¿En algún momento te has sentido forzada a hacer cosas con tu cuerpo por haber dado tu consentimiento con anterioridad?

• ¿Cómo debería una persona expresar que algo no le agrada?
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¿Quiero 
embarazarme

ahora?

• Atención y acompañamiento a los procesos de embarazo, 
parto y puerperio (posterior al parto). • Atención a las criaturas.

• Anticoncepción. • Consentimiento para los 
servicios de anticoncepción. • Anticonceptivos 
de emergencia.

• Interrupción voluntaria del embarazo. • Aborto.
• Atención posterior al aborto.

• Atención y acompañamiento en los procesos de estudio de 
la fertilidad. • Infertilidad. • Esterilidad.

• Atención y acompañamiento a los procesos de reproducción 
humana asistida.

Autonomía reproductiva. Mira las imágenes y reflexiona:
• ¿Crees que las mujeres con parálisis cerebral somos dueñas de nuestros 
cuerpos y podemos decidir cuándo, con quién, y si deseamos ejercer el deseo 
reproductivo sin experimentar situaciones de violencia?

nosi
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Cuerpo, espacio personal e invasión de límites en mujeres y niñas con parálisis cerebral.

NO se respeta tu derecho a la autonomía corporal y a una vida libre de violencias cuando:

En el espacio público has vivido situaciones a través de gestos, conductas, miradas 
o palabras de contenido sexual con las que te has sentido molesta, incómoda, 
perseguida, intimidada, agobiada, enfadada, atosigada, atacada o vigilada por el 
hecho de ser mujer o niña con parálisis cerebral.

Han invadido tu espacio personal reduciendo o eliminando la distancia de seguridad 
interpersonal mínima corporal o con intromisión indiscreta en tus conversaciones privadas 
(verbales, telefónicas, mensajería instantánea...) generándote sentimientos de malestar, 
incomodidad, agitación, tensión física, angustia, ansiedad o enfado.

En los transportes públicos has vivido sin tu consentimiento situaciones como: roces, 
agarrones, tocamientos, manotazos, frotamientos, miradas incómodas, comentarios o susurros 
de contenido sexual, insinuaciones u otras expresiones, conductas o gestos que impliquen 
transgresión de tu espacio personal por el hecho de ser mujer o niña con parálisis cerebral.

Has vivido situaciones de invasión y transgresión de tus tiempos y espacios personales de 
forma insistente y reiterada, sintiendo miedo o angustia (miradas continuadas, comentarios 
desagradables, seguimiento físico, tocar o golpear la puerta del baño...).

Personas conocidas o desconocidas, sin tu permiso ni autorización, han exhibido su 
cuerpo desnudo o semidesnudo, han tocado sus genitales o han realizado gestos de 
contenido sexual explícito ante tu presencia.

•

•

•

•

•
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NO se respeta tu derecho a la autonomía corporal y a una vida libre de 
violencias cuando:

Desde edades tempranas, sin tu pleno conocimiento ni autorización, tienes en tu 
cuerpo colocados ciertos elementos decorativos de origen cultural por el hecho 
de ser mujer que afectan a tu funcionamiento corporal y con ello a tu salud sexual 
o reproductiva, pudiendo ser motivo y causa de la presencia de discapacidad.

Se te han realizado ciertos procedimientos que han alterado o lesionado tus 
genitales por el hecho de ser mujer sin que existan razones médicas que lo 
justifiquen (extirpación parcial o total de los genitales externos o internos: clítoris, 
labios externos e internos de la vulva, estrechamiento de la abertura vaginal...) 
que suponen un riesgo para tu salud sexual y reproductiva, o incluso pueden 
generarte una discapacidad.

Fruto de tradiciones de origen étnico o cultural, se han colocado en todo 
tu cuerpo o en determinadas zonas corporales elementos de contención 
(vendajes, gasas de presión, fajas...) que han impedido o impiden tu 
desarrollo evolutivo corporal. 

•

•

•

Autonomía e invasión de límites corporales en mujeres y niñas con 

parálisis cerebral y diversidad cultural.

No podemos olvidarnos de la diversidad cultural y, con ello, de las mujeres con parálisis cerebral 
racializadas o de origen migrante y la importancia de tener también en cuenta sus realidades culturales.





3 Mi vida me pertenece

Dueña de mi vida

Autonomía personal
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Hablar de privacidad es hablar de la vida de las personas, entendiendo que 
cada historia de vida y la multitud de datos personales que la acompañan 
le pertenecen única y exclusivamente a esa persona.

A menudo, como mujeres y niñas con parálisis cerebral, vivimos 
infinidad de situaciones en las que nuestros datos personales 
quedan al alcance y acceso de muchas personas, bien por 
motivos educativos, sanitarios, terapéuticos o sociales.
Desafortunadamente, dichos datos no siempre se gestionan con 
respeto, responsabilidad y confidencialidad.

El que haya personas que dispongan o tengan acceso a nuestros datos personales no les da derecho a 
que los manejen y compartan sin nuestra autorización ni consentimiento.

La importancia de tener el control sobre mis datos personales.
Muchas mujeres y niñas con parálisis cerebral no somos conscientes de la importancia de la protección de nuestra 
información personal y, por tanto, no sentimos vulneración en su tratamiento.

Es esencial que mujeres y niñas con parálisis cerebral seamos conscientes de la importancia del respeto a nuestra 
privacidad en nuestras historias y proyectos de vida. Que le otorguemos el valor que merece y sepamos 
detectar situaciones donde no se esté realizando un tratamiento confidencial y respetuoso de nuestros datos 
personales, siendo conscientes de que se están vulnerando nuestros derechos fundamentales a la intimidad personal 
y la privacidad. Nuestra dignidad está en juego.

Nuestra historia de vida nos pertenece.
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La familia, siendo el núcleo más cercano, puede, en ocasiones, 
vulnerar el derecho a la privacidad de las mujeres y niñas con 
parálisis cerebral.

Exposición y divulgación de información
sensible sin consentimiento.

Sin figuras de confianza con quienes compartir.

Suele ser frecuente que familiares compartan, 
sin el consentimiento de mujeres o niñas con 
parálisis cerebral, detalles médicos, psicológicos, 
educativos, sociales o relacionales en reuniones 
familiares, redes sociales o conversaciones con 
personas externas al entorno familiar.

El compartir información de nuestras vidas de forma 
indiscriminada y sin consideración dificultará, en 
el futuro, aprender a discriminar qué aspectos de 
nuestras vidas pertenecen a la esfera íntima y cuáles 
a la pública.

La sensación de sentirnos avergonzadas ante la exposición pública de nuestras vidas puede suponer que evitemos compartir información íntima 
con familiares por temor a que se difunda sin nuestro consentimiento y pueda ser utilizada con fines de exclusión hacia nosotras.

Realidades vividas

en el entorno familiar.
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Realidades vividas

en el entorno familiar. Ausencia de intimidad personal y relacional.

Control excesivo e invasiones personales.

Invasión del espacio personal.

No se respetan tiempos ni espacios personales ni 
relacionales, como la habitación, el baño o los objetos 
personales, revisándolos sin permiso o ignorando los 
límites personales.

Se supervisan y controlan constantemente las 
comunicaciones (mensajes, llamadas telefónicas, 
videoconferencias, redes sociales...) bajo el pretexto 
de “protección”, sin considerar el derecho a la 
autonomía personal.

No se respeta la necesidad de privacidad en 
actividades básicas como vestirse, asearse o llevar a 
cabo actividades de disfrute corporal íntimo.

El no poder disponer de espacios ni tiempos para 
intimidad personal afecta de forma importante a 
nuestro bienestar y calidad de vida.

Situaciones donde familiares toman decisiones sobre 
nuestra vida personal, social y relacional (parejas, 
amistades...) sin consultar ni respetar nuestros deseos 
como mujeres o niñas con parálisis cerebral.
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Toma de decisiones sobre
nuestras vidas sin consulta.

Sobreexposición o comentarios desafortunados.

Se toman decisiones por
parte de familiares sobre
tratamientos médicos,
terapias o cambios
significativos en nuestras
vidas sin preguntarnos ni
respetar nuestra opinión,
asumiendo que mujeres o
niñas con parálisis cerebral
no tenemos la capacidad 
para decidir, alegando el 
pretexto de ser bueno para 
nosotras.

Se comparten publicaciones en redes sociales de imágenes, 
vídeos o relatos íntimos sin autorización, incluso con 
intenciones de “concienciar“ a nivel social situaciones que 
vulneran nuestros derechos fundamentales a la intimidad y 
la privacidad.

Realidades vividas

en el entorno familiar.
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Realidades vividas

en las entidades.

Existencia de sistemas y dispositivos 
de captación y grabación de imágenes 
y sonidos, como es el uso de cámaras de 
videovigilancia, interfonos... en las zonas 
destinadas a la intimidad corporal (baños, aseos, 
habitaciones, zona de tratamientos, enfermería, 
botiquín, fisioterapia...).



77

Realidades vividas

en las entidades.

Desconsideración y divulgación de historias personales.

Falta de consentimiento informado.

Bases de datos no protegidas.
Profesionales que comparten de forma pública datos personales, 
imágenes o testimonios de mujeres y niñas con parálisis cerebral 
sin nuestro consentimiento, con terceras personas y en espacios no 
habilitados para preservar la privacidad y la confidencialidad.

Se nos solicitan datos personales y médicos sin explicarnos claramente 
cómo serán utilizados o almacenados, ni garantizarnos que se 
mantendrán confidenciales.

Nuestra información se almacena sin las medidas de seguridad 
necesarias, lo que podría ocasionar filtraciones o accesos no 
autorizados que nos exponen a vivir situaciones de violencia sexual.
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Presunción de incapacidad para tomar decisiones.
En muchos casos, profesionales de la salud se dirigen directamente 
a familiares o personas acompañantes, ignorando a mujeres y 
niñas con parálisis cerebral, como si no tuviéramos voz o capacidad 
para decidir. Esto genera una experiencia despersonalizada y 
humillante, al tener la sensación de falta de credibilidad en nuestras 
narrativas, sin oportunidad para tomar decisiones relativas a nuestra 
autoprotección y autocuidado.

Algunas situaciones, a modo de ejemplo, son:

Durante consultas, hablar exclusivamente con la persona 
acompañante y no con la paciente (mujer o niña con parálisis 
cerebral), ignorándonos incluso cuando podemos comunicarnos 
verbalmente o a través de dispositivos de apoyo.

Prescribir tratamientos médicos o modificar nuestra 
medicación sin consultarnos, bajo la premisa de que “no lo 
entenderemos”.

Falta de consentimiento informado. Omitir explicaciones 
claras sobre tratamientos o procedimientos, o no obtener el 
consentimiento, especialmente en casos de mujeres con 
parálisis cerebral y discapacidad intelectual, asumiendo que 
no podemos comprender o decidir.

•

•

•

Realidades vividas

en el entorno sanitario.
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Divulgación no autorizada de información médica.
Profesionales de la salud que comparten detalles de la salud de mujeres adultas con parálisis cerebral 
con familiares, acompañantes u otros equipos profesionales sin su consentimiento explícito, o en lugares 
públicos en presencia de terceras personas, vulnerando la confidencialidad médica.

Realidades vividas

en el entorno sanitario.

Mira la imagen y reflexiona:

• ¿Crees que dichas actitudes profesionales mejoran la percepción de seguridad y autoprotección de mujeres y niñas con parálisis cerebral?
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Realidades vividas

en el entorno sanitario.

Exposición innecesaria.

Desconsideración hacia nuestras historias de salud.

Profesionales o docentes discuten información 
confidencial sobre la parálisis cerebral o las 
circunstancias médicas en reuniones, clases  
o espacios públicos, sin el consentimiento 
de las mujeres o niñas con parálisis cerebral 
implicadas.

Dejar la puerta abierta durante exámenes médicos, exponiendo nuestros cuerpos 
a miradas innecesarias.

Hablar sobre la diversidad anatómica o funcional de nuestros cuerpos de forma 
irrespetuosa, con comentarios que pueden resultarnos ofensivos.

Permitir la presencia de estudiantes sin informar previamente a las pacientes o 
sin obtener su consentimiento para ser observada.

•

•

•
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NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:

Personas conocidas o desconocidas, sin tu autorización previa ni permiso, han accedido a información 
íntima y privada (imágenes, fotografías, conversaciones, mensajes, informes de salud, diarios, cartas...).

Sin tu autorización previa ni permiso, personas conocidas o desconocidas han compartido información 
íntima y privada tuya (fotografías, mensajes, conversaciones, documentación sanitaria...) a través de 
diferentes medios: envío telefónico, en formato impreso, a través de redes sociales... de forma pública 
con otras personas.

Has recibido llamadas telefónicas, mensajes de texto de móviles o correos electrónicos, 
audios, imágenes o fotografías de contenido sexual explícito o pornográfico y de 
carácter ofensivo, sin que tú las hubieras solicitado de manera previa y consensuada.

Has recibido por parte de personas conocidas o desconocidas sin tu previa autorización 
ni permiso, llamadas telefónicas, correos electrónicos, mensajes de texto, audio o 
imágenes con burlas o insultos con contenido amenazante.

Se han difundido datos privados sobre aspectos de tu vida íntima, contenidos ofensivos, 
insultos, motes... o rumores falsos que suponen situaciones humillantes en plataformas 
públicas como internet, redes sociales... por el hecho de ser mujer con parálisis cerebral.

•

•

•

•

•

Realidades vividas

en el entorno comunitario.
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Realidades vividas

en el entorno comunitario.

NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:

Te han realizado fotografías o grabaciones en baños públicos, vestuarios o  
probadores y las han compartido públicamente sin tu autorización ni permiso a través 
de diferentes medios: envío telefónico, en formato impreso, a través de redes sociales…

Han compartido a través de internet u otros medios digitales de comunicación 
social información, fotografías o vídeos de carácter personal para herirte o avergonzarte.

Has recibido insultos o amenazas a través de redes sociales (Facebook, Instagram, 
TikTok, X, WhatsApp...), mensajes de texto, audios, imágenes o fotografías por 
motivos de tu sexo o género, presencia de discapacidad, aspecto físico, modos 
de actuar, origen étnico o cultural, estatus social, identidad u orientación sexual...

Han accedido sin permiso y sin autorización a tus pertenencias u objetos 
personales e íntimos. Los han visto, manipulado o tocado, exhibido 
públicamente, escondido, tirado, deteriorado, sustraído... siendo la finalidad 
de los actos atentar contra tu dignidad y causarte un daño personal por el hecho 
de ser mujer o niña con discapacidad.

•

•

•

•
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NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:

Has recibido agresiones físicas por parte de personas conocidas o desconocidas de tu entorno a 
través de empujones, collejas, puñetazos, codazos, zancadillas, patadas, mordiscos, golpes, tirones 
del pelo... por el hecho de ser mujer o niña con parálisis cerebral.

Has vivido agresiones verbales a través de burlas, risas, insultos, comentarios chistosos 
desagradables... por el hecho de ser mujer o niña con parálisis cerebral, por tener una discapacidad, 
por tu identidad u orientación sexual, por tu expresión de género, tu forma de vestir…

Han extendido falsos rumores y mentiras, relativos a tu vida personal, 
pudiendo suponer situaciones de aislamiento y afectando de forma 
negativa a tu reputación por el hecho de ser mujer o niña con parálisis 
cerebral.

Has experimentado situaciones de persecución social, por parte de dos 
o más personas, debido a la difusión de rumores falsos y mentiras hacia ti, 
debido a que eres una mujer o una niña con parálisis cerebral.

Te han negado la participación, han ignorado tu presencia, no te 
han dirigido la palabra, no te han tenido en cuenta en las actividades 
grupales, te han aislado intencionadamente o han amenazado a otras 
personas para que no se relacionen contigo.

•

•

•

•

•

Realidades vividas

en el entorno comunitario.
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Realidades vividas

en el entorno comunitario. NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:

Personas de tu entorno próximo conocidas, con quienes has compartido información 
íntima y privada, no respetan tu solicitud de confidencialidad y lo comparten de forma 
pública con otras personas, haciéndote vivir situaciones de vergüenza.

Personas de tu entorno próximo (familiar, escolar, 
laboral...) te lanzan invitaciones persistentes para 
participar en actividades sociales lúdicas, pese 
a que tú has mostrado tu desinterés y negativa, 
dejando claro que te resultan no deseadas.

En tu entorno próximo (familiar, educativo, ocupacional o laboral) se dibujan o colocan imágenes, ilustraciones, 
pósteres, viñetas, dibujos o fotografías de contenido sexual explícito desagradable.

Has vivido situaciones de contacto físico no solicitado o acercamiento físico 
excesivo o innecesario por parte de personas de tu entorno próximo.

Te muestran de manera intencionada materiales gráficos y audiovisuales (imágenes, fotografías, revistas, 
videos...) de contenido sexual explícito pornográfico, pese a que hayas mostrado tu incomodidad.

Has recibido invitaciones comprometedoras y/o petición de favores sexuales a 
cambio de beneficios de carácter laboral (mejora de las condiciones laborales, 
estabilidad en el empleo, promoción...) por el hecho de ser mujer con discapacidad.

•

•

•

•

•

•
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¡Mi vida me pertenece!
Proteger nuestra privacidad es proteger

nuestra dignidad. Respetar la intimidad de mujeres 
y niñas con parálisis cerebral no es solo un acto 
de empatía, es una barrera fundamental contra 

las violencias sexuales. Cada detalle personal 
compartido sin nuestro consentimiento puede abrir 

puertas a riesgos innecesarios.
¡Nuestra privacidad es 

nuestro poder!

¡Mi vida, mis reglas!
Respetar las vidas de mujeres y niñas con

parálisis cerebral es esencial en la lucha contra la 
violencia sexual. Compartir aspectos personales 

sin nuestra autorización no solo es una violación 
de nuestros derechos, sino también un acto que 

puede aumentar nuestros riesgos.
Protejamos nuestro derecho a decidir 
qué compartir, cuándo hacerlo y con 

qué personas.  

