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GUIA PARA LA ATENCION INTEGRAL A MUJERES CON

DISCAPACIDAD VICTIMAS DE VIOLENCIA DE GENEROD

Vivimos una época en la que desde algunos sectores se cuestionan derechos que ya estaban consolidados, derechos sobre igualdad y libertad
que deben ser irreversibles y que deben hacernos avanzar en nuevas conquistas sociales. Tenemos la obligacion legal y ética de conservar y
reforzar esa garantia de derechos aunque no son suficientes los cambios legales. Hay que apuntalar la cultura de la igualdad, del respeto, la
tolerancia y la convivencia pacifica con el objetivo de avanzar hacia el futuro con justicia y equidad.

Uno de los sectores mas vulnerables de la sociedad es sin duda el que conforman aquellas personas con discapacidad. De la relevancia so-
cial de la discapacidad tenemos conocimiento cuantitativa y cualitativamente a través de miltiples datos, estudios provenientes de distintas
instituciones y/o organizaciones. Pero, alin asi, este grupo de personas es tratado como un colectivo de ciudadanas y ciudadanos invisibles,
porque la discapacidad reside en las personas, pero también, en las sociedades que imponen barreras para su plena inclusién y el disfrute de
sus derechos fundamentales.

La invisibilidad por discapacidad aumenta exponencialmente cuando hacemos referencia a las mujeres, por razén de discriminacién de género.
No es cuestionable la mayor vulnerabilidad que sufren las mujeres en relacién a abusos y malos tratos de distinto tipo por el simple hecho de
serlo. En este mismo sentido, los datos existentes muestran que las personas con discapacidad sufren mayor nimero de abusos que las per-
sonas sin ella.

Si sumamos estos dos factores, el resultado es el de un grupo de alto riesgo de sufrir algun tipo de violencia.

Esta Guia para la Atencion Integral a Mujeres con Discapacidad Victimas de Violencia de Género responde a la creciente sensibilizacién del
Ayuntamiento de Adeje, como voz de la sociedad adejera, para lograr un mayor grado de conocimiento en cuanto a la violencia de género, en
general, y la violencia de género en las mujeres con discapacidad en particular.

Nuestro compromiso es el desarrollo de politicas reales y efectivas para afrontar las situaciones en las que la seguridad de estas mujeres se
pone en riesgo y que permita articular una serie de medidas encaminadas a mejorar su integracion social plena y en condiciones de seguridad.

El objetivo es analizar y dar respuestas efectivas en uno de los ambitos de la vida de las mujeres con discapacidad mas deficitarios y, aunque
resulte paradojico, menos conocidos y estudiados. Nos referimos al ambito de su proteccién y seguridad ante la violencia de género que puedan
estar padeciendo, o que hayan sufrido a |lo largo de su vida afectiva.

El compromiso de este Ayuntamiento en lo que se refiere a la prevencion y lucha contra la violencia de género y el trabajo constante a lo largo
de mas de tres décadas para atender e integrar a personas con discapacidad, es ampliamente reconocido dentro y fuera del territorio municipal.
Con este proyecto, damos un paso mas y unimos dos realidades que suponen un mayor riesgo para un sector muy vulnerable de la sociedad y
que queremos que pueda tener los mismos derechos, libertades y seguridad que el conjunto de la ciudadania.

José Miguel Rodriguez Fraga
Alcalde de Adeje
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INTRODUCCION

Esta Guia pretende ser una herramienta de apoyo para el conjunto de profesionales de las administraciones y de las entidades que trabajan en el ambito
de las politicas de igualdad, la discapacidad, asi como en la prevencion, deteccion y atencion a la violencia de género. Sin duda, el conocimiento del
entorno y de la situacién socioeconomica, el estado de salud mental y fisica de las mujeres con discapacidad, asi como las redes de apoyo con las que
cuentan se hace indispensable para actuar adecuadamente en la deteccion de las situaciones de violencia de género en mujeres con discapacidad, eva-
luando los riesgos y apuntando las pautas de intervencién, asi como las actuaciones especificas ante la violencia ejercida contra mujeres con diferentes
tipos de discapacidad.

Asi mismo, la Guia es también un instrumento de sensibilizacion e informacién para concienciar a la ciudadania de Adeje. A través de datos, analisis
y pautas, el documento trata de apoyar a estas mujeres y sus entornos con la explicaciéon de conceptos, descripcion de situaciones y acercamiento de
recursos existentes en Adeje y en su entorno geografico mas cercano para reconocer casos y actuar ante las distintas formas de violencia machista a
mujeres con discapacidad.