¡Construyamos juntas un mundo
donde nuestras vidas sean solo

nuestras!

Privacidad es igualdad.
Privacidad es protección.

Respetar nuestra privacidad no solo evita
riesgos de violencia sexual, sino que

también reafirma nuestro valor y
autonomía.

Las mujeres y niñas con parálisis
cerebral tenemos derecho a una

vida libre de violencias.
Cuando se da valor a nuestras

vidas, se nos están proporcionando
herramientas para aprender a vivir

con seguridad y autonomía.

Claves para que mujeres y niñas con parálisis cerebral mejoren su autonomía personal.





4
Mi propia imagen

Autoimagen

Autonomía estética
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Autonomía para decidir sobre la propia imagen.

La imagen personal es la forma en que cada persona se muestra en sociedad y está determinada 
por diversos elementos (ropa, complementos, peinado, cuidados del cuerpo, estética...).

Es un aspecto muy importante para el desarrollo y construcción de 
nuestras identidades como mujeres y niñas con parálisis cerebral, ya 
que es una de las maneras que utilizamos para expresar nuestras 
diversas personalidades. Cada persona se identifica con su propia 
imagen, que la define individualmente, diferenciándola del resto 
de personas. Lo que cada persona proyecta con su imagen, es 
una potente herramienta de comunicación. Cómo nos gusta que 
nos vea la gente. Es nuestra manera peculiar de mostrarnos al 
mundo, una proyección de nuestra personalidad. 

La sobreprotección e infantilización que nos rodea hace que sean 
otras personas quienes eligen nuestra ropa, estética o peinado, 
encontrándonos que las “imágenes elegidas” poco o nada 
se acercan a nuestros deseos y personalidades.  

Es frecuente que a mujeres y niñas con parálisis cerebral no se nos 
ofrezca la posibilidad de tomar decisiones sobre nuestra propia 
imagen. 
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Aunque la imagen personal es pública (de acceso público), podemos catalogarla como algo íntimo y personal, ya que se trata de algo propio y 
sobre lo que cada persona debemos poder decidir.  Mujeres y niñas con parálisis cerebral debemos poder tomar decisiones y elegir sobre 
nuestra propia imagen; estamos hablando de un derecho fundamental.  

Es importante lo que la imagen personal proyecta de cada cual, pero más relevante aún es poder elegirla. Eso es lo que convierte la imagen en 
algo propio, de carácter íntimo.

Poder decidir sobre nuestra imagen personal mejora nuestra autoestima, refuerza nuestra  identidad y promueve la interacción social. Asumir la 
responsabilidad y poder decidir sobre nuestra propia imagen es un paso más en el reconocimiento del derecho a nuestra autonomía y nuestra  
autodeterminación como mujeres y como niñas con parálisis cerebral. 

Derecho a ser y expresar nuestra personalidad.



90
Autonomía sobre el cuerpo y la imagen personal.

La capacidad de elegir sobre la propia imagen y decidir cómo nos presentamos al mundo es una manifestación directa de nuestra autonomía y 
libertad personal. Esta decisión, que abarca aspectos como la vestimenta, el peinado, el maquillaje, los accesorios y otros elementos estéticos, no 
solo es una expresión de nuestra identidad, sino que también tiene un impacto profundo en cómo nos sentimos respecto a nosotras mismas y 
cómo interactuamos con quienes nos rodean.

En el contexto de las relaciones interpersonales, la seguridad emocional y física se entrelaza con la capacidad de elegir libremente nuestra 
imagen sin temor a ser juzgadas, rechazadas o, peor aún, violentadas.

Elegir cómo nos presentamos al mundo es una expresión de nuestra individualidad y 
autodeterminación. Esta autonomía es fundamental para construir una autoestima sólida, ya que 
nos permite reflejar quiénes somos, cómo nos sentimos y qué valores queremos comunicar.

Sin embargo, en sociedades donde persisten estereotipos 
de género, belleza y conducta, estas elecciones suelen estar 
condicionadas o incluso cuestionadas, generando inseguridades y 
tensiones en las relaciones interpersonales de mujeres y niñas con 
parálisis cerebral.

Las mujeres y niñas con parálisis cerebral a menudo nos enfrentamos a la 
desconsideración y falta de respeto en la toma de decisiones sobre nuestra 
imagen y estética personal en diversos ámbitos.

A continuación, se detallan ejemplos específicos en los contextos familiar, institucional y comunitario, 
así como el impacto que estas prácticas pueden tener en nuestras vidas.
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Realidades vividas

en el entorno familiar.

Infantilización en la estética y sus consecuencias.

¡Quiero y necesito mostrarme cómo soy!

Un problema recurrente al que nos enfrentamos las mujeres y las 
niñas con parálisis cerebral es la infantilización. La infantilización 
se manifiesta en diversas formas, desde el trato paternalista con 

La infantilización perpetúa la idea de que las mujeres con parálisis 
cerebral somos siempre dependientes, incapaces de tomar decisiones 
por nosotras mismas o de establecer relaciones interpersonales 
(amistades) o de pareja en igualdad.

En este contexto, nuestra apariencia a menudo es gestionada por 
otras personas, quienes pueden imponer una imagen que refuerce 
esta percepción de fragilidad o inocencia. Esto no afecta únicamente 
a nuestra autoestima, sino que también nos expone a personas que 
buscan aprovecharse de esa vulnerabilidad percibida.

matices de superioridad hasta la imposición de una estética que niega 
nuestra madurez y feminidad. Esta práctica no solo despoja a las 
mujeres de su derecho a ser vistas como personas adultas plenas, sino 
que también nos coloca en una posición de mayor vulnerabilidad 
frente a las violencias sexuales.
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Realidades vividas

en el entorno familiar.

Las mujeres y niñas con parálisis cerebral nos enfrentamos a múltiples barreras para poder decidir de forma 
autónoma sobre nuestra imagen y estética personal, un aspecto esencial para la construcción de nuestra 
identidad y el fomento de nuestra autodeterminación.

Algunos ejemplos de dinámicas familiares habituales incluyen:

• Decisiones estéticas impuestas.
En muchos casos, familiares eligen el estilo de vestimenta, peinado o el 
uso de accesorios sin consultarnos a mujeres o niñas con parálisis cerebral, 
basándose en percepciones estereotipadas, ideas preconcebidas o en la 
búsqueda del sentido práctico, comodidad y funcionalidad, ignorando 
completamente nuestras preferencias individuales.

La ausencia de control sobre la propia imagen puede generar un impacto 
emocional y psicológico, generando ansiedad y frustración.
No ser escuchadas o no poder expresar nuestros deseos estéticos puede 
causarnos emociones negativas constantes.

Algunos ejemplos son:

o Elegir ropa funcional (deportiva) sin considerar si es del gusto de la mujer  
   o la niña con parálisis cerebral.

o Realizar cortes de cabello que no coinciden con nuestro estilo o identidad   
   personal porque “es más fácil de peinar”.
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• Negación de preferencias personales.

• Control sobre el cuerpo.

Frecuentemente, se ignoran o desestiman las opiniones y los deseos de 
mujeres y niñas con parálisis cerebral respecto a nuestra apariencia, bajo la 
presunción de que no tenemos capacidad para decidir o que nuestras elecciones 
no son adecuadas o son “inapropiadas”. Este comportamiento perpetúa la 
infantilización y refuerza estereotipos que niegan nuestra autonomía.

Por ejemplo:
Ignorar el deseo de una adolescente con parálisis cerebral de experimentar con 
maquillaje porque se considera “innecesario” para ella.

En ocasiones, familiares imponen dietas, rutinas de ejercicios o 
procedimientos estéticos sin el consentimiento de mujeres o niñas 
con parálisis cerebral, con el objetivo de ajustarnos a estándares 
familiares o sociales, reforzando con ello la idea de que nuestro 
cuerpo no nos pertenece.

Por ejemplo: 
Obligar a una mujer con parálisis cerebral a seguir un tipo 
de dieta estricta sin valorar su comodidad o deseos.

Realidades vividas

en el entorno familiar.
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Realidades vividas

en entidades.

Uniformidad obligatoria.

Falta de adaptación cultural y personal.

Procedimientos sin consentimiento informado.

Algunas instituciones requieren el uso de uniformes o códigos de vestimenta estrictos sin considerar las preferencias 
individuales de las mujeres y niñas con parálisis cerebral. Esto elimina oportunidades para que expresemos nuestra 
identidad personal.

Por ejemplo: Requerir que todas las personas usuarias de un centro usen ropa deportiva uniforme y genérica.

Insensibilidad y falta de respeto hacia prácticas culturales, 
religiosas o personales relacionadas con la imagen, como el uso 
de determinados atuendos o accesorios significativos o elementos 
que forman parte de la identidad cultural, es otra forma de 

Realizar cambios en la apariencia, como cortes de cabello o modificaciones en la vestimenta, sin 
consultar a mujeres o niñas con parálisis cerebral o sin proporcionarles la información adecuada.

Por ejemplo: 
Cortar el cabello de una mujer sin preguntarle, bajo la excusa de que “le será más fácil de peinar o 
de mantenerlo limpio”.

desconsideración.

Por ejemplo: 
Prohibir el uso de ciertas prendas de ropa y/o complementos, 
alegando razones de seguridad o uniformidad.
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Realidades vividas

en el entorno sanitario.

La falta de autonomía en la toma de decisiones sobre la propia imagen y estética 
afecta de manera significativa a mujeres y niñas con parálisis cerebral, especialmente 
en el ámbito sanitario, donde las dinámicas de poder, las prioridades clínicas y las 
hospitalizaciones prolongadas pueden invisibilizar nuestros deseos y necesidades 
personales. Este impacto se observa en varios niveles:

Deterioro de la identidad y autoimagen.
La imagen y la estética son componentes clave de la identidad personal. Cuando las 
mujeres y niñas con parálisis cerebral no tenemos la oportunidad de participar en 
decisiones relacionadas con nuestra apariencia, podemos experimentar:

Desconexión con nuestro cuerpo. Al no poder elegir cómo mostrarnos o 
vestirnos, podemos sentirnos alienadas de nuestra propia identidad. Esto puede 
reforzar la percepción de que nuestro cuerpo no nos pertenece, especialmente 
cuando estamos expuestas a procedimientos médicos constantes.

•

•

•

Baja autoestima. La falta de control sobre nuestra imagen contribuye a una baja percepción de nosotras mismas, reforzada por estereotipos 
que invisibilizan la belleza y singularidad de las mujeres con parálisis cerebral.

Pérdida de confianza. Al no poder decidir cómo queremos vernos, las mujeres y niñas con parálisis cerebral podemos interiorizar la idea de 
que nuestras decisiones no importan.

Por ejemplo: Una adolescente hospitalizada durante meses, cuya familia y personal médico-sanitario eligen su ropa y peinado con criterios de 
comodidad, puede sentirse invisible y despersonalizada al no reconocerse en el espejo.
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Realidades vividas

en el entorno sanitario.
Invisibilización de nuestra autonomía.
El entorno médico, enfocado en la funcionalidad y la salud física, tiende a priorizar 
aspectos clínicos por encima de las decisiones personales relacionadas con la imagen. 
Esto genera:

Falta de consulta sobre nuestras preferencias. Muchas veces, las mujeres y niñas 
con parálisis cerebral no somos consultadas sobre detalles de nuestra ropa, peinado, 
accesorios o productos de apoyo mientras estamos hospitalizadas.

Por ejemplo: En el momento de la hospitalización, a mujeres y niñas no se nos 
pregunta si tenemos control de esfínteres o si podemos usar una cuña bacinilla. 
Se nos presupone e incluso se nos administran pañales o absorbentes sin que los 
precisemos.

•

•

•

Sensación de infantilización. La propia toma de decisiones estéticas se sustituye 
por familiares o personal de la salud, lo que refuerza una dinámica de dependencia 
y pasividad.

Comunicación limitada. Si no se utilizan sistemas de comunicación alternativos, 
aumentativos o apoyos, podemos ser excluidas de la toma de decisiones en ámbitos 
fundamentales de nuestras vidas.

Por ejemplo: Durante una consulta médica, el equipo sanitario decide cortar el cabello de una joven con 
parálisis cerebral para facilitar su cuidado sin preguntarle si está de acuerdo. La decisión se justifica por 
la dificultad de comunicarse con ella debido a la utilización de sistemas alternativos y/o aumentativos 
de comunicación.
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Incremento de los estereotipos asociados a la discapacidad.
La falta de autonomía estética puede perpetuar estereotipos negativos:

Deshumanización. Mujeres y niñas con parálisis cerebral podemos ser vistas 
desde nuestro diagnóstico, ignorando nuestra individualidad y personalidad.

Estigmatización. Existe una percepción social limitada que asocia la 
discapacidad con la falta de interés o capacidad para decidir sobre nuestra 
estética y el cuidado personal.

•

•

Por ejemplo: 
Una joven con parálisis cerebral que quiere usar maquillaje puede ser 
ignorada por el personal sanitario, quienes consideran que ese deseo no 
es algo prioritario en su vida.

Realidades vividas

en el entorno sanitario.
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Estigmatización y estereotipos.

Tendencias de moda no inclusivas.

La sociedad suele imponer expectativas restrictivas sobre cómo deben de ser la estética, el vestido y el calzado 
de mujeres y niñas con discapacidad, incluidas mujeres y niñas con parálisis cerebral, limitando nuestra expresión 
personal y sometiéndonos a juicios basados en prejuicios que refuerzan nuestra invisibilidad social.

Las industrias de la moda y la belleza a menudo no consideran las 
necesidades y deseos de las mujeres con discapacidad, excluyéndonos de 
las tendencias actuales y reforzando nuestra invisibilidad al no aparecer 
mujeres ni niñas con parálisis cerebral en campañas publicitarias de moda.

Por ejemplo: 
Presuponer o asumir que las mujeres con parálisis cerebral no tenemos 
interés en seguir tendencias de moda o en cuidarnos estéticamente.

No ofrecer ropa adaptada que sea moderna y atractiva.

Escasez de líneas de calzado cómodo u ortopédico de líneas 
modernas y adaptado a las nuevas tendencias.

•

•

Generalmente, cuando se habla de discapacidad y/o diversidad funcional, rara vez se proyecta la imagen de 
una persona con parálisis cerebral y, en especial, mujeres y niñas, prevaleciendo otras discapacidades con una 
supuesta “mejor imagen social“.

Algunos ejemplos son:

Realidades vividas

en el entorno comunitario.
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Acceso limitado a servicios estéticos y de moda.

Actitudes de desprecio y desconsideración.

La falta de accesibilidad en salones de belleza, tiendas de ropa 
y otros servicios restringe nuestra capacidad para tomar decisiones 
sobre nuestra apariencia e imagen personal. Veamos algunos ejemplos: 

Es frecuente que profesionales del ámbito de la estética desatiendan 
o cuestionen nuestras demandas y necesidades de cuidado sobre la 
propia imagen o nuestra autonomía en la toma de decisiones estéticas.

Tiendas de ropa que no cuentan con instalaciones ni probadores 
accesibles.

Poner en duda o ridiculizar nuestro criterio estético.

Los espejos no son accesibles en altura o en el lugar en el que 
están ubicados para mirarnos y comprobar cómo nos queda la 
ropa, complementos o el calzado.

Solicitar que acudan familiares para corroborar nuestras 
decisiones estéticas.

Salones de belleza que no cuentan con mobiliario accesible para 
poder disfrutar de programas de estética.

Son solo algunos de los ejemplos de situaciones a las que mujeres y niñas con parálisis cerebral nos enfrentamos a diario en nuestras vidas.

•

•

•

•

•
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Pérdida de autonomía.

Baja autoestima y autoimagen negativa.

Aislamiento social.

Discriminación interseccional.

Estas prácticas de desconsideración para poder tomar decisiones sobre nuestra propia 
imagen tienen importantes consecuencias en las vidas de las mujeres y niñas con parálisis cerebral, 
entre las que destacan:

El control externo sobre nuestra imagen personal refuerza la dependencia y deteriora 
nuestra capacidad para tomar decisiones sobre aspectos esenciales de nuestra identidad.

La incapacidad para influir en nuestra apariencia nos genera inseguridad y una percepción 
negativa de nosotras mismas, afectando a nuestro bienestar emocional.

La imposibilidad de expresar nuestra identidad a través de la estética puede dificultar nuestra 
inclusión social y las oportunidades de desarrollar relaciones interpersonales significativas.

Estas prácticas perpetúan las situaciones múltiples de discriminación a las que nos enfrentamos mujeres y niñas con 
parálisis cerebral, por nuestro género “ser mujer” y tener una discapacidad “vivir con una parálisis cerebral”, a lo que se 
sumarán otras variables como pudieran ser: edad, nivel socioeconómico, orientación sexual o identidad de género, lugar 
de residencia rural, situación migratoria... acentuando las posibles situaciones de riesgo de exclusión social.

Estas variables no actúan de manera aislada, sino que se combinan para intensificar las posibles situaciones de desventaja y las barreras 
que enfrentamos las mujeres y las niñas con parálisis cerebral en nuestras vidas.
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Poder elegir sobre nuestra 
propia imagen no solo nos ayuda a 

sentirnos más seguras, sino que también es 
un acto de empoderamiento que nos permite 
desafiar estereotipos y prejuicios con los 

que a menudo nos enfrentamos 
a nivel social.

La imposición de una estética
infantil o uniforme (despersonalizada) 
niega nuestra madurez y feminidad.

No solo se vulnera nuestro derecho a
ser vistas como personas adultas

plenas, sino que también nos coloca
en una posición de mayor

vulnerabilidad frente al abuso.

Tener la capacidad de decidir cómo 
nos presentamos al mundo nos 

permite afirmar nuestra autonomía 
e identidad, lo que es esencial para 

nuestra autoestima y bienestar 
emocional.

Es imprescindible que se nos 

presten los apoyos necesarios para 

contribuir a que tengamos una autoimagen 

positiva, ofreciéndonos la posibilidad de 

que cada mujer o niña podamos asumir el 

protagonismo sobre nuestra propia 

imagen personal.

Claves para que mujeres y niñas con parálisis cerebral mejoren su autoimagen.
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Promoción de una estética respetuosa y autónoma.

La uniformidad y la infantilización en la estética de mujeres y niñas con parálisis cerebral pueden afectar de forma negativa a nuestra autoimagen, 
tener un impacto significativo, reduciendo nuestra autoestima y condicionando la forma en que interactuamos con nuestro entorno social.

Evitar la despersonalización en la estética de mujeres con parálisis cerebral es fundamental para promover nuestra individualidad, autoestima y 
empoderamiento. Aunque en algunas circunstancias se argumente como más práctico optar por opciones estandarizadas (como ropa o cortes de 
pelo similares por comodidad), esta práctica puede tener efectos negativos al limitar nuestra capacidad de expresarnos de forma única.

Reflejo de identidad. La ropa, el peinado y los accesorios son 
herramientas esenciales para expresar la personalidad, gustos 
y emociones. Si todas llevamos el mismo estilo, puede dar la 
impresión de que no se valora nuestra individualidad.

Mujeres y niñas con parálisis cerebral nos enfrentamos a 
desafíos adicionales debido a limitaciones motoras, dificultades 
comunicativas o dificultades para participar en prácticas de cuidado 
personal y moda que son comúnmente asociadas con la feminidad 
y la autoestima.

Impacto psicológico. Si como mujeres sentimos que no 
podemos acceder a elegir una estética propia (ropa, cuidado 
personal, maquillaje...), podemos experimentar sentimientos de 
exclusión o baja autoestima.
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La falta de autonomía en la toma de decisiones sobre la propia imagen y estética tiene efectos profundos en la identidad, autoestima y bienestar 
de mujeres y niñas con parálisis cerebral. Promover nuestra participación en estas decisiones no solo respeta nuestra dignidad, sino que también 
contribuye a construir una sociedad más inclusiva y humana, donde todas las personas tengamos el derecho de ser vistas y valoradas como únicas.

Es necesario que la sociedad, las familias y las instituciones trabajen juntas para eliminar la infantilización y 
la uniformidad en la estética para garantizar que tengamos acceso a espacios y recursos que nos permitan 
explorar y decidir sobre nuestra propia estética.

Proporcionar información accesible sobre la autonomía corporal, toma 
de decisiones sobre la propia imagen, consentimiento y la prevención del 
abuso.

Acceso a productos y servicios 
inclusivos. Asegurar que las 
mujeres y las niñas con parálisis 
cerebral podamos acceder a 
ropa, maquillaje y servicios de 
belleza adaptados a nuestras 
necesidades.

Sensibilización del entorno. Promover una cultura que respete la 
autonomía de las mujeres y las niñas con parálisis cerebral, incluyendo 
nuestro derecho a elegir cómo deseamos ser percibidas.

•

•

•
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La forma en que una mujer o niña con parálisis cerebral se percibe a sí misma (autoimagen)

afecta profundamente cómo define quién es (autoconcepto) y cómo se valora (autoestima).

La capacidad de elegir sobre la propia imagen es un aspecto crucial del empoderamiento de las mujeres y las niñas con parálisis cerebral.
No solo se relaciona con nuestra autonomía personal, sino también con la construcción de nuestras identidades, la mejora de nuestra autoestima 
y el desenvolvimiento social (modo en que somos percibidas e interactuamos con el entorno).

Cuando tomamos decisiones sobre nuestra imagen, se refuerza 
nuestro autoconcepto, mejora nuestra autoestima y se fomenta 

nuestra capacidad para establecer relaciones saludables 
basadas en el respeto mutuo y los buenos tratos.

No solo refuerza nuestra 
identidad, sino que también 
actúa como un mecanismo 

clave para identificar y 
prevenir situaciones
de violencia sexual.
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En contextos donde las mujeres y niñas con parálisis cerebral solemos enfrentarnos a barreras sociales y prejuicios, la posibilidad de definir y elegir 
nuestra imagen personal se convierte en una herramienta para desafiar los estigmas que nos encasillan en roles de dependencia o vulnerabilidad. 

Cuando podemos tomar decisiones sobre 
nuestra apariencia, desarrollamos una 
mayor confianza en nosotras mismas 
y fortalecemos nuestra capacidad para 
expresar nuestras necesidades y deseos.

Esto también nos permite 
establecer límites claros en las 
relaciones interpersonales, lo que 
es fundamental para prevenir 
y reconocer dinámicas de 
abuso de poder o violencias 
machistas.
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Cuando mujeres y niñas con parálisis cerebral tenemos acceso a opciones que nos permitan 
expresar nuestro estilo personal y alcanzar una estética que se perciba como armoniosa y 
acorde con nuestra identidad, se pueden observar los siguientes beneficios:

Mejora en nuestra autoimagen.

Aumenta nuestra autoestima.

Favorece la inclusión social.

Sentirnos cómodas con nuestra 
estética, nos permite vernos cómo 
deseamos ser vistas, lo que fortalece 
nuestra identidad.

La capacidad de cuidar de nuestra apariencia e ir acorde a nuestros gustos, valores o 
motivaciones nos puede ayudar a empoderarnos. También nos ayuda a reducir el impacto 
de posibles comentarios externos negativos o miradas prejuiciosas.

Una estética elegida y bien cuidada puede facilitar la inclusión en escenarios sociales en 
igualdad, ya que las personas suelen asociar la estética con cuidado personal, autonomía, 
salud y confianza.
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La relación entre la autonomía en la elección sobre la propia imagen y el empoderamiento de las mujeres y las niñas con parálisis cerebral es un 
tema profundamente significativo en el ámbito de los derechos humanos, la igualdad de género y la lucha contra la violencia.

Se debe destacar la importancia de la autonomía sobre la imagen personal como un mecanismo 
para reforzar la dignidad, el respeto y la agencia (protagonismo y autodeterminación) de las 
mujeres; y cómo la infantilización en la estética, especialmente en mujeres y niñas con parálisis 
cerebral, puede tener consecuencias devastadoras que facilitan el abuso y la violencia.

Cuando mujeres y niñas con parálisis cerebral tenemos la oportunidad 
de construir nuestra propia identidad a través de nuestra imagen, 
también fortalecemos nuestra capacidad para identificar relaciones 
sanas y denunciar situaciones de violencia sexual.
Esto es fundamental, ya que tenemos un mayor riesgo de sufrir 
situaciones de violencia sexual y violencia machista debido a 
factores como la dependencia, el aislamiento social y la falta de 
educación sexual.

El empoderamiento a través de la estética va más allá de lo superficial. 
Nos permite conectar con nuestra feminidad, expresar nuestra 
personalidad y enviar mensajes sociales clave sobre nuestra 
independencia.

Relación entre empoderamiento y prevención de violencias sexuales.

Imagen personal, autoimagen y empoderamiento.
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La autonomía estética es un derecho fundamental,
clave en la lucha contra las violencias sexuales, ya que:

Reflexionamos sobre la estética y la autoexpresión:

• 

• 

• 

• 

¿Tienes la posibilidad de elegir cómo vestirte, maquillarte 
o peinarte según tus gustos?

¿Te sientes cómoda expresando tu personalidad a través 
de tu apariencia?

¿Te consultan sobre las decisiones relacionadas con tu 
estética o sientes que estas decisiones las toman otras 
personas sin preguntarte?

¿Es importante para ti poder controlar tu imagen personal 
y tu presentación al mundo?

Fomenta nuestra seguridad personal.
Facilita la expresión de nuestra identidad.
Fortalece nuestra autoestima.
Mejora nuestra confianza en las relaciones interpersonales.
Nos anima a participar activamente en la sociedad.
...

¿Qué otros aspectos añadirías?
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Nuestra imagen es nuestra carta de
presentación, un reflejo de quiénes somos y
cómo queremos relacionarnos con el mundo.

Elegir cómo nos mostramos es un acto de 
autoconocimiento y empoderamiento.
Cada prenda, color o estilo que elegimos es

un mensaje al mundo sobre nuestra
identidad y nuestros valores.

La seguridad personal comienza con la 
libertad de ser quienes somos, y 
la lucha contra las violencias sexuales 

empieza por exigir que se respete 
nuestra autonomía, sin importar 

cómo elijamos mostrarnos.

Ser visibles a nuestra
manera es poder.Nuestra propia imagen no solo nos da 

seguridad, sino que también nos permite 
proyectar nuestras personalidades de 

forma auténtica. Defendamos la libertad de 
construir nuestra imagen como una 

Nuestra apariencia es una 
forma de expresar nuestra 

identidad y de alzar la voz en 
un mundo que a menudo 

intenta silenciarnos.

La libertad de construir tu estética
es también la libertad de narrar

nuestra propia historia.
Elegir cómo nos mostramos al mundo es un

ejercicio de autoaceptación y un acto de 
amor propio. Empoderarnos a través de 

nuestra imagen nos da la seguridad 
para ocupar espacios y desafiar las 

violencias que intentan 
hacernos invisibles.

Relación entre la autonomía estética, autoimagen y la lucha contra las violencias sexuales.

herramienta para desafiar 
estereotipos y rechazar las

violencias que intentan 
limitarnos.





5
El amor de mi vida soy yo

Autoestima

Amor propio

Autoconcepto

Autoaceptación

Autorrespeto
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La autonomía estética es una forma poderosa de comunicar quiénes somos, cómo nos sentimos y cómo queremos ser vistas en la sociedad. 
Para las mujeres con parálisis cerebral, es clave poder expresar nuestra identidad personal, ya que nos permite desafiar los estereotipos y 
prejuicios asociados con nuestra discapacidad. Decidir sobre nuestra apariencia nos da la oportunidad de proyectar una imagen que refleje nuestra 
verdadera personalidad, intereses y aspiraciones, y no la visión impuesta por quienes nos rodean.

Refuerzo de la autoestima y la autovaloración.

Participación plena en la sociedad.

Tener control sobre la propia imagen, nos ayuda a las mujeres con parálisis 
cerebral a sentirnos valoradas, reconocidas y aceptadas. Cuando 
podemos elegir nuestra ropa, peinado, maquillaje o cualquier elemento 
de nuestra apariencia, nos sentimos más conectadas con nuestra propia 
identidad. Para nosotras, este proceso es aún más significativo, ya que 
la sociedad a menudo tiende a invisibilizarnos o a tratarnos de forma 
infantilizada, lo que puede afectar a nuestra autoconfianza.

La estética no es superficial; es una herramienta que facilita la interacción 
social. Sentirse cómoda y representada en la propia imagen, puede ser 
determinante para que las mujeres con parálisis cerebral nos involucremos 
activamente en espacios sociales, educativos o laborales. Cuando 
tenemos la libertad de decidir sobre nuestra apariencia, es más probable 
que nos sintamos más seguras y motivadas para participar en actividades 
cotidianas y eventos importantes.

Autoimagen, identidades y vida en sociedad.
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Mejorar nuestra autoimagen puede fortalecer nuestro autoconcepto y, como consecuencia, elevar
nuestra autoestima, fomentando una visión más positiva y empoderada de nosotras mismas.

La autoimagen es la
percepción que cada persona 

tiene sobre su apariencia, 
habilidades y valor, y está 

influenciada por las interacciones 
sociales, los medios de 

comunicación y los estándares 
culturales.

Para las mujeres y niñas con parálisis cerebral, la autoimagen puede estar 
profundamente afectada por:

Los prejuicios sociales que asocian la discapacidad con una falta de valor o belleza.

Experiencias de exclusión o discriminación.

Comparaciones con estándares de belleza y éxito inalcanzables.

•

•

•
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Que mujeres y niñas con parálisis cerebral tengamos la capacidad de decidir 
cómo nos presentamos al mundo, nos permite afirmar nuestra identidad 
y autonomía, lo que es esencial para nuestra autoestima y bienestar 
emocional.

Durante demasiado tiempo, hemos tenido que cargar con una imagen 
dada e impuesta que no nos representaba. Poder decidir y comenzar a 
redibujarnos es el camino para que podamos reconocernos.

Cuando podemos expresar nuestra propia imagen, ya sea a través de la 
moda, el maquillaje o cualquier forma de estética que elijamos, estamos 
ejerciendo un control sobre nuestro cuerpo y nuestra representación.
Esto no solo nos ayuda a sentirnos más seguras, sino que también es un acto 
de empoderamiento que nos permite desafiar estereotipos y prejuicios 
que a menudo nos enfrentamos a nivel social.

Por otro lado, la prevención de violencias sexuales está íntimamente relacionada con el respeto por la autonomía y las decisiones de cada 
persona.

Al fomentar un entorno donde las mujeres y las niñas con parálisis cerebral podamos elegir sobre nuestra imagen, se promueve una cultura 
de respeto hacia nuestros cuerpos y nuestras decisiones. Esto puede contribuir a la reducción de situaciones de vulnerabilidad, ya que, al 
empoderarnos y darnos voz, se nos facilita y anima a establecer límites claros y a reconocer nuestros derechos.

Autoimagen y representación social. Redibujándonos.

El poder elegir sobre la propia imagen y la estética no solo es una cuestión de expresión personal, sino que también juega un papel crucial en la 
prevención de violencias sexuales, al promover la autonomía, el respeto y la dignidad de las mujeres con parálisis cerebral. Es un camino 
hacia la igualdad.
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¿Quién soy?

¿Quién soy?

¿Qué me hace ser una persona única?

¿Qué me hace ser una persona única?

La relación entre el autoconcepto y la construcción de identidades en 
mujeres y niñas con parálisis cerebral es un tema muy importante para entender 
cómo las experiencias y vivencias individuales, sociales y culturales influyen en 
nuestra autopercepción y en la forma en que desarrollamos y construimos nuestras 
identidades personales y sociales.

El autoconcepto es la percepción que cada mujer o
niña con parálisis cerebral tiene de sí misma.

Lo componen:
nuestra identidad, personalidad, habilidades, valores, roles...

Responde a preguntas como:

Autoconcepto.
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Claves para que mujeres y niñas con parálisis cerebral fortalezcamos nuestro autoconcepto.

Pregúntate:

¿Qué me hace feliz?

Pensar en mujeres con

parálisis cerebral inspiradoras

puede recordarte tu valía.

¡Reflexiona sobre

tus gustos, intereses, 

valores y sueños!

¡Busca referentes positivos!

¡Recuerda que eres

única, auténtica y

genuina!

¡Escucha tus

emociones! ¡Desafía las creencias

externas que pudieras

haber internalizado sobre

lo que puedes o

no puedes hacer!

¡Cuestiona estigmas!

¡Date permiso para 

reconocer tus sentimientos 

y aceptarlos!

¡No te juzgues!
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En el caso de mujeres y niñas con 
parálisis cerebral, el autoconcepto 
está influido tanto por factores 
individuales, como nuestro nivel 
de funcionalidad y experiencias 
personales, como por factores 
externos, incluidos los mensajes 
sociales, los estereotipos y las 
barreras físicas y actitudinales.

La construcción de nuestra identidad no es un proceso 
estático, sino que se desarrolla y transforma a lo largo 
del tiempo, influenciada por las interacciones con 
nuestro entorno.

Autoconcepto.

¿Quién soy?

¿Quién soy?

¿Qué me hace ser 
una persona única?

Autoconcepto
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El autoconcepto influye directamente en cómo las mujeres y niñas con parálisis cerebral entendemos y 
construimos nuestras identidades.

Dimensión corporal. Para mujeres y niñas con parálisis cerebral, el cuerpo y sus posibilidades son un 
elemento central en la construcción de nuestro autoconcepto. Las diferencias corporales y funcionales 
asociadas a la parálisis cerebral pueden generar una autoimagen que se aleje de los estándares sociales 
dominantes de belleza. Esta discrepancia puede tener un impacto en la autoaceptación y, con ello, en la 
construcción de identidades.

Autoeficacia y autonomía. Las experiencias de autonomía, o la falta de ella, afectan directamente 
el autoconcepto. Las niñas y mujeres con parálisis cerebral, a menudo, nos enfrentamos a barreras que 
limitan nuestra participación plena en actividades cotidianas, lo que puede influir negativamente en nuestra 
autopercepción de competencia y agencia personal. Sin embargo, cuando contamos con los apoyos 
necesarios y un entorno inclusivo, podemos desarrollar un autoconcepto positivo basado en nuestros 
logros y capacidades.

Reconocimiento social. El autoconcepto también se construye a través de la interacción con el resto 
de las personas. En contextos donde predominan la discriminación, los estereotipos y el capacitismo, 
las mujeres y niñas con parálisis cerebral podemos internalizar mensajes negativos que afectan a nuestra 
autoestima y autoconfianza. Por el contrario, cuando se nos reconoce como personas valiosas y se valida 
nuestra experiencia, esto fortalece nuestro autoconcepto y nos permite desarrollar una identidad resiliente.

A través de las siguientes dimensiones, se puede apreciar cómo se interrelacionan:

La influencia del autoconcepto en la construcción de identidades.
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¿Puedo o
no puedo?

Silvia
¡puedes!

¡Silvia, no
puedes!

¡Cuidado!

?
?

La forma en que una mujer o niña con parálisis cerebral se percibe a sí misma (autoimagen) afecta
profundamente cómo define quién es (autoconcepto) y cómo se valora (autoestima).

Autoestima
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El autoconcepto y la autoestima son conceptos interrelacionados. 
En mujeres y niñas con parálisis cerebral, estas dimensiones se ven 
influenciadas por múltiples factores del entorno familiar, social, educativo, 
institucional y social. 

La autoestima es
la valoración que
cada persona tiene
de sí misma,
influida por sus
percepciones,
experiencias y
relaciones.

¿Quién soy?

¿Qué me hace ser 
una persona única?

Autoestima

Autoconcepto

La autoestima es la valoración emocional que cada mujer o
cada niña con parálisis cerebral hace de su autoconcepto, es decir, 

cómo se siente acerca de quién es.
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Si nuestra percepción como
mujeres o niñas con parálisis cerebral

está dominada por limitaciones 
físicas, exclusión social o una visión 
distorsionada de nosotras mismas,
esto impactará negativamente

en nuestra autoestima.