No es una realidad homogénea y, por tanto, se requieren actuaciones distintas en funcién de la tipologia de cada caso, cuestion que esta Guia ha tenido
en cuenta.

En el primer capitulo se muestra el recorrido normativo frente a la violencia de género y los derechos humanos de las personas con discapacidad en los
distintos ambitos internacional, estatal y autonémico. En el capitulo 2, se expone la magnitud de las violencias poniendo de relevancia la caracterizacion
de la misma en las mujeres con discapacidad. En este sentido, el capitulo 3 muestra las formas en las que se ejerce la violencia contra las mujeres con
discapacidad y las etapas del ciclo de la violencia. En el capitulo 4 se exponen las consecuencias y las barreras a las que se enfrentan las mujeres para
salir de la situacion de violencia. Le sigue el capitulo 5 donde se ofrecen pautas para una atencién de calidad considerando las necesidades especificas
de las mujeres con discapacidad. Finaliza la guia con una relacion de recursos de atencion frente a la violencia de género.
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CAPITULO 1. MARCO NORMATIVO

Se muestran a continuacién de manera cronolégica los principales hitos nor-
mativos y de politica pubica para los derechos humanos de las personas con
discapacidad, la igualdad de oportunidades entre mujeres y hombres y la
erradicacién de la violencia de género, tanto a nivel internacional y europeo
como estatal y autonémico.

1.1.NACIONES UNIDAS

1976: Declaracién de los Derechos de los Impedidos (Asamblea General
de las Naciones Unidas). No incluye medidas ni analiza la situacién de las
mujeres con discapacidad.

1979: Convencidn sobre la eliminacién de todas las formas de discri-
minacién contra la mujer (CEDAW), adoptada por la Asamblea General de
Naciones Unidas en Resolucién del 18 de diciembre de 1979 y que entra en
vigor en 1981 (Espafia la ratificé en 1984). Define la discriminacién contra las
mujeres como “toda distincién, exclusién o restriccién basada en el sexo que
tenga por objeto o resultado menoscabar o anular el reconocimiento, goce o
ejercicio por la mujer, independientemente de su estado civil, sobre la base

U

de laigualdad del hombre y la mujer, de los derechos humanos y las liberta
des fundamentales en las esferas politica, econémica, social, cultural y
civil o en cualquier otra esfera”.

3
/I

1985: lll Conferencia Internacional sobre la Condicion Juridica y Social
de la Mujer. Nairobi. Sienta las bases para declarar que todas las politicas
estan relacionadas con las mujeres.

1992: Recomendaciones generales n° 12y 19 sobre la violencia contra
la mujer del Comité para la Eliminacién de la Discriminacién contra la
Mujer. Se sefala que la violencia de género “menoscaba o anula el goce
de los derechos humanos de las mujeres y sus libertades fundamentales
en virtud del derecho internacional y de los diversos convenios de dere-
chos humanos”.

1993: Conferencia Mundial de Derechos Humanos de Viena. Se insta a los

Estados a erradicar todas las formas de discriminacion basadas en el sexo y
recoge que “la importancia de la labor destinada a eliminar la violencia contra
las mujeres en la vida publica y privada, a eliminar todas las formas de acoso
sexual, la explotacién y la trata de mujeres, a eliminar los prejuicios sexistas
en la justicia y a erradicar cualesquiera conflictos que puedan surgir entre los
derechos de la mujer y las consecuencias perjudiciales de ciertas practicas
tradicionales o costumbres, de prejuicios culturales y del extremismo religioso”.

1993: Normas Uniformes sobre la Igualdad de Oportunidades para las
Personas con Discapacidad aprobadas por la Asamblea General de Nacio-
nes Unidas. Sefiala los requisitos para la igualdad de participacion social de
las personas con discapacidad, proponiendo un mecanismo de supervisién e
instando a los Estados a promover medidas para modificar las actitudes nega-
tivas ante las jovenes y mujeres con discapacidad.

1994: Comité de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales de Nacio-
nes Unidas afirma que, en el caso de la mujer con discapacidad, las esteri-
lizaciones forzosas y los abortos coercitivos son violaciones graves del Pacto
Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales, de 19 de di-

ciembre de 1966 y que entré en vigor el 3 de enero de 1976.