Si nuestra percepción como
mujeres o niñas con 

parálisis cerebral está dominada
por habilidades valiosas y 
roles significativos, es más 

probable que desarrollemos una 
autoestima positiva.

Autoconcepto 
negativo.

Autoconcepto positivo.

Me quiero
Me acepto

Claves para entender la relación entre autoconcepto y autoestima.
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El primer paso es aprender a querernos a nosotras mismas para luego poder compartir nuestros afectos, emociones 
y sentimientos con el resto de las personas. Ha llegado la hora de aprender a poner límites en nuestras vidas, para que 
nadie se crea con la capacidad de decidir, controlar, opinar o manejarlas. 
Nuestras vidas nos pertenecen.

Para poder establecer límites primero debemos saber dónde se sitúan y para ello es necesario conocernos a nosotras mismas. 
El autoconocimiento nos lleva a saber cuáles son nuestras propias reglas. La libertad de una persona termina donde la libertad 
de otra comienza. Esta es la razón por la que es esencial establecer nuestro propio “territorio”, así como darlo a conocer 
a quienes nos rodean. Cada persona es diferente, los límites no tienen por qué ser los mismos para todas las mujeres o niñas 
con parálisis cerebral. Establecer límites y aprender a decir “no” es una parte fundamental en el desarrollo de relaciones 
saludables, desde los buenos tratos, en nuestras vidas.

Muchas mujeres y niñas con parálisis cerebral tenemos la creencia de que poner ciertos límites a las personas con quienes convivimos forma parte de  
una actitud egoísta. No olvidemos que la pretensión final es poder mostrarnos tal y como somos y definir nuestro espacio íntimo y personal. Se 
trata de una muestra de amor hacia nosotras mismas, hacia el resto de las personas y hacia las relaciones que establecemos. Nadie debiera tener 
que mostrarse diferente a cómo es realmente. No necesitamos la aprobación de nadie; somos nosotras quienes debemos decidir. Las personas de 
nuestro entorno, si nos quieren, nos aceptarán tal y como somos, respetando nuestras decisiones.

Que los límites que marquemos sean por nosotras mismas, por nuestra forma de ser y entender nuestras vidas. Poner límites significa hablar de 
nosotras, de cómo nos sentimos o explicar qué nos incomoda. Debemos entender que una relación en la que actuamos de manera diferente 
a cómo somos realmente no es saludable, perjudica nuestra salud mental, afectiva y emocional; y no nos permite poder disfrutar de nuestras 
relaciones con el resto de las personas.

¡Conócete a ti misma!

¡Pon límites!

¡Derecho a ser como eres!

¡Aprendamos algunas claves!

Autoestima. La relación con nosotras mismas.



123

©Natalia Rubio Arribas (ASYD)



124

Mira las imágenes y reflexiona:

• ¿Puedes tomar decisiones sobre tu proyecto de vida? ¿Se respetan tus gustos, intereses y deseos?

• En alguna ocasión, ¿te han negado la posibilidad de llevar a cabo actividades que te gustan debido a tu discapacidad?

Protagonistas de nuestras historias y proyectos de vida.

Desde el inicio de nuestras vidas, demasiadas personas de nuestro entorno nos han estado indicando cómo debemos ser, actuar, vestir, relacionarnos, 
qué debemos contar o qué silenciar. Con ello, nuestras identidades en sus versiones públicas no siempre se ajustan a nuestra autenticidad. No se 
nos permite ser ni expresarnos tal y como somos. Nos preparan para agradar al resto de las personas. Debemos aprender a marcar límites 
en nuestras vidas. Los límites en las relaciones interpersonales son necesarios para poder ser nosotras en nuestra versión genuina.

¡Protagonistas!
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Mira las imágenes y reflexiona:

• ¿Has percibido que alguna persona ha puesto en duda tus decisiones en tu proyecto de vida, intentando que cambies de opinión, argumentando   
  que es más apropiado para ti?

• ¿Te resulta sencillo que tus decisiones en tu proyecto vital se tengan en cuenta y se respeten?

Mujeres y niñas con parálisis cerebral tenemos derecho a priorizarnos en nuestros proyectos vitales. Sentirnos dueñas de nuestras historias 
y proyectos de vida. Reapropiarnos de nuestras vidas y asumir el protagonismo que nos corresponde. Para ello, debemos poner límites 
y evitar que otras personas quieran apropiarse o dirigir nuestras vidas.

¡Protagonistas!
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Para ello, debemos mirarnos hacia dentro y descubrir nuestras 
verdaderas identidades. Reconocer y dar  legitimidad a nuestros 
gustos, motivaciones, deseos y sueños. Identificar la línea que 
separa nuestro YO genuino y donde empieza  a mostrarse 
el YO que se espera de mí. Ese ejercicio personal de 
autoconocimiento, de recuperar nuestra esencia, es una 
muestra de amor propio.

Aprender a querernos a nosotras mismas es fundamental 
para el desarrollo de una autoestima saludable. Cultivar nuestro 
amor propio es el primer paso para construirnos como mujeres 
y niñas autónomas y autosuficientes. El amor propio hace 
referencia al autocuidado que nos brindamos a nosotras 
mismas, cómo respetamos nuestra escala de valores, principios 
y la autoaceptación de nuestro ser, aspecto esencial para 
desarrollarnos como personas adultas seguras de nosotras 
mismas. Seguridad que fomentará el autorrespetarnos y 
proyectarnos de forma positiva hacia el resto de las personas.

¡Auténticas!

¡Únicas!

¡Valiosas!

¡Genuinas!

Mujeres y niñas con parálisis cerebral tenemos derecho a mostrarnos tal y como somos.
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Mujeres y niñas con parálisis cerebral debemos cultivar nuestra libertad 
individual. Aprender a estar con una misma y a ser individual e independiente 
es muy importante para después poder convivir en sociedad. Reconciliarse y 
sanar la relación con una misma es un requisito imprescindible para establecer 
relaciones saludables en igualdad desde los buenos tratos con el resto 
de las personas.

Esa mirada amable hacia nosotras mismas es la que nos posibilitará sentirnos 
merecedoras de ser queridas, ya que no tenemos que agradar o cambiar 
nuestra forma de ser para que otras personas nos quieran. Interiorizar la idea de que 
quien bien me quiere me aceptará tal y como soy. Que no tenemos que 
cambiar nuestra manera de ser, o intentar parecernos a nadie para que nos quieran. 
Asimismo, si queremos que se respete nuestra manera genuina de ser, debemos 
respetar y entender las plurales y diversas maneras de ser y expresarse del 
resto de las personas con las que nos relacionamos. No tenemos derecho a 
querer cambiar a las personas con las que nos relacionamos. Lo que sí tenemos 
derecho es a decidir si compartir o no momentos de vida con ellas.

¡Quiérete libre!

¡Quédate con quien te quiera libre!

Me quiero, me cuido, me valoro, me acepto, me admiro, me respeto y me trato bien.
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¡Quiérete libre!

Las relaciones saludables son las que respetan nuestras formas y maneras de ser, nos permiten
expresarnos tal y como somos, son las que respetan nuestras identidades y nos hacen sentir libres.

Mantener relaciones saludables mejora nuestra autoestima, nos aporta seguridad, protección, comprensión y respeto.
Refuerza nuestra autoconfianza.

La pluralidad y diversidad de relaciones interpersonales y convivenciales, basada en los afectos, los buenos tratos y el 
cuidado mutuo, constituyen el mejor escenario para el desarrollo de la personalidad de las personas que participan de las mismas.

Decide si una relación interpersonal te beneficia o te perjudica. ¡Cuídate!

Me quiero, me cuido, me valoro, me acepto, me admiro, me respeto y me trato bien.
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Claves para que mujeres y niñas con parálisis cerebral mejoren el amor propio.

Aprender a tratarnos con respeto,
cuidado y comprensión no solo fortalece

nuestra autoestima, sino que también nos
enseña a establecer relaciones saludables y

equitativas con otras personas.

Cuando mujeres y niñas con
parálisis cerebral nos reconocemos como

valiosas, con derecho a expresarnos
y ser respetadas, estamos en mejor

posición para exigir y practicar esos
mismos valores en nuestras relaciones

interpersonales.

Aprender a reconocernos como 
personas completas, merecedoras 
de amor, respeto y buen trato, 

refuerza nuestra autoconfianza y envía 
un mensaje al resto de la sociedad
sobre cómo deseamos ser tratadas.

La relación que tenemos con
nosotras mismas es la base sobre

la cual construimos nuestras
interacciones y relaciones con el

resto de las personas.

¡Trátate bien!

¡Valórate!

¡Respétate!

¡Admírate!

¡Quiérete bien!

¡Acéptate!

¡Cuídate!





6
Mis vínculos y mis relaciones interpersonales

Buenos  tratos

Autonomía emocional, afectiva y relacional
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Las relaciones interpersonales son la base de la vida en sociedad y juegan un papel fundamental en 
el desarrollo integral de las personas. Nos aportan nuevos conocimientos, experiencias y valores, 
contribuyendo a fortalecer nuestra autoestima. A través de las relaciones interpersonales, las 
personas obtenemos importantes refuerzos sociales del entorno más inmediato que favorecen nuestra 
autovaloración e inclusión social. Son la principal fuente de bienestar y felicidad, teniendo una gran 
influencia en la calidad de vida de todas las personas.

Mujeres y niñas con parálisis cerebral, como el resto de la ciudadanía, deseamos y necesitamos 
la vinculación afectiva con otras personas. La insatisfacción de dichas necesidades afectivas 
y relacionales nos supone efectos adversos y perjudiciales para nuestro desarrollo integral y 
nuestra salud.

La manera en la que nos relacionamos afectivamente con el entorno marcará la diferencia entre 
la tendencia al bienestar o al malestar emocional. Relacionarnos de manera saludable facilita 
compartir puntos de vista diferentes, nos ayuda a asumir posturas más abiertas y flexibles hacia 
el mundo que nos rodea y potencia, entre otros aspectos, la empatía, el respeto, la necesidad 
de cuidados mutuos y la responsabilidad.

De todos los tipos de relaciones existentes, las relaciones afectivas son aquellas interacciones entre 
personas en las cuales creamos vínculos afectivos. Son uno de los fenómenos interpersonales más 
importantes para la vida de cualquier persona.

¡Somos seres sociales!
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Realidades vividas. ¿Nos enseñan a relacionarnos en 

igualdad desde los buenos tratos? 

Los ideales de amor romántico y su impacto.

Educación que fomenta nuestra dependencia afectiva, emocional y relacional.

Desde edades tempranas, la educación que recibimos a través de los cuentos sobre 
príncipes y princesas establece unos ideales de amor romántico que condicionan nuestras 
relaciones interpersonales. Para las niñas con parálisis cerebral, estos relatos son muy 
relevantes, ya que refuerzan estereotipos y dinámicas que limitan nuestra autonomía 
relacional y pueden contribuir a la perpetuación de violencias sexuales.

Los relatos de “príncipes salvadores” refuerzan la idea de que las mujeres y las niñas somos dependientes 
y tenemos necesidad de ser rescatadas. Se idealizan y refuerzan las relaciones desequilibradas, no en 
plano de igualdad. Las narrativas románticas refuerzan las dinámicas de poder desiguales, perpetuando 
un modelo de relaciones que puede facilitar la aparición de situaciones de violencia sexual. Para mujeres 
y niñas con parálisis cerebral, quienes ya enfrentamos múltiples barreras sociales y estructurales, estos 
ideales contribuyen a una visión limitada de nuestra autonomía y capacidad de decisión en el ámbito 
relacional.

Muchos de los cuentos con los que crecemos nos trasladan una visión idealizada del amor 
romántico, caracterizada por la dependencia emocional, la búsqueda de una persona que 
venga a salvarnos y la expectativa de que la felicidad únicamente se consigue y es posible a 
través de una relación de pareja.

Estos ideales tienen consecuencias en la percepción de las 
relaciones interpersonales, especialmente para nosotras, 
mujeres y niñas con parálisis cerebral.
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Realidades vividas.

Las mujeres y las niñas con parálisis cerebral aprendemos a vivir en sociedad de forma diferente a otras 
personas. Se nos educa de manera diferente por el hecho de ser mujeres, a lo que se añaden matices derivados 
de nuestras circunstancias de presencia de discapacidad. En nuestras relaciones con el resto de las personas se 
esperan valores, normas y comportamientos diferenciados.

Interiorizamos ideas como que el valor de las personas está condicionado por variables como el género, que el 
“ser hombre” tiene más valor y, por tanto, deben tener más oportunidades y reconocimiento que el “ser mujer”.

Desigualdad aprendida.
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Mira las imágenes y reflexiona:

• ¿Alguna vez te has sentido presionada a expresar 
muestras de afecto a personas que no deseabas?

• ¿Crees que debes ser amable y afectuosa con todas 
las personas para evitar que te rechacen?

• ¿Expresas tus emociones para comunicar cómo te 
sientes?

Aprendemos que debemos complacer a todo el mundo, ser 
amables y no desagradar a nadie, sobre todo por el miedo 
al rechazo.

Realidades vividas. Falta de autonomía afectiva. 
Dependencia emocional.
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Realidades vividas.

Aprendemos que nuestro papel en las relaciones es el de ocuparnos del resto de personas; para ello tenemos que aprender a ser sumisas,  
dependientes del amor y los afectos de otras personas. Esto nos lleva, muchas veces, a anteponer el bienestar del resto de las personas por encima 
del nuestro.

Desconsideración a la autonomía emocional, afectiva y relacional.
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Mira las imágenes y reflexiona:

• ¿Puedes expresar libremente tus deseos y aspiraciones en tu proyecto de vida?

• ¿En alguna ocasión han tomado decisiones sobre tu vida sin preguntarte? ¿Quiénes y
por qué motivos?

Aprendemos que no podemos desarrollarnos de forma 
plena, que debemos sacrificar nuestros deseos y 
aspiraciones por ocuparnos de las prioridades del 
resto de las personas.

Se nos hace dependientes de la 
aprobación del resto de personas, lo 
que nos provoca una falta de seguridad 
y confianza en nosotras mismas.

Realidades vividas.

Falta de autonomía relacional.
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Realidades vividas.

Los ideales de amor romántico presentes en algunos cuentos, 
canciones y películas también contribuyen a la normalización de 
comportamientos abusivos, que pueden derivar en violencias 
sexuales, especialmente contra mujeres y niñas con parálisis cerebral.

Las narrativas que romantizan el control y la 
sumisión pueden hacer que las mujeres y niñas 
con parálisis cerebral seamos más susceptibles 
a aceptar o no reconocer relaciones abusivas.

La explotación de la vulnerabilidad. Las 
personas agresoras pueden aprovechar 
los ideales románticos para manipularnos 
emocionalmente, presentándose de forma 
enmascarada como figuras “salvadoras” o 
“comprensivas”.

El silencio y la culpa. La educación romántica 
basada en sacrificio y entrega total puede 
dificultar que las mujeres denunciemos 
violencias sexuales, al sentir culpa por no haber 
“cumplido” con las expectativas de la relación.

Los ideales de amor romántico y su impacto.
¡Necesitamos educación sexual!
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La educación recibida a través de los
cuentos y las películas no nos prepara para
ser mujeres autónomas ni independientes,
limitando el ejercicio de nuestros derechos.
No nos fomenta el poder desenvolvernos

y convivir en sociedad en igualdad.

Aprendemos y 
naturalizamos un

desequilibrio de base en la
relación de hombres y de

mujeres.

Muchas mujeres y niñas con
parálisis cerebral hemos vivido 

situaciones de violencia en
nuestras vidas, provocando efectos
directos a nivel físico, psicológico,
afectivo, emocional, relacional y

convivencial.

Mujeres y niñas con parálisis cerebral
tenemos derecho a poder elegir el tipo de 

relación afectiva, sentimental o amorosa 
que queramos mantener dentro de una

diversidad relacional, pudiendo decidir si
formalizar, disolver o anular jurídicamente la
misma, así como decidir sobre los diversos

modelos de convivencia.

Asumimos que 
la  sociedad es violenta 

contra las mujeres de forma 
inevitable (estructural), 

aumentando
la dependencia y

la inseguridad en nosotras
mismas. Se nos educa en la

idea de que necesitamos 
de otras personas 

para ser
felices.

Mujeres y niñas 
con parálisis cerebral
tenemos derecho a
decidir asumir los

riesgos de nuestras
elecciones en las

relaciones
interpersonales.

Tenemos derecho a
equivocarnos.
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Amor propio Autorrespeto
Desmontando mitos y desigualdades.

La educación diferencial recibida, fruto de los modelos sociales, las interacciones sociales y 
nuestras experiencias vitales, ha condicionado nuestras historias de vida, la relación con 
nosotras mismas y la forma en la que nos relacionamos con el resto de las personas.

La ausencia de entornos facilitadores, inclusivos y normalizados tienen como consecuencia el 
elevado control ejercido por parte del entorno, y con ello, la negación de nuestra autonomía, lo 
que nos limita e impide generar vínculos afectivos significativos y relaciones saludables.

Las mujeres y las niñas con parálisis cerebral no siempre gozamos de las mismas 
oportunidades relacionales que el resto de la ciudadanía. La institucionalización, la 
sobreprotección y la infantilización pueden impedirnos ejercer nuestra libertad de 
elección y decisión en el desarrollo afectivo, emocional y relacional.

Para promover una mayor autonomía relacional y prevenir las violencias sexuales, 
es fundamental reestructurar las narrativas que niñas y mujeres con parálisis 
cerebral recibimos desde edades tempranas. Es imprescindible:

La persona más importante en mi vida debo ser Yo.

Fomentar una educación crítica. Promover lecturas, películas, juegos... que 
reflejen la importancia del consentimiento, el respeto mutuo y la independencia 
en las relaciones.

Reforzar la autoestima. Generar representaciones positivas de mujeres con discapacidad en roles protagonistas y empoderadas, desafiando los 
modelos y estándares de belleza.