1996: IV Conferencia Mundial sobre la Mujer de Beijing. Con la Plataforma de
Accion de Beijing los Estados asumen el compromiso de patrocinar todas las me-
didas posibles para eliminar o restringir las distintas formas de violencia contra las
mujeres, tales como el examen de las legislaciones nacionales, la promocion de
la capacitacion y el apoyo y apertura de centros de acogida. La Plataforma cuenta
con 12 dreas de actuacién: pobreza, educacion, salud, violencia contra la muijer,
conflictos armados, economia, participacién y toma de decisiones, mecanismos
institucionales, derechos humanos, medios de comunicacion, medio ambiente y
nifas. En el Capitulo IV se reconoce que las mujeres con discapacidad ha-
cen frente a barreras adicionales que dificultan su igualdad y por ello es necesario
tener en cuenta y abordar sus preocupaciones en todas las actividades de formu-
lacién de politicas y programacién.

1996: la Organizacion Mundial de la Salud manifiesta que la desigualdad de
las mujeres esta estrechamente asociada a la violencia de la pareja como a la
violencia sexual ejercida por cualquier persona.

2000: Beijing+b. Se celebra en Nueva York en la sede de las Naciones
Unidas y en este encuentro se examinan los progresos desde la aprobacién
de la Plataforma de Accién de Beijing. 64 paises modificaron su legislacion

adapténdose a las exigencias de la Plataforma de Accion y se toma concien-
cia de las resistencias y limitaciones para aplicar las medidas, asi como la
insuficiencia presupuestaria.

2003: Documento de integracion de los derechos humanos de la mujer
y la perspectiva de género (59° periodo de sesiones de la Comisién de
Derechos Humanos de la Organizacién de las Naciones Unidas) recoge que
la violencia debe ser abordada como un problema multifacético desde los dis-
tintos agentes sociales y teniendo en cuenta los contextos donde se produce,
asi como el trabajo coordinado entre las ONG y los Gobiernos.

2006: Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapaci-
dad y su Protocolo Facultativo aprobada el 13 de diciembre de 2006 en la
Sede de las Naciones Unidas en Nueva York y abierta a firma el 30 de marzo
de 2007. Esta Convencién, ademas de promulgar un cambio de enfoque de
la discapacidad bajo el prisma de los derechos humanos, reconoce que las
mujeres Y las nifias con discapacidad suelen estar expuestas a un riesgo ma-
yor, dentro y fuera del hogar, de violencia, lesiones o abuso, abandono o trato
negligente, malos tratos o explotacion y enfatiza la necesidad de incorporar
la perspectiva de género en todas las actividades destinadas a promover el
pleno goce de los derechos humanos y las libertades fundamentales por las
personas con discapacidad.

2006: la Asamblea General de Naciones Unidas, presenta en julio el
“Estudio a fondo sobre todas las formas de violencia contra la mujer”
incluyendo la discapacidad como una situacién mas de vulnerabilidad que
configura la discriminacién multiple.

2009: Primera sesion del Comité de los Derechos de las Personas con
Discapacidad, prevista su creacién en la Convencion. Esta compuesto por
18 personas independientes y expertas en derechos humanos que monito-
rean la implementacién de la Convencion sobre los Derechos de las Per-
sonas con Discapacidad. Asi, los Estados partes presentan periédicamente
informes al Comité sobre cémo se estan implementando los derechos consa-
grados en la Convencion y éste es el responsable de examinar cada informe
y hacer sugerencias y recomendaciones en forma de Observaciones.
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2013: Informe de la Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Uni-
das para los Derechos Humanos (ACNUDH) para el “Estudio tematico
sobre la cuestion de la violencia contra las mujeres y las nifas con dis-
capacidad” concluye que “/a violencia contra las mujeres y nifias con disca-
pacidad abarca la violencia practicada en forma de fuerza fisica, coaccién
legal, coercién econdmica, intimidacién, manipulacion psicolégica, engafio y
desinformacion, y en la cual la ausencia de consentimiento libre e informado
constituye un componente fundamental’.

2016: Una de las metas adoptadas por los Objetivos de Desarrollo Soste-
nible de las Naciones Unidas para el afio 2030 es la eliminacion de todas
las formas de violencia contra las mujeres y las nifias. Ademas, contemplan
siete metas que se refieren explicitamente a las personas con discapacidad
y otras seis relativas a personas en situaciones vulnerables, que incluyen a
personas con discapacidad.

2016: Observacion General 3/2016 del Comité de la Convencién de Dere-
chos de las Personas con Discapacidad sobre mujeres y las nifias con dis-
capacidad y relativa al articulo 6, sefiala que la discriminacién contra mujeres
y nifias con discapacidad puede adoptar muchas formas de discriminacién
como la discriminacion directa o indirecta, discriminacion por asociacion, de-
negacion de ajustes razonables, discriminacion estructural y sistémica. Inde-
pendientemente de la forma que tome, el impacto de la discriminacién viola
los derechos de las mujeres con discapacidad.