Educar en relaciones igualitarias. Aprender desde modelos de amor y afecto basados en la reciprocidad, el respeto y el consentimiento explícito. 
La importancia de los buenos tratos.

Debemos recuperar el control de nuestras vidas y sentirnos:

¡Protagonistas de nuestros proyectos de vida!
¡Necesitamos aprender a relacionarnos desde los buenos tratos!

•

•

•
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La relación que tenemos con nosotras mismas es la base sobre la cual construimos nuestras interacciones con el resto de las personas. Aprender a 
tratarnos con respeto, cuidado y comprensión no solo fortalece nuestra autoestima, sino que también nos enseña a establecer relaciones saludables 
y equitativas con otras personas. Cuando nos reconocemos como valiosas, con derecho a expresarnos y ser respetadas, estamos en mejor 
posición para exigir y practicar esos mismos valores en nuestras relaciones interpersonales.

En el caso de las mujeres y niñas con parálisis cerebral, esta conexión entre la relación personal y la igualdad en las relaciones, cobra una importancia 
particular. A menudo, la sociedad puede proyectar prejuicios o subestimar nuestra autonomía y derechos. Aprender a reconocerse como personas 
completas, merecedoras de amor, respeto y buen trato, no solo refuerza la confianza en nosotras mismas, sino que también envía un mensaje claro 
al resto de las personas sobre cómo deseamos ser tratadas.

Las relaciones interpersonales sanas se fundamentan en el respeto, la empatía y la comunicación. En el caso de las mujeres y niñas con parálisis 
cerebral, los buenos tratos son especialmente importantes porque nos ayudan a contrarrestar posibles experiencias de exclusión, discriminación 
o infantilización. Cuando nuestras relaciones están marcadas por la igualdad y el reconocimiento mutuo, se crea un espacio seguro donde 
podemos desarrollarnos plenamente, expresar nuestras necesidades y participar activamente en la toma de decisiones.

Los buenos tratos hacia mujeres y niñas con parálisis cerebral no deben verse como actos excepcionales, sino como prácticas necesarias que reflejan 
respeto, igualdad e inclusión. Implican tratarnos como personas adultas y completas, con derechos, capacidades y emociones, asegurando 
que podamos participar plenamente en la sociedad. Promover y exigir buenos tratos en nuestro entorno significa crear espacios donde nos sintamos 
seguras, respetadas y valoradas. Las relaciones basadas en la empatía y la dignidad mejoran nuestra autoestima, amor propio y bienestar.

Promover los buenos tratos y la igualdad en las 
relaciones no solo nos beneficia a las mujeres y niñas 
con parálisis cerebral, sino que también impacta 
positivamente a las personas que nos rodean. Este 
enfoque fomenta una sociedad más inclusiva, 
donde todas las personas, independientemente de 
nuestras circunstancias, podamos construir vínculos 
basados en el respeto mutuo y la dignidad.

Autonomía emocional, afectiva y relacional.

Buenos tratos en las relaciones interpersonales.



142
Buenos tratos en las relaciones familiares.

El entorno familiar es el primer lugar donde mujeres y niñas con parálisis cerebral aprendemos a relacionarnos 
con otras personas. Las relaciones familiares nos pueden proporcionar recursos para enfrentar y resolver los 
problemas, expresar y comunicar nuestros sentimientos, adoptar conductas saludables y protegernos... lo que 
mejora nuestra autoestima, bienestar y calidad de vida.

Algunas claves para fomentar 
los buenos tratos desde las relaciones familiares:

¡Escúchame activamente! Dame el tiempo que necesito, la atención para expresar 
mis pensamientos y facilítame los medios alternativos para poder comunicarme.

¡Trátame acorde a mi edad! Evita infantilizarme. Respeta mis opiniones y puntos de vista.

¡Reconoce y da valor a mis emociones! Acepta y respeta lo que siento, 
sin minimizar mis preocupaciones o tratarlas como exageraciones. No quites 
importancia a lo que para mí tiene importancia.

¡Promueve mi independencia! Apóyame para que lleve a cabo actividades 
según mis capacidades y talentos. Fomentas con ello mi autonomía.

¡Evita la sobreprotección! Trata de no limitar innecesariamente mis experiencias por miedo 
a que me lastimen o fracase. En lugar de ello, proporcióname herramientas y apoyo para afrontar 
mis retos personales.

¡Celebra mis logros! Reconoce mis esfuerzos y éxitos; por pequeños que parezcan, fortalecen 
mi autoestima. Demuestra aprecio por mis capacidades.

¡Crea espacios inclusivos en la familia! Inclúyeme en actividades familiares, como reuniones o 
viajes, asegurándote de que el entorno sea accesible y cómodo para mí.
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Las relaciones entre compañeros y compañeras son imprescindibles para desarrollar nuestra autoestima, el sentido de pertenencia y nos permiten 
aprender a socializarnos con otras personas. Si se fomenta un ambiente de confianza, cooperación y respeto, este tipo de relaciones pueden 
proporcionar a mujeres y niñas con parálisis cerebral una red de seguridad emocional, motivar al desarrollo y a la mejora, fomentar aprendizajes entre 
iguales... mejorando nuestro bienestar y calidad de vida.

Algunas claves para fomentar 
los buenos tratos y la inclusión educativa:

¡Haz accesible el lugar de estudio! Asegúrate de que los espacios físicos y virtuales 
educativos, estén adaptados a mis necesidades para que pueda desempeñar mis funciones 
sin barreras.

¡Trátame de manera empática e inclusiva! Inclúyeme en las tareas grupales y fomenta 
las relaciones colaborativas, respetuosas e igualitarias. Evita comentarios despectivos o 
discriminatorios.

¡Prevención ante el acoso escolar! Interviene si observas comentarios irrespetuosos, 
burlas o discriminación hacia mí. ¡No permitas que me falten al respeto!

¡Reconoce mis talentos! Asígname responsabilidades 
acordes a mis competencias, evitando infravalorarme por 
la presencia de la parálisis cerebral.

¡Aprecia y da valor a mis aprendizajes! Reconoce 
mis logros y valora mi contribución al equipo, como se 
haría con cualquier otra compañera.

¡Evitar los apoyos innecesarios! Deja de asumir que 
necesito ayuda sin consultarme previamente.

Buenos tratos en las relaciones en el entorno educativo.
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Algunas claves para fomentar 
los buenos tratos desde las relaciones de amistad:
¡Trátame de manera igualitaria! Evita actitudes condescendientes o
sobreprotectoras, tratándome como iguales dentro del grupo de amistades.

¡Invítame a participar! Inclúyeme en planes y actividades sociales, como
juegos, reuniones o salidas, asegurándote de que el entorno sea accesible.

¡Comunícate conmigo de manera respetuosa!
Háblame con empatía y paciencia, respetando mis ritmos o forma de 
expresión y comunicación.

¡Acompáñame en mis preocupaciones! Escucha mis problemas 
y trata de prestarme apoyo emocional, como lo harías con cualquier otra 
amistad.

¡Defiéndeme ante el acoso! Interviene si observas comentarios irrespetuosos, burlas o 
discriminación hacia mí. ¡Apóyame y muéstrame tu solidaridad!

Para mujeres y niñas con parálisis cerebral, las amistades son imprescindibles, ya que contribuyen a desarrollar nuestra autoestima, el sentido de 
pertenencia y nos permiten conectar con otras personas que tienen nuestros mismos gustos o intereses. Nos proporcionan una red de seguridad 
emocional, nos motivan a mejorar y crecer, y añaden diversión a nuestras vidas. Mejoran nuestro bienestar y calidad de vida.

Buenos tratos en las relaciones de amistad.
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Buenos tratos en las relaciones laborales y profesionales.

Las relaciones laborales son aquellas interacciones sociales que ocurren en un entorno profesional. Implican no solo el intercambio de información, 
sino también la capacidad de escuchar activamente, proporcionar retroalimentación constructiva y expresar empatía. Este tipo de relaciones 
pueden mejorar nuestro estado de ánimo, generar sensación de pertenencia, reducir los niveles de estrés, aportar seguridad, fomentar la autoconfianza, 
aumentar nuestra creatividad y satisfacción, reducir malentendidos, mejorar la colaboración... lo que contribuirá a nuestro bienestar y calidad de vida.

Cuando las mujeres con parálisis cerebral accedemos al mundo laboral, los buenos tratos son cruciales para garantizar nuestro desarrollo personal, 
profesional y relacional. 

Algunas claves para fomentar los buenos tratos y la inclusión social desde el entorno laboral:
¡Respeta mi capacidad profesional! Reconoce mis talentos reflejados en mis 
conocimientos, habilidades, destrezas y actitudes. Asígname responsabilidades 
acordes a mis competencias, evitando infravalorarme por la presencia de la parálisis 
cerebral. Reconoce mis aptitudes profesionales.

¡Haz accesible el lugar de trabajo! Asegúrate de que los espacios físicos y 
virtuales estén adaptados a mis necesidades, para que pueda desempeñar mis 
funciones sin barreras.

¡Trátame de manera inclusiva! 
Inclúyeme en el equipo y 
fomenta las relaciones laborales 
respetuosas; evita comentarios 
despectivos o discriminatorios.

¡Aprecia y da valor a mi trabajo! 

¡Evitar microagresiones!
Evita hacerme preguntas invasivas 
sobre mi discapacidad.
Deja de asumir que necesito ayuda sin 
consultarme previamente.

Reconoce mis logros y valora mi 
contribución al equipo, como se 
haría con cualquier otra compañera.



146
Buenos tratos en las relaciones afectivas y amorosas.

En los vínculos y en las relaciones amorosas, los buenos tratos se reflejan en la igualdad, el respeto y el reconocimiento mutuo. Mujeres con parálisis 
cerebral, somos merecedoras de disfrutar de amor del bueno. Un amor compartido, recíproco, respetuoso, justo, igualitario y responsable.

Algunas claves para fomentar 
los buenos tratos en las relaciones amorosas:
¡Respeta mis decisiones y límites! Asegúrate de que cualquier interacción se base en el 
consentimiento mutuo. En una relación deben tomarse decisiones, por lo que es necesario poder 
dialogar de forma calmada, honesta, respetuosa, libre y empática. ¡Justicia y equidad!

¡Valora mi autonomía! Evita actitudes que intenten controlar mis decisiones o asumir que 
dependo completamente de mi pareja. ¡Fomentemos el apoyo y cuidado mutuo!

¡Respeta mi imagen corporal! Celebra mi singularidad y belleza, sin comparaciones o 
comentarios negativos sobre mi cuerpo.

¡Fomenta mi independencia! Apoya mis metas y decisiones personales, sin tratar de imponer 
tus opiniones o controlar mi vida. ¡Libertad en preferencias, necesidades y deseos!

¡Empatiza con mi experiencia! Muestra comprensión hacia los desafíos que pueda enfrentar 
como mujer con parálisis cerebral, sin victimizarme ni minimizar mis sentimientos.

¡Confía en mí! Relaciones basadas en la sinceridad, el compromiso, la lealtad 
y la honestidad.
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Buenos tratos en las relaciones interpersonales con profesionales del ámbito sanitario. 

Los buenos tratos son esenciales para garantizar a mujeres y niñas con parálisis cerebral una atención digna, equitativa, justa e igualitaria.

Algunas claves para fomentar 
los buenos tratos en el entorno sanitario:
¡Escucha mis necesidades! Consúltame directamente sobre mis preocupaciones, en lugar de 
asumir que otras personas (familiares o personas de apoyo), deben responder por mí.

¡Evita infantilizarme! Trata a las mujeres 
adultas con parálisis cerebral como tales, 
reconociendo nuestras capacidades y 
autonomía.

¡Trátame de manera respetuosa! Evita 
actitudes despectivas o condescendientes. 
Trátame siempre con dignidad y como 
persona adulta y autónoma (en el caso de 
mujeres adultas con parálisis cerebral).

¡Trátame de manera igualitaria! Evita actitudes condescendientes o sobreprotectoras, 
tratándome como iguales dentro del grupo de amistades.

¡Comunícate conmigo de manera respetuosa! Háblame con empatía y paciencia, 
respetando mis ritmos o forma de expresión y comunicación.

¡Facilítame información accesible! Explícame diagnósticos y tratamientos de manera clara 
y comprensible, utilizando recursos visuales o lenguaje adaptado si es necesario.

¡Respeta mi privacidad! Garantízame que tenga el mismo derecho a la confidencialidad y 
privacidad que cualquier otra persona.





ConViviendo en Sociedad

7 Autonomía relacional y convivencial

Inclusión social

Bienestar
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Convivir significa vivir en compañía, lo cual implica la necesidad de una relación con otras personas y con 
el medio. La convivencia social es una necesidad humana.

A lo largo de la vida, las personas convivimos en grupos a los que accedemos o bien de forma involuntaria, 
como sería la familia; y otros grupos que se eligen, como serían las amistades. Aspectos que no siempre son 
una realidad en mujeres y niñas con parálisis cerebral. Los aprendizajes que acompañan nuestras historias 
de vida en sociedad nos sitúan en frecuentes escenarios de exclusión, discriminación y desigualdad.

Mujeres y niñas con parálisis cerebral tenemos derecho a decidir asumir los riesgos de nuestras elecciones relacionales y convivenciales.

La sobreprotección nos impide relacionarnos y nos aísla del mundo. Pero también aleja al mundo de la parálisis cerebral. La ciudadanía tiene derecho 
a construirse sus propias ideas sobre las mujeres y las niñas con parálisis cerebral, fruto de sus experiencias e interacciones y basándose en sus 
realidades vividas. Es la única manera de ir derribando las barreras existentes, desde la convivencia activa, donde las relaciones se caracterizan por 
el reconocimiento, la aceptación y el respeto de las diferencias que existen entre las personas o grupos involucrados. Todas las personas debemos 
tener las mismas oportunidades de acceso a los recursos. Sociedades donde se fomenta la coexistencia pacífica y armoniosa y la cohesión social 
basada en los principios de justicia, inclusión, equidad e igualdad.

Lo contrario sería la convivencia pasiva, basada en el principio de tolerancia, donde existe una distribución desigual del poder (una de las partes 
involucradas tiene más poder que la otra), lo que supone poca interacción entre los grupos y la desigualdad social.

Contar con una red de apoyo social sólida tiene efectos beneficiosos para nuestra salud.

Autonomía relacional y convivencial.
¡Convivir!
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Derecho a una vida libre de violencias sexuales.

Mujeres y niñas con parálisis cerebral necesitamos, reclamamos y tenemos derecho a:

Disfrutar de relaciones saludables construidas sobre la base del respeto mutuo, la confianza, la honestidad, el apoyo, la igualdad, la aceptación 
de la identidad individual y la buena comunicación. Relaciones donde todas las personas implicadas podamos sentirnos valoradas y respetadas 
por igual, donde se respeten nuestros sueños, deseos y necesidades. Las dinámicas de las relaciones saludables pueden aplicarse a las relaciones 
amistosas, familiares, compañeras, sentimentales, amorosas e íntimas.

Sentirnos incluidas en la sociedad, evitando que se nos segregue o estigmatice en entornos específicos dedicados únicamente a personas con 
discapacidad.

Desarrollarnos y desenvolvernos en escenarios de convivencia inclusivos, plurales y diversos, donde podamos ampliar nuestra red social más 
allá del ámbito de la discapacidad y aprender el valor de las relaciones interpersonales en términos de igualdad.

•

•

•
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Mujeres y niñas con parálisis cerebral tenemos derecho a:

Vivir de forma independiente en comunidades de nuestra propia elección, disponiendo para ello de 
la prestación de los apoyos en contextos naturales que favorezcan la inclusión con independencia 
de nuestras circunstancias vitales y necesidades de apoyo.

Vivir en comunidad, poder elegir dónde y con quién vivir, en igualdad de condiciones que el 
resto de la ciudadanía, sin vernos obligadas a vivir en entornos institucionalizados y con arreglo a un 
sistema de vida específico vinculado a la parálisis cerebral.

Sentirnos incluidas en la comunidad, siendo 
para ello necesario desarrollar campañas 
de presencia y sensibilización social que 
favorezcan una convivencia activa.

Desarrollar nuestro propio proyecto de vida plena, construido en un  
ámbito comunitario inclusivo, desempeñando roles valorados socialmente, 
con una red de personas con las que establecer relaciones afectivas 
significativas, con posibilidad de aprendizajes de competencias y habilidades 
en situaciones reales y en contextos normalizados.

Que se reafirme la igualdad jurídica y de oportunidades en materia legal en 
la libertad para elegir nuestra residencia y domicilio.

•

•

•

•

•
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Mujeres y niñas con parálisis cerebral tenemos derecho a:

Decidir de manera libre si queremos o no establecer relaciones 
afectivas, sentimentales, amorosas, románticas o sexuales con 
personas de nuestro entorno.

Expresar nuestros afectos en contextos públicos y privados, siendo 
para lo segundo necesario el poder disponer de tiempos y espacios 
para la intimidad personal.

Elegir el modelo relacional que más se ajuste a nuestras preferencias 
dentro de la diversidad relacional existente, sin que por ello se nos 
juzgue, discrimine o agreda.

Tomar decisiones autónomas sobre cuándo comenzar o finalizar las relaciones afectivas, 
sentimentales, amorosas, románticas o sexuales sin ningún tipo de presión externa.

Decidir si formalizar, disolver o anular jurídicamente las relaciones personales con independencia 
de las identidades y de las orientaciones sexuales de las personas que participan de las mismas.

Disfrutar de las relaciones interpersonales con autonomía y sin límites, con independencia 
del sexo, género, etnia, cultura, identidad u orientación sexual de las personas implicadas y sin 
sentirnos juzgadas.

•

•

•

•

•

•
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Que se nos presten los apoyos necesarios para la 
identificación de relaciones interpersonales abusivas, 
así como el acompañamiento en los procesos de 
desvinculación y ruptura relacional.

Autor pictogramas: Sergio Palao. Origen: ARASAAC (http://www.arasaac.org). 
Licencia: CC (BY-NC-SA). Propiedad: Gobierno de Aragón (España)

Disponer de servicios y dispositivos de atención 
especializados y accesibles para mujeres y niñas 
con parálisis cerebral que han sufrido situaciones y/o 
relaciones de abuso y maltrato.