Esta Observacion N°3 sefala que el concepto de discriminacion interseccio-
nal reconoce que las personas no sufren discriminacion como miembros de
un grupo homogéneo, sino como individuos con identidades, condiciones y
circunstancias vitales multidimensionales. Asi, reconoce las vivencias y ex-
periencias de agravamiento de la situacion de desventaja de las personas a
causa de formas de discriminacién multiple e interseccionales, que requieren
la adopcién de medidas especificas con respecto a la recopilacion de datos
desglosados, la consulta, la formulacion de politicas, la ejecutabilidad de las
politicas de no discriminacién y la provision de recursos eficaces.

1.2. UNION EUROPEA

1997: Manifiesto de las Mujeres con Discapacidad del Foro Europeo de
la Discapacidad. Bruselas. Sefiala que los roles atribuidos por la sociedad a

12 las mujeres con discapacidad son distintos a los que se asignan a las mujeres

en general, por lo que se precisa un enfoque especifico, innovador y prolon-
gado en el tiempo. El Manifiesto se aprueba incluyendo recomendaciones
con el proposito de mejorar la vida de las nifias y mujeres con discapacidad
de la UE y apunta que las nifias y mujeres con discapacidad deben ser infor-
madas sobre sus derechos civiles y humanos para poder tomar sus propias
decisiones, adoptando medidas de proteccién a mujeres con problemas de
salud mental o dificultades de aprendizaje.

2000: la Carta de los Derechos Fundamentales de la Unién Europea re-
coge la prohibicion de toda discriminacion por razén de discapacidad y la in-
tegracién, autonomia y participacién de todas las personas con discapacidad.

2000: la Carta de los Derechos Fundamentales de la Unién Europea re-
coge la prohibicién de toda discriminacion por razén de discapacidad y la in-
tegracién, autonomia y participacién de todas las personas con discapacidad.

2001: Estrategia Marco Comunitaria sobre la Igualdad entre Hombres y
Mujeres (2001-2006).

2003. Ano Europeo de las Personas con Discapacidad Con la celebra-
cion del Ailo Europeo de las Personas con Discapacidad.

2003: Informe sobre la situacion de las mujeres de los grupos minori-
tarios en la Union Europea (2003-2009) del Parlamento Europeo, sefiala
que las mujeres y nifias con discapacidad estan expuestas a una situacion de
especial vulnerabilidad ante la violencia de género y que “casi el 80% de las
mujeres con discapacidad es victima de la violencia y tiene un riesgo cuatro
veces mayor que el resto de las mujeres de sufrir violencia sexual’. Asi mis-
mo, el Informe propone a los Estados miembros medidas de fomento de los
derechos fundamentales de las mujeres con discapacidad, particularmente
en el ambito laboral. Ademas, solicita al Consejo, a la Comisién y a los Esta-
dos miembros que tengan en cuenta los intereses y las necesidades de las
mujeres con discapacidad en todas las politicas, programas e instrumentos
comunitarios pertinentes.

2003: Plan de Accién Europeo de Igualdad de Oportunidades para las
Personas con Discapacidad de la Comision Europea, 2003-2010. Recoge
tres ejes centrales: empleo, integracién y accesibilidad y reconoce la discrimi-
nacion multiple hacia las mujeres con discapacidad.

2006: Recomendacién del Comité de Ministros a los Estados miembros
sobre el Plan de Accién del Consejo de Europa para la promocién de
derechos y la plena participacién de las personas con discapacidad en
la sociedad (2006-2015), adoptada por el Comité de Ministros el 6 de
abril de 2006, durante la 9612 reunién de Delegados de Ministros. Incluye
transversalmente a las politicas de igualdad y sefiala el mayor apoyo que ne-
cesitan las mujeres y nifias con discapacidad. Asi mismo, contiene una linea
de accion especifica relativa a “Proteccion contra la violencia y los abusos”.

2007: El Convenio del Consejo de Europa para la proteccion de los ni-
fos contra la explotacién y el abuso sexual, hecho en Lanzarote el 25 de
octubre de 2007 y conocido como el Convenio de Lanzarote, define al abuso
sexual a menores como las “actividades sexuales con un nifio o nifia que de
conformidad con las disposiciones aplicables del derecho nacional, no haya
alcanzado la edad legal para realizar dichas actividades y a) recurriendo a la
coaccion, la fuerza o la amenaza; b) abusando de una posicién reconocida de
confianza, autoridad o influencia sobre el nifio, incluso en el seno de la familia;
c¢) abusando de una situacién de especial vulnerabilidad del nifio, en particular
debido a una discapacidad psiquica o mental o una situacién de dependencia.”
2009: Resolucion del Parlamento Europeo, de 26 de noviembre de 2009,
sobre la eliminacién de la violencia contra la mujer, pide a los Estados
Miembros “que tengan debidamente en cuenta las circunstancias especificas
de algunos colectivos de mujeres que son especialmente vulnerables a la
violencia, como las que pertenecen a minorias, las mujeres inmigrantes, las
refugiadas, las mujeres que viven en la pobreza en comunidades rurales o
aisladas, las mujeres detenidas o internadas, las nifias, las mujeres homo-
sexuales, las discapacitadas y las de edad avanzada’.

2010: Estrategia Europea sobre Discapacidad 2010-2020. Es un compro-
miso para una Europa sin barreras, con el abordaje de distintas situaciones y
poniendo especial foco en el empleo.

2010: Estrategia Marco Comunitaria sobre Igualdad entre Hombres y
Mujeres (2010- 2015).

2011: Convenio del Consejo de Europa sobre prevencién y lucha contra
la violencia contra las mujeres y la violencia doméstica adoptado en Es-
tambul el 11 de mayo de 2011 y conocido como Convenio de Estambul.
Este Convenio supone un gran avance en la lucha contra las violaciones de
los derechos humanos de las mujeres y nifias con discapacidad. Define la
violencia contra las mujeres como una violacién de los derechos humanos
y una forma de discriminacién contra las mujeres, y designa todos los ac-
tos de violencia basados en el género que implican o pueden implicar para
las mujeres dafios o sufrimientos de naturaleza fisica, sexual, psicolégica o
econdmica, incluidas las amenazas de realizar dichos actos, la coaccion o la
privacion arbitraria de libertad, en la vida publica o privada.

2011: 2° Manifiesto de los Derechos de las Mujeres y Nifias con Discapa-
cidad de la Union Europea. Budapest. Asamblea General del Foro Europeo
de la Discapacidad, a propuesta de su Comité de Mujeres, con el respaldo del
Lobby Europeo de Mujeres y que sefiald la necesidad de impulsar el uso de
un lenguaje comun, claro y preciso que permita el reconocimiento de la inter-
seccionalidad en la discriminacién de las mujeres y nifias con discapacidad.

2011: Pacto Europeo por la Igualdad de Género 2011- 2020. Insta a los
Estados miembros a establecer medidas para eliminar todas las formas de
violencia contra las mujeres, reforzar la prevencion de esta violencia y pro-
teger a las victimas, entre ellas las mujeres pertenecientes a grupos desfa-
vorecidos.

2016: Informe sobre la estrategia de la UE para la igualdad entre mujeres
y hombres de la Comision de Derechos de la Mujer e Igualdad de Género
del Parlamento Europeo.
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1.3.AMBITO ESTATAL

1983: con la Ley 16/1983, de 24 de octubre se crea el Instituto de la Mujer,
como organismo autébnomo adscrito al Ministerio de Cultura, en cumplimiento
y desarrollo de los articulos 9.2 y 14 de la Constitucion Espafiola de promover
y fomentar las condiciones que posibiliten la igualdad social de ambos sexos
y la participacion de las mujeres en la vida politica, cultural, econémica y
social.

1987: | Plan para la Igualdad de Oportunidades de las Mujeres 1988-
1990. (120 medidas agrupadas en seis areas: igualdad en el ordenamiento
juridico, familia y proteccion social, educacién y cultura, empleo y relaciones
laborales, salud, cooperacion internacional y asociacionismo).

1993: 1l Plan para la Igualdad de Oportunidades de las Mujeres 1993-1996.
Tiene como finalidad basica la adopcién de medidas para avanzar desde la igual-
dad formal hacia la igualdad real, esto es, la promocién y el desarrollo de medidas
de accién positiva, principalmente, en los ambitos de la educacién, la formacién y
el empleo. Recoge 172 actuaciones.

1997: lll Plan para la Igualdad de Oportunidades de las Mujeres 1997-2000.
Supone la introduccion del principio de igualdad en todas las politicas del Go-
bierno de Espafia y la promocién de la participacién de las mujeres en todas las
esferas de la vida social. Se inspira en la Plataforma de Accién de Beijing.

2003: IV Plan Estatal para la Igualdad de Oportunidades de las Mujeres
2003-2006. Se basa en las directrices marcadas por la Estrategia Marco Co-
munitaria (2001-2005) y potencia la transversalidad de género y las acciones
positivas.