Disponer de protocolos para el abordaje integral 
de mujeres con parálisis cerebral víctimas de la 
violencia sexual, con la finalidad de:

Visibilizar y revertir la violencia sexual contra mujeres con parálisis cerebral.

Ofrecer a los equipos profesionales implicados en la atención e intervención 
con niñas y mujeres con parálisis cerebral víctimas de violencia sexual una serie de 
recomendaciones que permitan un buen abordaje y eviten su revictimización.

Promover la coordinación entre las administraciones públicas y las entidades 
ASPACE, a fin de asegurar los medios necesarios en cada caso para garantizar el 
ejercicio de los derechos de las niñas y mujeres con parálisis cerebral desde una 
atención integral.

Garantizar el derecho a la tutela judicial efectiva de las niñas y mujeres con parálisis 
cerebral en igualdad de condiciones que el resto de la ciudadanía.

•

•

•

•

•

•

•

Mujeres y niñas con parálisis cerebral tenemos derecho a:
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Mujeres y niñas con parálisis cerebral tenemos derecho a:

Escoger de los diversos modelos de convivencia el que más nos satisfaga, según nuestra situación 
personal, creencias y convicciones.

Construir nuestro proyecto de vida familiar que nos permita convivir, crecer y compartir con otras 
personas los valores, normas, creencias, tradiciones, comportamientos, conocimientos, experiencias 
y afectos que resultan indispensables para nuestro pleno desarrollo en la sociedad.

Ser educadas en la diversidad familiar, creciendo en contextos plurales, inclusivos e igualitarios, que 
contemplen todas las familias diversas, entendiéndolas como relaciones humanas donde los miembros 
que la integran se encuentran vinculados por lazos de afecto, de respeto, de convivencia y de solidaridad.

Formalizar relaciones afectivas mediante el libre y pleno consentimiento, casarnos 
con plena igualdad jurídica y fundar una familia, disfrutando de iguales derechos 
sociales, económicos, jurídicos y legales que el resto de la ciudadanía en cuanto 
al matrimonio, durante el matrimonio y en caso de disolución del matrimonio, sin 
restricción alguna por motivos de raza, nacionalidad o religión.

Formar una familia si así lo deseamos, entendiendo que cada
familia es única, auténtica y diferente, con su propia composición,
dinámicas y reglas, contemplando en ella elementos o integrantes
tan diversos como sus integrantes lo deseen. No siendo un
requisito imprescindible el convivir físicamente.

•

•

•

•

•
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onViviendo en la diversidadC
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Desde tu entorno familiar y/o institucional.

NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:

No te permiten relacionarte ni ampliar tu círculo social fuera del entorno familiar o 
institucional (escolar, asistencial, hospitalario, ocupacional o laboral).

No te permiten elegir de forma autónoma y libre tus relaciones afectivas.

Te eligen las personas que deben formar parte de tus relaciones afectivas (amistades, 
parejas…) sin tener en cuenta tu opinión.

Te educan con mensajes negativos hacia ciertos colectivos, reforzando ideas que 
discriminan derivadas del sexo, género, origen ético, cultural, racial, diversidad sexual o 
de género, presencia de discapacidad… limitándote en tus relaciones interpersonales.

Te prohíben establecer relaciones afectivas, sentimentales, románticas o sexuales con hombres, 
transmitiendo una idea negativa generalizada hacia todos los hombres asociada a los daños, 
peligros, situaciones de abuso, violencia o maltrato.

Se contribuye a reforzar los mitos románticos, roles amorosos, expectativas, normas y 
presiones sociales que pueden influir en el mantenimiento de tus relaciones afectivas en 
situaciones de abuso, maltrato y violencias.

No respetan tu decisión de no querer tener pareja, insistiéndote en la falsa idea de que 
para tener un proyecto de vida exitoso y ser feliz “necesitas tener pareja”.

Te sobreprotegen y aíslan socialmente con la justificación de evitarte sufrimiento, evitando 
que puedas construir relaciones interpersonales con las que compartir afectos, emociones 
o sentimientos.

•

•

•

•

•

•

•

•
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Te infantilizan, impidiendo que desarrolles tu proyecto vital de manera autónoma e independiente.

Te fomentan la dependencia emocional, limitando tu autonomía, promoviendo la idealización excesiva y disfuncional 
del amor e intolerancia a la soledad.

Limitan tu autonomía restringiéndote la información relativa a las relaciones 
interpersonales, gestión de vínculos afectivos, sentimentales y amorosos.

Te niegan o prohíben tener pareja, con argumentos derivados al hecho de ser 
mujer, por tener una parálisis cerebral, por tu edad, por tu diversidad sexual o de 
género, así como otros posibles factores de origen cultural, étnico y/o racial.

Te niegan o prohíben la posibilidad de formalizar jurídicamente tu relación 
afectiva en pareja, o no te permiten disolverla de forma jurídica (separación, 
divorcio, nulidad…) con tu pareja.

No te permiten vivir de forma autónoma en pareja sin ningún lazo administrativo 
o te exigen que formalices una relación (casándote) con una persona elegida por tu 
familia.

La población manifiesta prejuicios hacia las personas con parálisis cerebral en 
referencia a sus relaciones interpersonales, afectivas y de convivencia.

Te impiden acudir a formaciones de educación sexual que fomenten tu autoestima 
y amor propio, la ampliación de conocimientos relativos a la diversidad  
afectivo-sexual, relacional y convivencial, así como el establecimiento de límites 
personales para unas relaciones igualitarias.

•

•

•

•

•

•

•

•

Desde tu entorno familiar y/o institucional.

NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:
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NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:

No te permiten desarrollarte en escenarios de convivencia inclusivos, plurales y diversos, donde 
puedas ampliar tu red social más allá del ámbito de la discapacidad y aprender el valor de las relaciones 
interpersonales en términos de igualdad.

No te permiten vivir de forma autónoma obligándote a vivir en entornos familiares o institucionales 
condicionando la autonomía en tu proyecto vital.

Te niegan la participación en la toma de decisiones en tu proyecto vital.

Te sientes presionada en la toma de decisiones acerca de la elección de tus relaciones personales 
afectivas.

No te permiten expresar tus afectos, emociones y sentimientos en público.

No te permiten decidir con qué persona o personas quieres compartir escenarios de 
convivencia a lo largo de tu vida. 
Por ejemplo: poder elegir con quién compartir habitación o vivienda.

No se te prestan los apoyos oportunos que contribuyan a construir relaciones igualitarias, 
libres, sanas, basadas en la ternura y los buenos tratos en las que puedas ser tú 
misma sin miedo.

Te niegan o prohíben poder formar una familia, con argumentos vinculados al hecho 
de ser mujer, por tener una parálisis cerebral, por tu edad, por tu diversidad sexual o 
de género, así como otros posibles factores de origen cultural, étnico y/o racial.

Te dificultan, niegan o prohíben la construcción de tu proyecto familiar.

•

•

•

•

•

•

•

•

•

Desde tu entorno familiar y/o institucional.
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Vivir con¡

¡
Construyendo sociedades igualitarias.

Las sociedades equitativas, justas, inclusivas e igualitarias son aquellas que se basan en principios de 
igualdad de oportunidades, respeto por la diversidad y distribución justa de recursos y derechos. 
Estas sociedades buscan garantizar que todas las personas, independientemente de su origen, género, 
etnia, religión, orientación sexual, discapacidad u otras características, tengan acceso pleno a los 
beneficios sociales, económicos, culturales y políticos.

Un ambiente basado en buenos tratos implica tratar a todas las personas con dignidad y respeto, 
independientemente de sus capacidades físicas o intelectuales. Para las mujeres y niñas con parálisis 

Vivir en sociedad desde una perspectiva de inclusión y buenos tratos es imprescindible para garantizar 
el bienestar de todas las personas, especialmente de las mujeres y niñas con parálisis cerebral, quienes 
nos enfrentamos a desafíos adicionales debido a las barreras físicas, sociales y culturales que pueden 
limitar nuestra participación plena en la comunidad. Promover un entorno donde prevalezca el respeto, 
la empatía y la equidad no solo mejora nuestra calidad de vida, sino que también fortalece el tejido 
social al incluir a todas las voces y experiencias.

  onvivir¡ !C

Los buenos tratos y la inclusión como pilares del bienestar.

             Mujeres y niñas con parálisis cerebral nos merecemos vivir en sociedades 
equitativas, justas, inclusivas e igualitarias. Tenemos derecho a que se nos trate 
con dignidad y a convivir desde los buenos tratos.

cerebral, esto significa asegurarnos, además de acceso a servicios básicos y derechos fundamentales, 
espacios libres de discriminación y violencia. Siendo para ello necesaria la creación de entornos 
donde no se permita ningún tipo de abuso, exclusión o estigmatización, ya que estas situaciones  
son factores de riesgo para nuestro bienestar emocional y físico.
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Las sociedades equitativas reconocen
que no todas las personas partimos desde
las mismas condiciones y, por ello, buscan

corregir desigualdades estructurales
mediante medidas que brinden a 
cada persona lo necesario para 

alcanzar su pleno potencial.

Las sociedades justas son
aquellas en las que la
justicia implica reglas

imparciales, el respeto a los
derechos humanos y la

eliminación de la
discriminación y la

opresión.

Las sociedades inclusivas se
aseguran de que todas las personas,

sin importar nuestras diferencias,
participemos plenamente en la vida
social, económica y política, y nos

sintamos valoradas y
representadas.

Las sociedades igualitarias 
tratan de garantizar la igualdad
de derechos y oportunidades

para todas las personas,
eliminando cualquier forma de

discriminación o exclusión.





Recursos educativos para la prevención, detección precoz y abordaje

de las violencias sexuales en mujeres y niñas con parálisis cerebral

8
Construyendo sociedades equitativas, justas, 

inclusivas e igualitarias
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La visibilización como herramienta de cambio.

La ocupación del espacio público por parte de mujeres y niñas con 
parálisis cerebral constituye un acto transformador y profundamente 
simbólico en la lucha contra las violencias sexuales. Este acto no 
solo visibiliza nuestra existencia y derechos, sino que también desafía 
las estructuras de exclusión y desigualdad que perpetúan nuestra 
vulnerabilidad frente a estas violencias.

Las mujeres y niñas con parálisis cerebral a 
menudo nos enfrentamos a múltiples formas 
de invisibilización debido a la intersección 
de género y discapacidad, a lo que se suman 
los prejuicios sociales.

Al ocupar el espacio público, rompemos con los estereotipos que nos relegan al ámbito privado y a la dependencia, 
enviando un mensaje claro de autonomía y autodirección (agencia).
La visibilidad pública nos permite:

Cambiar narrativas y miradas. Combate el capacitismo y las creencias que perpetúan nuestra vulnerabilidad, 
como la idea errónea de que no tenemos intereses en la sexualidad o que no somos capaces de tomar decisiones 
sobre nuestros cuerpos.

Exigir derechos. Subraya la necesidad de políticas inclusivas y accesibles que garanticen nuestra protección 
contra las violencias sexuales.

•

•
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Nuestra capacidad para identificar, prevenir y 
denunciar situaciones de violencia sexual.

Fomentar la solidaridad comunitaria.
Genera conciencia entre la población sobre las 
violencias específicas que enfrentamos mujeres y 
niñas con parálisis cerebral, promoviendo alianzas 
inclusivas en la lucha contra estas injusticias.

Transformar el entorno.
Al reivindicar nuestro lugar en espacios públicos,
se abren las puertas a la creación de entornos
más accesibles, seguros y equitativos para
todas las personas con discapacidad.

•

•

•

Empoderamiento a través de la ocupación del espacio público.

La presencia activa en el espacio público nos permite a mujeres con parálisis cerebral tomar el control y protagonismo de nuestros propios 
testimonios, historias y relatos de vida, fortaleciendo nuestra autoestima y confianza.

Este empoderamiento tiene un impacto directo en:
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Denuncia pública de las violencias sexuales.

La ocupación del espacio público visibiliza las violencias sexuales que enfrentamos las mujeres y niñas con parálisis cerebral, las cuales suelen 
ser silenciadas por la falta de acceso a mecanismos de denuncia o la minimización de nuestros testimonios. En espacios colectivos, se generan 
oportunidades para:

Prevención, detección
precoz y abordaje de las

violencias sexuales en
mujeres y niñas con
parálisis cerebral.

Romper el silencio. Las acciones públicas como marchas, encuentros y foros permiten exponer estas violencias y exigir justicia.

Promover políticas públicas. La visibilización de estos temas en el espacio público impulsa a los gobiernos y organizaciones a implementar 
medidas específicas para prevenir y atender las violencias sexuales.

•

•
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La infantilización que nos priva de una sexualidad autónoma.

La negación de nuestra capacidad para expresar consentimiento o denunciar 
agresiones.

•

•

Desafiar el control sobre nuestros cuerpos.

Espacio público como lugar de resistencia.

La ocupación del espacio público simboliza la lucha por el derecho a decidir sobre 
nuestros propios cuerpos, rompiendo con el control histórico que ha sido ejercido sobre 
las mujeres con parálisis cerebral.
Este control incluye:

Históricamente, el espacio público ha sido un lugar de lucha y resistencia social. Para 
nosotras, las mujeres y niñas con parálisis cerebral, ocuparlo es una forma de resistencia 
contra un sistema que nos oprime por nuestro género y por la presencia de discapacidad. 
La reivindicación del espacio público nos permite posicionarnos como sujetos políticos 
activos, exigir justicia y reclamar nuestro lugar en la sociedad.
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La ocupación del espacio público por parte
de mujeres y niñas con parálisis cerebral es 

un acto político de visibilización y 
empoderamiento que desafía las
violencias sexuales y las estructuras

de exclusión.

Necesitamos más campañas de 

sensibilización e inclusión social para 

promover una cultura de respeto hacia las 

mujeres y niñas con parálisis cerebral, 

desafiando los estigmas que perpetúan la 

violencia y la exclusión.

Al tomar el espacio público, no solo
alzamos nuestra voz contra estas

violencias, sino que también transformamos 
el entorno en un lugar más inclusivo, 

seguro y equitativo para 
todas las personas.

Es necesaria la creación de redes
 de apoyo comunitarias. Crear espacios

seguros donde las mujeres y las niñas
con parálisis cerebral podamos compartir 

nuestras experiencias y
recibir apoyo emocional

 y legal.

Indispensable para construir
sociedades más justas y

respetuosas con los derechos 
humanos.
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Sentirnos únicas, bien  tratadas, 
respetadas, no juzgadas y 
comprendidas.

No tengamos que ocultarnos, 
avergonzarnos, ni sentirnos inferiores.

Sintamos que se nos trata
con dignidad y respeto.

Podamos comunicarnos y 
expresarnos libremente.

Nos dediquemos tiempos a los 
cuidados, nuestras necesidades 

afectivas, emocionales y relacionales.

Sentirnos escuchadas en un ambiente 
de confianza, respeto y apoyo.

Se fomenten las relaciones con otras 
mujeres, redes de apoyo mutuo, para 

compartir experiencias de vida que 
nos ayuden a sentirnos acompañadas  

y aprendamos de las experiencias  
de vida del resto.

Se potencie nuestra autonomía, 
autoconfianza y autoestima.

Podamos compartir nuestras propias 
opiniones y sean tenidas en cuenta.

Vivamos y expresemos nuestras relaciones desde los buenos 
tratos, el respeto mutuo y sin ningún tipo de violencia.

Participemos en grupos o actividades sin sentir discriminación por nuestro sexo, género, identidad, 
orientación sexual, expresión de género, presencia de discapacidad...

Nos animen a recoger necesidades compartidas y participar como grupo en 
escenarios públicos donde se reivindican nuestros derechos sin violencias.

Mujeres y niñas con parálisis cerebral necesitamos ESPACIOS SEGUROS donde:

Espacios vividos como propios donde prime la seguridad, la confianza y la calma, sin violencias.
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Participación, asociación y libertad de opinión.         

Es necesario que mujeres y niñas con parálisis cerebral seamos conscientes de 
la importancia y la necesidad que tiene saber detectar, prevenir y abordar 
situaciones de violencia sexual. Ya que solo desde el conocimiento podremos ser 
capaces de decidir sobre nuestras vidas y participar en la toma de decisiones 
sobre cuestiones que afecten a nuestro bienestar y calidad de vida.

Reconociendo las barreras sociales que enfrentamos, es necesario incorporarnos 
e incluirnos en acciones colectivas. Compartir nuestras experiencias y vivencias 
nos permite socializar nuestras realidades y participar activamente en la 
toma de decisiones políticas. Este enfoque colectivo no solo amplifica nuestras 
voces, sino que también fortalece nuestra capacidad de incidir en los cambios 
necesarios.

Sin embargo, las políticas de prevención y detección de las violencias machistas no 
serán efectivas si no promovemos una transformación interna que nos impulse a 
ejercer plenamente nuestros derechos. La formación y el empoderamiento 
son pilares esenciales en este proceso. Además, el derecho a expresar, 
difundir y compartir información e ideas sin miedo es crucial para nuestra 
educación, nuestro desarrollo personal, el acceso a la justicia y el disfrute pleno 
de todos nuestros derechos.

La falta de acceso igualitario a la participación en la vida pública y política dificulta que las voces de las mujeres con parálisis cerebral sean escuchadas. 
Cuando nos atrevemos a defender nuestros derechos, a menudo enfrentamos persecución, amenazas y agresiones. Por ello, es imprescindible que 
existan mecanismos efectivos que garanticen nuestra seguridad y nuestra participación plena.

Asimismo, es nuestro derecho asociarnos con otras personas, en grupos u organizaciones civiles, para influir en la opinión pública y en las 
políticas públicas, asegurando que estas sean inclusivas y representativas. El Estado tiene la responsabilidad de garantizar espacios y mecanismos 
de participación, consulta e incidencia para mujeres y niñas con parálisis cerebral, en condiciones de igualdad.
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En tu entorno familiar:

Has vivido una situación de incapacitación judicial sin tener en cuenta tu opinión, sin preguntarte 
ni informarte, que te priva o limita tu autonomía para tomar decisiones sobre aspectos de tu vida.