2003: Ley 61/2003, de 2 de diciembre, de Igualdad de Oportunidades, No
Discriminaciéon y Accesibilidad Universal de las Personas con Discapa-
cidad, conocida como LIONDAU. Insta a los poderes publicos a adoptar
medidas de accion positiva para las personas con discapacidad que objetiva-
mente sufren un mayor grado de discriminacién o presentan menor igualdad
de oportunidades, como las mujeres con discapacidad, entre otras.

2003: Il Plan de Accion para las Personas con Discapacidad del Ministerio
de Trabajo y Asuntos Sociales. Incorpora medidas especificas para mujeres
con discapacidad y la perspectiva de género: “se ha de tener muy presente la
situacién de las mujeres con discapacidad que se enfrentan a multiples discrimi-
naciones por razon de su discapacidad y de género. Esta multiple discriminacién
debe combatirse a través de la combinacion de medidas de mainstreaming y de
accién positiva acordadas en consulta con las propias mujeres con discapacidad’.

2004: Plan de Accién de la Comision en favor de las personas con discapa-
cidad (2004-2010). Pide a la Comisién que, en la elaboracién de las prioridades

de dicho Plan y en su aplicacion, se tenga en cuenta la perspectiva de género.
2004: Resolucién del Foro Europeo de Discapacidad sobre los derechos

humanos de las mujeres y nifias con discapacidad y de las madres de
nifios y nifias con discapacidad, adoptada en Polonia. Se centra en el re-
conocimiento y respeto pleno de los derechos humanos y las libertades de
las nifias y mujeres con discapacidad y de las madres de nifios y nifias con
discapacidad, de acuerdo con las convenciones sobre derechos humanos
y otros instrumentos legales adoptados por los distintos gobiernos hasta la
fecha.

2004: Ley Organica 1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de Protec-
cion Integral contra la Violencia de Género. La primera ley integral contra
la violencia de género aprobada en Europa sefiala que esta violencia es una
“manifestacion de la discriminacion, la situacién de desigualdad y las rela-
ciones de poder de los hombres sobre las mujeres, se ejerce sobre éstas
por parte de quienes sean o hayan sido sus cényuges o de quienes estén o
hayan estado ligados a ellas por relaciones similares de afectividad, aun sin
convivencia”. Respecto a las situaciones de discapacidad, a lo largo del arti-
culado se recogen distintos aspectos que tiene que ver con la sensibilizacion
e informacién accesible, planes que garantizan la situacion especial de mu-
jeres con discapacidad frente a la violencia de género y formacion especifica
con el enfoque de la discapacidad de las victimas.

2006: Real Decreto 1471/2006, de 1 de diciembre, por el que se establece
el sistema arbitral para la resolucion de quejas y reclamaciones en materia
de igualdad de oportunidades, no discriminacién y accesibilidad por razén de
discapacidad.

2006: Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promocion de la Autonomia
Personal y Atencion a las personas en situaciéon de Dependencia. Re-
coge la inclusion de la perspectiva de género e incorpora la necesidad de
efectuar un informe de impacto de género sobre el desarrollo de la ley.

2006: Plan de Accidn para Mujeres con Discapacidad 2007, aprobado por
el Consejo de Ministros el 1 de diciembre de 2006. Se basa en los principios
de no discriminacion, igualdad de oportunidades, accion positiva, transversa-
lidad, vida auténoma, participacién, normalizacién, accesibilidad universal y
disefio para todos y todas. Cuenta con 8 areas de intervencion, siendo una
de ellas especifica de violencia de género.

2006: Plan Nacional de Sensibilizacién y Prevencion de la Violencia de
Género 2007-2008, sefala que para mejorar la respuesta frente a la violen-
cia de género y conseguir un cambio en el modelo de relacién social debe
prestarse una atencion especial a aquellos grupos de mujeres que presentan
mayor vulnerabilidad.

2007: Ley Organica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de
mujeres y hombres.

2007: Ley 49/2007, de 26 de diciembre, por la que se establece el régi-
men de infracciones y sanciones en materia de igualdad de oportuni-
dades, no discriminacion y accesibilidad universal de las personas con
discapacidad. Sefiala como infracciones muy graves las conductas califica-
das como graves cuando quienes hayan actuado movidos, ademas, por odio
o desprecio racial o étnico, de género, orientacién sexual, edad, discapacidad
severa o no posibilidad de representarse a si mismo.