No tienes las mismas oportunidades para expresar tus opiniones que el resto de los miembros 
de tu familia.

Tus opiniones son motivo de burla, risa y desconsideración por parte de personas de tu entorno 
familiar.

No te preguntan tu opinión y con ello no te consideran ni participas en la toma de decisiones 
en cuestiones relativas a tu sexualidad, derecho a la libertad sexual, la seguridad personal y una 
vida sin violencias.

A la hora de expresar tus opiniones o ideas sobre temas relativos a tu sexualidad y el derecho 
a una vida libre de violencias, estas no son consideradas y son otras personas quienes toman 
decisiones sin tenerte en cuenta.

No se considera tu opinión a la hora de planificar tu plan de apoyos en los programas de autonomía personal: aseo personal, vestido, 
peinado, colocación y ajuste de productos de apoyo, controles de salud sexual y reproductiva…

No te dejan decidir si quieres o no participar en talleres de educación sexual o te impiden la participación en talleres, sesiones y/o 
jornadas de educación sexual.

No se te permite formar parte de plataformas del ámbito de la sexualidad y la discapacidad y los derechos sexuales y reproductivos.

No te permiten acceder, compartir o difundir información relativa a tu derecho a la libertad, la seguridad personal y una vida sin violencias.

Te niegan o no te permiten votar y con ello poder participar en la elección de personas candidatas y propuestas políticas para combatir 
las violencias machistas.

•

•

•

•

•

•

•

•

•

•

NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:
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En las entidades y en el entorno institucional:

No se te facilitan los soportes, medios o dispositivos para que puedas expresar tu opinión, elegir, 
decidir o participar en la toma de decisiones sobre tu salud sexual y salud reproductiva.

No existen espacios y tiempos donde puedas compartir opiniones, ni instrumentos de recogida 
de información, y tampoco disponen de hojas de reclamaciones accesibles y adaptadas donde 
puedas manifestar tu opinión sobre aspectos relacionados con tu sexualidad y salud sexual y/o salud 
reproductiva.

No existen dispositivos de atención ni recursos dentro ni fuera de las entidades del ámbito de la 
parálisis cerebral donde puedas acudir para informarte o denunciar situaciones de acoso y otras 
formas de violencia, pudiendo obtener la atención integral que precisas.

No existe un plan de igualdad en la entidad desde el cual se regule la comunicación interna y externa que 
proyecte una imagen positiva de mujeres y niñas con parálisis cerebral desde una mirada positiva e integral, 
incorporando protocolos para la prevención, detección precoz y abordaje de situaciones de violencia.

No existen plataformas internas en la entidad o espacios para el debate donde se aborde la importancia de la prevención, detección precoz y 
abordaje de situaciones de violencias sexuales individuales y/o colectivas, como grupos de personas autogestoras o grupos de ciudadanía activa 
con participación de mujeres y niñas con parálisis cerebral.

No se contemplan en los programas de atención integral los derechos sexuales y reproductivos como una prioridad en tu proyecto vital, no 
teniendo la posibilidad de acceder al conocimiento de estos.

Existiendo acciones formativas sobre prevención, detección precoz y abordaje de situaciones de violencia, estas no se desarrollan siguiendo 
criterios de accesibilidad universal, limitando el acceso a todas las personas.

•

•

•

•

•

•

•

NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:
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En los centros, servicios y dispositivos de atención a la sexualidad, salud sexual y reproductiva:

NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:

No existen figuras profesionales especializadas en la atención y acompañamiento a personas con parálisis cerebral, que sirvan de enlace 
con las entidades del ámbito de la discapacidad, ni coordinación de programas preventivos, formativos y asistenciales desde la perspectiva 
de género, fomentando con ello tu participación y el protagonismo en la toma de decisiones.

No se contempla en los planes de formación continua del equipo profesional la necesidad de una formación especializada en sexualidad, 
salud sexual y salud reproductiva y discapacidades desde la perspectiva de derechos humanos y de género.

No te facilitan los apoyos o los acompañamientos necesarios para dar tu opinión y participar en la toma de decisiones responsables e 
informadas sobre tu salud sexual y salud reproductiva por el hecho de ser mujer o niña con parálisis cerebral.

No se dispone de buzón de sugerencias ni de protocolos accesibles para recoger propuestas para la mejora 
por parte de mujeres y niñas con parálisis cerebral.

No se te ofrece la posibilidad de participar en encuestas de satisfacción y con ello no se incluyen tus respuestas, 
opiniones, valoraciones o sugerencias en los estudios o publicaciones globales.

No se cuenta con instrumentos accesibles para medir la calidad en la atención de todas las personas pacientes 
que acuden. Algunos ejemplos serían versiones en lectura fácil, pictogramas, braille, a través de aplicaciones 
móviles...

Se utiliza un lenguaje excluyente, sexista y no inclusivo en los protocolos sanitarios de actuación en situaciones 
de violencia sexual.

No disponen de hojas de reclamaciones accesibles y adaptadas a las plurales realidades vividas por parte de 
mujeres y niñas con parálisis cerebral (u otras discapacidades afines).

•

•

•

•

•

•

•

•
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A nivel social (en escenarios públicos):

NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:

No se te invita o se niega tu participación en debates públicos sobre sexualidad, salud sexual o reproductiva, derechos sexuales o reproductivos 
a mujeres o niñas con parálisis cerebral.

En los escenarios de debates y conferencias públicas sobre derechos sexuales y reproductivos no se facilita la accesibilidad universal (física, 
cognitiva y sensorial) desde la perspectiva de género para que podamos participar en igualdad de oportunidades mujeres y niñas con parálisis 
cerebral. Algunos ejemplos de situaciones son:

En la organización de los debates y conferencias públicas sobre derechos sexuales y reproductivos no se tienen en cuenta los horarios que 
facilitan la conciliación familiar por parte de mujeres con parálisis cerebral, ni se contemplan servicios de respiro y apoyo a los cuidados 
familiares que facilitan la participación de mujeres con parálisis cerebral.

Los actos se organizan sin tener en cuenta la accesibilidad física, desarrollándose en instalaciones o edificios 
con barreras arquitectónicas (accesos sin rampas o con grandes inclinaciones; baños y aseos no accesibles: 
sin zona de cambiadores, adaptaciones para ostomías, sondajes varios...; instalaciones interiores no accesibles: 
pasillos estrechos, ascensores no adaptados, puertas giratorias...; mobiliario no ergonómico...) limitando o 
impidiendo el acceso y la participación a personas con discapacidades físicas u orgánicas.

Los actos se organizan sin tener en cuenta la accesibilidad sensorial, desarrollándose sin contar con la 
imprescindible participación de intérpretes de lengua de signos, sistemas de bucle magnético, servicio de 
videointerpretación... lo que limita o impide el acceso y la participación de personas con discapacidades  
sensoriales, incumpliendo la normativa de plena accesibilidad a la información y la comunicación.

Los actos no contemplan la accesibilidad cognitiva (utilizando un lenguaje excesivamente complejo que 
dificulta la comprensión o un lenguaje sexista; la documentación difundida no se edita en formatos accesibles 
cognitivamente: lectura fácil, pictogramas...).

•

•

•

•

•

•
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A nivel político:

NO se respeta tu derecho a una vida libre de violencias sexuales cuando:

En la Estrategia de Salud Sexual y Salud Reproductiva a nivel estatal no hay presencia ni voz y 
con ello no hay participación en la toma de decisiones de mujeres con parálisis cerebral.

No se considera un aspecto a mejorar en las políticas estatales la escasa presencia de mujeres con 
parálisis cerebral en espacios de participación y debates públicos sobre sexualidad, salud sexual y 
reproductiva, derechos...

No se comparten en los medios de comunicación los planteamientos, opiniones y participaciones 
de mujeres con parálisis cerebral.

En las ruedas de prensa, debates y conferencias de alcance político sobre temas relativos a la sexualidad, las 
violencias sexuales, la salud sexual y la salud reproductiva, y los derechos sexuales y reproductivos, no se da 
voz ni a mujeres ni a niñas con parálisis cerebral compartiendo testimonios, recursos o historias de vida.

En los escenarios o plataformas políticas relacionadas con los derechos sexuales y reproductivos, no existen 
referentes de mujeres con parálisis cerebral o, si se contempla la presencia de personas con discapacidad en 
los citados escenarios, son hombres con parálisis cerebral quienes ocupan dichos puestos de liderazgo.

En los equipos de trabajo donde se debate y se toman decisiones políticas para reformas de ley relativas a los 
derechos sexuales y derechos reproductivos, no participan plataformas significativas del ámbito lideradas 
por mujeres con parálisis cerebral.

En los escenarios o plataformas políticas relacionadas con los derechos sexuales y reproductivos, no se visibilizan 
las plurales y diversas situaciones vividas por mujeres y niñas con parálisis cerebral desde un enfoque 
interseccional.

En la publicación de estudios de necesidades, investigaciones, respuestas asistenciales... relativas a la sexualidad, la salud sexual y reproductiva, 
no se presentan los datos segregados por sexos, tipos de discapacidad, procedencia geográfica...

•

•

•

•

•

•

•

•
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Convivir desde los buenos tratos y la inclusión no solo es un acto de justicia social, sino también una manera 
de enriquecer a toda la comunidad.

Las mujeres y niñas con parálisis cerebral tenemos el derecho y el potencial de contribuir al desarrollo social, pero para ello 
necesitamos contar con un entorno que respete nuestra dignidad, fomente nuestra participación y garantice nuestra 

seguridad. Al unirnos como sociedad para promover nuestro bienestar y derechos, también construimos un mundo 
más justo, solidario y humano para todas las personas.





Las protagonistas



Marian
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Para mí ha sido, sin duda, un viaje de introspección y autodescubrimiento. Cada palabra escrita fue un paso hacia 
adentro, un momento de conexión con mis propias experiencias y emociones, y un intento de reflejar las vivencias de 
tantas otras. Participar en este proyecto ha sido, en esencia, un acto de reconstrucción y reafirmación de mi identidad 
como mujer.

En la búsqueda de las palabras adecuadas, he redescubierto la importancia de la comunidad, el poder de las voces unidas 
y la belleza de la empatía. Cada historia compartida, cada risa y cada lágrima han tejido un tapiz rico en matices, donde 
se entrelazan nuestras luchas, triunfos y sueños. He aprendido que, al nutrirnos mutuamente, creamos un espacio seguro 
donde la vulnerabilidad se transforma en fortaleza, y donde cada mujer puede florecer en su autenticidad.

Natalia, con su magia y su empatía, ha sido una jardinera excepcional en este proceso. Su capacidad para escuchar y comprender ha abonado el 
terreno en el que nuestras historias pueden crecer y prosperar. Gracias a su apoyo, hemos podido cultivar un jardín de sabiduría y valentía, donde 
las semillas de nuestras experiencias pueden enraizarse y dar vida a nuevas narrativas. Ella nos ha recordado que la fuerza no es la ausencia de 
debilidad, sino la capacidad de levantarnos y seguir adelante a pesar de las adversidades.

A medida que avanzamos en este viaje, he sentido el peso de la responsabilidad de ser parte de algo más grande que yo misma. Cada palabra 
que eligió, cada idea que se plasmó en la guía se ha convertido en un reflejo de las luchas compartidas y de las victorias colectivas. Nos hemos 
convertido en un faro de esperanza y empoderamiento, un recordatorio de que somos mujeres fuertes y decididas, capaces de enfrentar cualquier 
desafío que se nos presente.

Al mirar hacia atrás en este proceso, me doy cuenta de que no solo he contribuido a la creación de una guía; he participado en la creación de un 
legado. Un legado que honra nuestras historias, que celebra nuestra diversidad y que invita a otras mujeres a unirse a este viaje de autodescubrimiento 
y empoderamiento. Cada página de esta guía es una invitación a la reflexión, a la conexión y a la acción.

En conclusión, este viaje no ha sido solo sobre la elaboración de un documento; ha sido una experiencia transformadora que me ha permitido 
reconectar con mi esencia y con la fuerza colectiva de todas nosotras. Juntas, hemos sembrado las semillas de un futuro más brillante, donde 
cada mujer puede encontrar su voz, su poder y su lugar en el mundo. Y así, con gratitud en el corazón, sigo adelante, lista para continuar este viaje 
de crecimiento y colaboración, sabiendo que, juntas, somos imparables.

¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación y
elaboración de la guía de recursos educativos?



Encarna
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¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación y
elaboración de la guía de recursos educativos?

Pienso que todas las mujeres en general, en algún momento de nuestra vida podemos sufrir una situación de acoso. Según 
algunos estudios, el 80 % de las personas con discapacidad sufre algún tipo de acoso, especialmente el sexual.

Nosotras, las mujeres con parálisis cerebral, debido a nuestra discapacidad somos personas especialmente vulnerables. 
Considero que es fundamental para las mujeres y niñas con parálisis cerebral que podamos estar bien formadas en la 
prevención, detección y abordaje de violencias sexuales.

Me parece muy importante saber distinguir entre actos de “buen trato” y posibles situaciones incómodas o incluso de acoso; aprender el respeto 
hacia nuestra intimidad ante las diferentes formas en las que se manifiesta la parálisis cerebral en cada mujer y poder transmitírselo a las personas 
que nos cuidan; saber dónde nos tenemos que dirigir cuando sufrimos una situación de acoso sexual o tener personas de confianza en el 
entorno a quienes poder pedir ayuda, poder dar pautas a las personas que nos prestan apoyos para evitar o, en su caso, acompañar a las mujeres 
con parálisis cerebral que estén ante una situación de acoso sexual, etc.

Me parece que esta formación es muy necesaria para poder empoderar a las niñas y mujeres con parálisis cerebral y que se sientan libres y seguras 
en cualquier parte. Me ha gustado mucho participar con el resto de las mujeres en un proyecto tan necesario para seguir empoderando a las 
niñas y mujeres con parálisis cerebral. Hemos tenido un ambiente muy agradable y nos lo hemos pasado muy bien, aprendiendo cosas muy 
importantes. Al oír situaciones que han planteado mis compañeras, en algunos casos me he podido sentir reflejada, ya que son situaciones muy 
parecidas a las que en el día a día podemos vivir todas las mujeres con parálisis cerebral. A Natalia darle las gracias por ser la capitana de este 
barco que nos lleva a un viaje hacia el empoderamiento, gracias por enseñarnos tanto y hacerlo tan ameno. Me siento muy afortunada de seguir 
aprendiendo de las historias de vida de mis compañeras, mujeres fuertes y empoderadas; y formar parte de este proyecto que seguro va a 
servir para poder ayudar a muchas mujeres con parálisis cerebral. ¡Muchas gracias a todas!

¡Juntas podemos cambiar el mundo!



Mamen
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UNA VENTANA ABIERTA PARA SEGUIR VOLANDO

Este proyecto apareció en un momento de mi vida, en el cual yo me sentía metida en una tela de araña de la cual quería 
salir, pero no sabía cómo hacerlo... ¡¡¡Ahí estaba sin querer!!! Pero la vida llevaba un tiempo pesándome demasiado.
Me ha servido para conocer a unas mujeres maravillosas, que somos unas verdaderas heroínas que día a día hemos 
sorteado grandes piedras, pero intentando salir victoriosas de cada tropiezo.
En cada una de nosotras, Natalia ha supuesto un rayo de luz, dejando que este espacio sea un punto de encuentro 
totalmente discreto, pero a la vez, abierto para poder dejar nuestras cargas como mujeres con discapacidad, que con 
el paso de los años van pesando.

Ha sido una ventana para encontrar sentido a seguir desde dos pilares fundamentales y unidos entre sí: autoconocimiento y equilibrio 
emocional. Nos ha ayudado a ser capaces de entender el porqué de cada una de nuestras historias, teniendo siempre preparado un consejo 
exquisito para cada una de nosotras, y dando total importancia a nuestra capacidad de decisión y dejar a un lado o saber decir que no, a todo 
aquello que nos impide brillar.

No quiero terminar sin dar las gracias a mi buena amiga Mari Ángeles Blanco, una de las grandes impulsoras de este proyecto y que, conociendo 
mi propia tela de araña, quiso que formase parte de este proyecto... porque en mi caso el bullying fue mi violencia y todas hay que saber 
contarlas, tratarlas y gestionarlas para ir poco a poco, construyendo un mundo mejor y entre todas trabajar para lograr la verdadera inclusión en  
todos los aspectos.

“No digáis que sois distintas, decid simplemente quienes sois: mujeres únicas capaces de volar para eliminar 
la injusticia de cualquier maltrato y crear un mundo mejor”.

¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación y
elaboración de la guía de recursos educativos?



Silvia
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Es fundamental que todas las mujeres y niñas con parálisis cerebral recibamos formación en prevención, detección temprana 
y abordaje de las violencias sexuales. Este conocimiento nos empodera para prevenir situaciones de riesgo, actuar con 
seguridad ante cualquier abuso y sentirnos respaldadas en caso de sufrir violencia.

Considero que la formación continua es fundamental para mantenerme actualizada y adquirir nuevos conocimientos. 
Disfruté mucho participando en la elaboración de la guía de recursos educativos, ya que pude aportar mis ideas y 
conocimientos.

La formación es un pilar clave en mi desarrollo personal. Me apasiona aprender cosas nuevas y estoy muy agradecida por haber tenido la 
oportunidad de colaborar en la creación de la guía de recursos educativos.

Queremos un mundo donde todas podamos vivir libres de miedo y 
con nuestros derechos garantizados.

¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación y
elaboración de la guía de recursos educativos?



Rosa
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Para mí, participar en las formaciones, supuso mirar dentro de mí, y sorprenderme de ponerle palabras, nombres, 
sonido y sentido a sentimientos y emociones que no sabía que estaban ahí, despertar esa mujer que nunca quiero 
que salga por miedo.