2008: Plan Estratégico de Igualdad de Oportunidades (2008-2011) inclu-
ye un total de 351 actuaciones vinculadas a 69 objetivos y 12 ejes tematicos.
Uno de estos ejes versa sobre la atencion a la diversidad e inclusion social
en el que se incorpora a las mujeres con discapacidad.

2009: Ill Plan de Accion para las Personas con Discapacidad (2009-
2012), que incorpora los principios y medidas del Plan de Accién para las Mu-
jeres con discapacidad (2007) para garantizar la trasversalidad del enfoque
de género y dedica un area a los “abusos y violencia” con especial atencién
a la violencia de género.

2009: Real Decreto 296/2009, de 6 de marzo, por el que se regulan las
prestaciones econémicas del sistema de la seguridad social por mater-
nidad, paternidad, riesgo durante el embarazo y riesgo durante la lac-
tancia natural. Recoge el incremento de las prestaciones econémicas en
supuestos de doble discriminacién como son las mujeres con discapacidad.

2010: Ley 2/2010 de Salud Sexual y Reproductiva e Interrupcién Volunta-
ria del Embarazo. Articulos 3.3), 6.d), 7.c), 8.d), 9.f), 17.3) y 17.5).

2011: Ley 26/2011, de 1 de agosto, de adaptacién normativa a la Con-
vencién Internacional sobre los Derechos de las Personas con Disca-
pacidad.

2012: Plan Estatal Estratégico de Igualdad de Oportunidades (2012-
2016). En el Eje 3 apunta a una respuesta especifica a grupos especialmente
vulnerables: menores, mujeres con discapacidad, mayores, del medio rural
e inmigrantes.

2012: Estrategia Espafiola sobre Discapacidad 2012-2020. Toma como
base la Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad
de Naciones Unidas y la Ley 51/2003, de igualdad de oportunidades, no dis-
criminacién y accesibilidad universal de las personas con discapacidad.

2012: Protocolo comun para la actuacion sanitaria ante la violencia de
género del Ministerio de Sanidad y Consumo. Profundiza en el modelo
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sanitario de atencion integral y en las caracteristicas especificas de la actua-
cién sanitaria en contextos de mayor vulnerabilidad, entre ellos las discapa-
cidades, ya que aumentan las dificultades de las mujeres para poner fin a las
relaciones de violencia. Este protocolo expone que las mujeres con alguna
discapacidad fisica, sensorial o psicologica se encuentran en una situacién
de especial vulnerabilidad a la violencia fisica, sexual y psicoldgica.

2013: Estrategia Nacional para la Erradicaciéon de la Violencia contra la
Mujer 2013-2016 de la Delegacion del Gobierno para la Violencia de Género,
a través de la Secretaria de Estado de Servicios Sociales e Igualdad del Mi-
nisterio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. Sefiala medidas dirigidas
a la comunicacién, a los servicios socio-asistenciales y a la sanidad.

2013: Il Plan Integral de Accidon de Mujeres con Discapacidad 2013-2016.

2014: Plan Estratégico de Igualdad de Oportunidades (2014-2016). Cuen-
ta con 224 actuaciones y 35 objetivos, agrupados en 7 ejes. El Plan se apoya
en una doble estrategia, por un lado, las politicas especificas de igualdad,
concebidas como medidas correctoras y por otro, con la transversalidad
orientada a la introduccién de cambios estructurales.

2014: Espana ratifica el Convenio del Consejo de Europa para prevenir
y combatir la violencia contra la mujer y la violencia doméstica, hecho en
Estambul el 11 de mayo de 2011, y entra en vigor el 1 de agosto de 2014.

2017: los Grupos Parlamentarios, Comunidades Auténomas y las Entidades
Locales, representadas en la Federacion Espafiola de Municipios y Provin-
cias, ratifican el Pacto de Estado contra la Violencia de Género. El Pacto
implica incidir en todos los ambitos de la sociedad y se estructura en 11 ejes.
Entre las medidas recogidas, se contemplan campafas de sensibilizacién
especificas dirigidas a mujeres que sufren algun tipo de discapacidad, ga-
rantizandoles la accesibilidad de los materiales de informacion, el perfeccio-
namiento y revision de planes de atencién, asistencia, ayuda y proteccion a
victimas de la violencia de género y a sus hijos e hijas con especial atencion a

mujeres con discapacidad y la elaboracion de estadisticas teniendo en cuen-
ta la discapacidad. De hecho, en el Eje 3 sobre asistencia, hay un apartado
destinado a la discapacidad, que recoge acciones en el ambito de la accesi-
bilidad, los protocolos especificos, la mediaciéon y la formacién.