Me sentí libre, no voy a mentir, cuando me lo dijo mi compañera Fernanda de hacer esta formación, pensé que sería lo 
de siempre, y que acabaría aburrida, pero creo que esta formación llegó en un momento de mi vida, en el que necesitaba 
volar, y vaya si volé. Todas vosotras fuisteis las alas que necesitaba simplemente para poner mi granito de arena.

Mil gracias a todas, por vuestro ejemplo y empuje, me siento muy orgullosa del gran trabajo que hemos hecho y aunque mi miedo no 
desaparece, seguiré agitando mis alas para que más mujeres y niñas con parálisis cerebral, también levanten el vuelo y dejar de ser invisibles.

Participar en la guía significa justamente esto, poder dejar mi huella, limpiar el camino de piedras y rocas para las mujeres y niñas que vienen 
detrás, y como hago siempre, pensando un poquito más en las que necesitan mucho más apoyo.
Gracias Natalia Rubio, por todo tu cariño y apoyo y ser esa voz guía que nos hizo liberar nuestras palabras y pensamientos. Quiero agradecer 
especialmente a María Ángeles Blanco, porque desde que tuve la suerte de conocerte veo muchas cosas de otra manera, gracias por enseñarme 
que hay muchas formas de luchar.

Por supuesto muchas gracias también a Confederación ASPACE por su apoyo. Y como no, personalmente millones de gracias a mi familia de 
Amencer-Aspace por apoyarme siempre.

¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación 
y elaboración de la guía de recursos educativos?



Rocío
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Es fundamental que las mujeres y niñas con parálisis cerebral recibamos formación que nos permita valorarnos, aceptarnos 
y creer en nosotras mismas. Este aprendizaje es clave para desarrollar herramientas que nos ayuden a poner límites para 
prevenir situaciones de violencia sexual. Aprender a reconocer lo que debemos permitir y entender que tenemos el 
derecho de decir “no”. 

Participar en este grupo ha sido muy significativo. Desde pequeña, siempre he deseado que se me reconozca como mujer, 
pero muchas veces sentí que mis reivindicaciones no eran escuchadas o consideradas, especialmente por ser una mujer con 

Otro aspecto importante de esta experiencia ha sido descubrir que no estoy sola en las vivencias que he atravesado. Todas las mujeres que 
participamos compartimos historias y experiencias similares, lo que nos ha permitido conectar y apoyarnos mutuamente.

Además, he descubierto que puedo ser una voz de apoyo para otras mujeres, ayudándolas a sentirse valoradas, reconocidas y merecedoras de 
afecto y respeto. Este compromiso me ha reafirmado en mi propósito de evitar que otras mujeres enfrenten situaciones como las que yo he vivido. 
Quiero transmitir que somos dignas de afectos de calidad y que no debemos conformarnos con relaciones que no sean sanas para nosotras. 
Poner límites ha sido siempre un aspecto determinante en mi vida, y quiero compartir esa fortaleza con otras mujeres. 

Por último, quisiera destacar la importancia de la estética en las mujeres con parálisis cerebral. Es fundamental evitar la infantilización y 
reivindicar la diversidad en nuestra imagen. La forma en que nos presentamos también es una expresión de nuestra feminidad y de nuestra 
identidad. En mi caso, pintarme los labios de rojo es un ejemplo de cómo me apropio de mi imagen y afirmo mi feminidad.

Por eso, en esta guía no podía faltar un capítulo dedicado a la imagen, porque nuestra apariencia no solo refleja quiénes somos, sino también cómo 
queremos ser vistas y respetadas. 

grandes necesidades de apoyo. Por eso, formar parte de esta experiencia ha supuesto sentirme reconocida como mujer. 

¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación 
y elaboración de la guía de recursos educativos?



Cristina
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Me ha recordado la importancia de crear red entre mujeres con discapacidad, redes en las que crear espacios seguros y 
compartir experiencias. Una red de apoyo mutuo, que aumenta nuestro sentido de pertenencia y comunidad.

Nos hace conscientes de que juntas somos más fuertes, más visibles y más capaces de exigir nuestros derechos y 
luchar por nuestras metas. Esta red no solo es un refugio, sino también una plataforma para crecer y avanzar, tanto a nivel 
personal como colectivo.

A nivel profesional, creo que hemos creado un recurso que visibiliza realidades muy importantes; visibiliza nuestras experiencias y necesidades 
específicas. La invisibilidad no elimina nuestra existencia, pero sí nos priva de recursos y apoyo. Cuando las personas, tanto nosotras como quienes 
nos rodean, adquieren conocimiento sobre estas realidades, se generan herramientas valiosas para prevenir situaciones de vulnerabilidad, 
como la violencia sexual. El conocimiento nos empodera, nos permite identificar riesgos y establecer límites, además de reconocer nuestros 
derechos.

Ha sido una experiencia muy enriquecedora tanto a nivel personal como profesional. 

¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación 
y elaboración de la guía de recursos educativos?



Sara

Participar en este proyecto ha sido una experiencia profundamente enriquecedora. Me ha permitido aprender sobre temas 
que realmente me interesan y que son relevantes para mi vida y la de otras mujeres. 

Sentirme parte de este grupo, ha sido una de las grandes motivaciones. Un lugar donde poder compartir y al mismo 
tiempo, ayudar a otras mujeres. 

Creo firmemente que con este trabajo estamos contribuyendo a cambiar la visión que la sociedad tiene sobre las personas 
con diversidad funcional y grandes necesidades de apoyo. Estamos desafiando estereotipos y mostrando que somos 
capaces de liderar, enseñar y aportar conocimiento. Queremos que se valore nuestro talento y nuestra capacidad 
crítica, especialmente en el caso de las mujeres con grandes necesidades de apoyo, que usamos personas mediadoras para 
facilitar nuestra comunicación.

Además, participar en este proyecto, no solo nos ayuda a crecer como personas, sino que también nos capacita para ser una fuente de inspiración 
y apoyo para otras niñas y mujeres. Es una manera de romper ciclos de desconocimiento y dificultades, evitando que otras pasen por las mismas 
experiencias que nosotras hemos enfrentado. 
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¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación 
y elaboración de la guía de recursos educativos?



Rocío

Es fundamental brindar formación a mujeres y niñas con parálisis cerebral y afines desde edades tempranas, ya que 
vivimos situaciones más vulnerables. 

Además, es necesario visibilizar esta situación, ya que a menudo se desconoce o se subestima la posibilidad de que 
una mujer con parálisis cerebral pueda vivir situaciones de violencia sexual o de otras formas de violencia machista, 
como la violencia vicaria.

Siento que es importante reivindicar la pareja como posibilidad en las mujeres con parálisis cerebral; que nosotras también tenemos vínculos 
afectivos y capacidad para tenerlos. También, tenemos derecho a tener pareja. Y que la diversidad de las parejas también existe más allá de la 
heterosexual. Hay que dejar el estigma de que una mujer con parálisis cerebral no puede tener pareja, queremos y sabemos disfrutar del amor nosotras 
también. Eso sí, lo más importante es cultivar la relación con nosotras mismas, siendo libres y viviendo con plenitud.

Para mí, ha sido una experiencia muy enriquecedora a nivel personal y esencial para comprender la importancia de hacerle saber al mundo que 
existimos, que respiramos, que pensamos y que también sufrimos.
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¡Que también somos mujeres!

¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación 
y elaboración de la guía de recursos educativos?



Lera

Considero que la formación es esencial para mi desarrollo personal, ya que no solo me ayuda a conocerme y aceptarme 
mejor, sino que también me proporciona herramientas para apoyar a mis familiares en la comprensión y aceptación de 
mi sexualidad. 

A través de este proceso, he aprendido a reconocer mis límites y a establecerlos con firmeza. Este autoconocimiento me ha 
permitido identificar situaciones de vulnerabilidad y enfrentarlas con mayor seguridad y confianza, entendiendo mis propias 
necesidades y emociones.
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¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación
y elaboración de la guía de recursos educativos?



Rocío

Para mí esta experiencia ha sido maravillosa, porque he aprendido muchas aventuras sobre mi sexualidad. La sexualidad 
entendida como intimidad, imagen, límites, consentimiento…

En este momento tengo muchísimo conocimiento que compartir y que explicar a otras mujeres con parálisis cerebral y eso 
me emociona. 

Tener acceso a este conocimiento nos permite estar mejor preparadas para enfrentar cualquier situación de violencia sexual, ya que nos da las 
herramientas necesarias para reconocerla, entenderla y actuar de manera adecuada en caso de que ocurra.

Nuestro agradecimiento colectivo a Neus por su extraordinaria sensibilidad al ilustrar y transformar en imágenes las realidades vividas y las experiencias 
compartidas, contribuyendo a visibilizar y abordar con empatía y respeto la prevención de la violencia sexual.

¡Me ha gustado mucho compartir esta experiencia en grupo!
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¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación
y elaboración de la guía de recursos educativos?



Mayka

En primer lugar, quiero destacar la importancia de que mujeres y niñas con parálisis cerebral reciban esta formación. Esto 
no solo permite prevenir situaciones de violencia sexual, sino también adquirir un mayor conocimiento sobre nuestro 
cuerpo y nuestra sexualidad, fomentando el empoderamiento necesario para establecer límites claros ante cualquier 
forma de agresión.

Para mí, esta experiencia ha sido especialmente significativa, ya que me ha permitido compartir vivencias personales y visibilizar situaciones de 
violencia intragénero. En estas circunstancias, no me he sentido respaldada por las instituciones, que, en lugar de ofrecer apoyo, me han instado 
a olvidar lo ocurrido. Además, he enfrentado la imposibilidad de protegerme adecuadamente debido a la falta de recursos y a la inexistencia de 
casas de acogida accesibles para mujeres con parálisis cerebral.

Gracias a Confederación ASPACE y esta formación he creado comunidad con mujeres realmente increíbles y me ha hecho sentir capaz de 
cambiar un poco el mundo. Me ha dado la fuerza para seguir adelante, valorarme tal y como soy, transformar mis defectos en fortalezas y aceptar 
tanto mis sombras como mis luces.

Quiero agradecer especialmente a Natalia, a Mari Ángeles Blanco y a todo el equipo por hacer posible esta guía y por ayudarnos a que nuestras 
voces sean escuchadas.
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¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación 
y elaboración de la guía de recursos educativos?



Andreina

Pienso que esta formación puede ser muy útil para las mujeres con parálisis cerebral y discapacidades similares 
porque considero que en la actualidad hay falta de información y recursos para poder enfrentarnos a estas 
situaciones de violencia y de esta manera poder aumentar nuestro valor como mujer, ya que todavía se considera 
un tema tabú para nuestro colectivo.

Nosotras lo que pensamos hacer con el grupo de mujeres que hemos formado la guía es motivar e impulsar a las 
mujeres con parálisis cerebral que sufren esta situación de violencia a que no tengan miedo de exponerla y denunciar 
públicamente su situación, puesto que esto podría ayudar a mejorar su situación y aumentar así su autoestima. 

Y si tuviera que quedarme con algo de la formación, sin duda alguna me quedaría con cada una de las mujeres que han formado parte de ella, 
porque sin duda sin ellas no hubiera sido posible tener todos los conocimientos que actualmente he podido adquirir sobre este tema.

Lo que he aprendido durante esta formación es que todas podemos aprender algo de la experiencia de otras mujeres y que, si no se respeta la 
intimidad de cada una de ellas, no serán capaces de identificar una situación de violencia, pero con la comunicación y el apoyo correcto si se puede 
salir de una situación de maltrato.

¡Nuestra discapacidad no calla nuestra voz!
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¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación 
y elaboración de la guía de recursos educativos?
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Fernanda

Esta formación ha supuesto para mí un mejor y mayor conocimiento de las realidades, muy diversas, de las niñas y 
mujeres con parálisis cerebral.

Cada mujer, cada niña, es una persona con nombre y apellidos, merecedora del mismo respeto que las demás.
El ejercicio de sus derechos y libertades es un deber ineludible no solo de los poderes públicos y de su entorno familiar, 
sino de toda la sociedad.

Evitar toda discriminación, tanto explícita como implícita, tiene que ser objeto de toda intervención profesional e, incluso, administrativa, política 
y/o judicial. Y la condición de necesitar mayores apoyos no es un elemento determinante de la capacidad de estas niñas y mujeres a la hora de 
desarrollar su propio proyecto de vida, de forma autónoma y libre. El capacitismo discrimina, vulnera la dignidad de mujeres y niñas.

La educación sexual, una correcta información y la adquisición de habilidades y herramientas son imprescindibles para prevenir cualquier tipo 
de agresión, incluidas las sexuales. ¡Tenemos que ser conscientes de cuándo, cómo y dónde podemos ser víctimas!

Cualquier acto de agresión y/o violencia debe ser denunciado. ¡El silencio es un acto de violencia en sí mismo! Y las mujeres y niñas con parálisis 
cerebral necesitan que se les acompañe en todo este proceso.

Y en el plano más personal, me ha creado un sentimiento de identidad y pertenencia a una red de mujeres con ganas de transformar la 
sociedad, siendo partícipe en esta tarea. ¡Gracias, compañeras!

Habéis reforzado mi autoestima y mi autoconcepto. Me habéis ayudado a clarificar ideas, a fijar posiciones y a establecer límites. ¡Me siento más 
empoderada!

Y quiero dar las GRACIAS a Ángeles Blanco, junto a Natalia Rubio y su equipo por ser las promotoras de esta experiencia.

¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación 
y elaboración de la guía de recursos educativos?
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Mari

Me ha servido para darme cuenta de la importancia de compartir experiencias con mujeres con parálisis cerebral 
con las que me he sentido muy identificada y de mi necesidad de continuar haciéndolo.

Gracias a este proceso me he implicado todavía más en el grupo de mujeres de mi residencia, y estoy más atenta a 
las necesidades del resto de mis compañeras, especialmente de aquellas con más necesidad de apoyo.

Han sido meses de encuentros a través de una pantalla, y a pesar de ello hemos creado un vínculo tan intenso como 
las realidades que hemos compartido. Ahora solo me falta que nos encontremos en persona y poder por fin estar 
cara a cara con todas vosotras.

Ha sido un placer compartir este proceso con vosotras, compañeras, y haber podido visibilizar los sistemas alternativos y aumentativos de 
comunicación.

Espero que esto continúe y se haga grande. Tan grande como somos nosotras.

¿Qué ha supuesto para ti participar en la formación
y elaboración de la guía de recursos educativos?
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Participar en este proyecto ha significado mirar hacia adentro, enfrentar a nuestros miedos y redescubrir 
nuestras fortalezas. En este trayecto, hemos aprendido a escuchar nuestras voces y las de otras, a reconocer el 
valor de cada historia compartida y a construir juntas un legado que honra nuestras vivencias y sueños. Ha sido 
un proceso profundamente transformador, un espacio de historias, emociones y reflexiones compartidas.

Esta guía no solo es una herramienta práctica; es un símbolo de la capacidad que tenemos para transformar 
nuestras realidades, para empoderarnos y empoderar a otras.

Es una invitación a crear espacios seguros, redes de apoyo y tiempos de disfrute donde podamos ser, vivirnos 
y expresarnos plenamente. Cada página es un llamado a la reflexión y a la acción.

Hoy reafirmamos que todos los cuerpos son valiosos. Que las mujeres y niñas con parálisis cerebral merecemos 
respeto, dignidad y la oportunidad de brillar juntas. Reconocemos la importancia de aprender a querernos, a 
aceptarnos y a cuidarnos, tanto individual como colectivamente.

Avanzar hacia una vida plena, basada en la autonomía, el amor propio y las relaciones saludables, requiere construir 
entornos de confianza y respeto, donde podamos sentirnos escuchadas y valoradas. Al apoyarnos mutuamente 
no solo fortalecemos nuestras vidas, sino también la comunidad que nos rodea.

Las mujeres con parálisis cerebral, estamos contribuyendo a crear un futuro con más posibilidades para todas.

Ha sido un placer compartirlo con vosotras, compañeras.

Cuando las mujeres y las niñas con parálisis cerebral nos juntamos el mundo cambia.

Mujeres ASPACE  en-red contra las violencias
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Esa pequeña semilla, cargada de potencial, necesita ser regada con los 
conocimientos, que penetran en lo profundo de su ser, nutriendo sus raíces 
con información veraz, accesible, científica y libre de prejuicios.

La educación sexual es como la siembra de una semilla en un 
terreno fértil.

Idoia Benito, Natalia Bravo, Natalia Rubio, Neus Budi y Miriam Blanco.
Equipo Asociación Sexualidad y Discapacidad

Creciendo en la Diversidad

A medida que la planta comienza a crecer, su tallo se fortalece con las destrezas y 
habilidades que se adquieren: herramientas para tomar decisiones informadas, 
para protegerse, cuidar de otras personas y para establecer relaciones igualitarias 
y respetuosas. Son esas ramas que se expanden, firmes y flexibles, las que se alzan 
hacia otros horizontes y nuevas realidades. Con el tiempo, la planta cambia sus hojas, 
adaptándose a las estaciones de la vida, mostrando actitudes de mil colores que 
celebran la diversidad. Cada hoja refleja la aceptación, el respeto y la empatía 
hacia las diferencias, como si el árbol se adornara con un arcoíris que abraza lo 
diverso, lo único, lo genuino y lo auténtico de cada ser humano.

Así, la educación sexual se convierte en un árbol robusto y frondoso,  capaz de dar 
sombra, cobijo y frutos que alimentan a las nuevas generaciones. Un símbolo de 
crecimiento, aprendizaje  y transformación que enriquece no solo a quien lo cultiva,  
sino también al ecosistema que lo rodea.







“Esta guía no solo es una herramienta práctica; es un símbolo de la capacidad 

que tenemos para transformar nuestras realidades, para empoderarnos y 

empoderar a otras. Es una invitación a crear espacios seguros, redes de apoyo 

y tiempos de disfrute donde podamos ser, vivirnos y expresarnos plenamente. 

Cada página es un llamado a la reflexión y a la acción.”

Las protagonistas.