2018: Real Decreto-ley 9/2018, de 3 de agosto, de medidas urgentes para
el desarrollo del Pacto de Estado contra la violencia de género.

1.4. AMBITO AUTONOMICO

1996: | Plan Canario de Igualdad de Oportunidades (1995-1996). Se trata
de un documento pionero que recoge medidas de accién positiva y se es-
tructura en varios ejes, con objetivos y medidas, especialmente educativas y
laborales. Hay un apartado especifico con acciones en materia de violencia
de género.

1997: Il Plan Canario de Igualdad de Oportunidades de las Mujeres (1997-
2002). El Plan esta estructurado en 7 ambitos de actuacion: ejercicio de dere-
chos, salud, cultura, educacién, trabajo, empleo y formacién, servicios socia-
les, cooperacion y participacion social y politica. Tanto los objetivos como las
acciones desplegadas en el Plan recogen la elaboracion de un protocolo de ac-
tuacién coordinada en casos de violencia y agresiones sexuales contra las mu-

jeres, asi como acciones de atencion, formacion y sensibilizacién especificas.

2002: Programa Canario para Prevenir y Erradicar la Violencia contra
las Mujeres, 2002-2006. Recoge el estado de situacion a las mujeres con
discapacidad y establece medidas de adecuacion de los materiales edita-
dos sobre violencia de género para facilitar su accesibilidad a las mujeres
con discapacidad visual y auditiva, asi como medidas para la eliminacion
de barreras arquitecténicas en los Recursos de Acogida Temporal a mujeres
victimas de violencia de género para permitir el acceso a mujeres con disca-
pacidad motriz.

2003: 1ll Plan Canario de Igualdad de Oportunidades entre Mujeres y
Hombres (2003-2007). Uno de sus objetivos operativos es el desarrollo de
acciones positivas de caracter econdmico, estructural, normativo, formativo y
sanitario dirigidas a mujeres en situacion especial de exclusion social, entre
las que especificamente incluye a las mujeres con discapacidad. Entre estas

acciones destacan las dirigidas a mujeres con discapacidad victimas de vio-
lencia de género como la accesibilidad de materiales y la eliminacién de las
barreras arquitecténicas en los Recursos de Acogida Temporal existentes.
2003: Ley 16/2003 de 8 de abril, de Prevencién y Proteccién Integral de las Mu-
jeres contra la Violencia de Género de Canarias. Entre las formas de violencia de
género, incluye la violencia fisica, la violencia psicolégica, la violencia sexual, los abu-
sos sexuales y la violencia econémica. Ademas, se consideran manifestaciones de la
violencia contra las mujeres, la violencia en el ambito laboral, el acoso por razon de
género, la trata de mujeres y nifias, la explotacién sexual, la prostitucion, servidumbre
sexual u ofros tipos de servicios sexuales, la violencia contra los derechos sexuales y
reproductivos, el matrimonio a edad temprana, concertado o forzado, la mutilacién ge-
nital femenina, el feminicidio y cualquier otra forma de violencia que lesione o sea sus-
ceptible de lesionar la dignidad, la integridad o la libertad de las mujeres que se halle
prevista en los tratados intemacionales, en el Codigo Penal espafiol o en la normativa
estatal. Entre los principios rectores de la Ley figura la atencién a mujeres con disca-
pacidad con el fin de ofrecerles informacion accesible y comprensible. Los derechos
de caréacter econémico reconocidos incrementan su cuantia cuando la victima tiene
reconocida oficialmente una discapacidad. Asi mismo, la Ley sefiala la necesidad de
introducir el enfoque de la discapacidad en los cursos de formacion de profesionales.

2010: Ley 1/2010 de 26 de febrero, Canaria de Igualdad entre Mujeres y Hom-
bres. Recoge que los poderes publicos de Canarias integraran la perspectiva de
género en el desarrollo de las politicas de bienestar social y en las estrategias de
intervencion, con el establecimiento de programas especificos para, entre ofras,
mujeres con discapacidad. Asi mismo, en un articulo especifico de la ley, se con-
templa que los poderes publicos de Canarias desarrollaran acciones para muje-
res con discapacidad que aseguren su inclusion y acceso en igualdad a todos los
ambitos y para que la discapacidad no sea un obstaculo para formar una familia,
garantizando el acceso a la informacién sobre planificacion familiar y reproduc-
cion, a decidir sobre las cuestiones de su integridad personal y potenciando las
medidas de insercion laboral. Asi mismo, en un ANEXO de la ley, se contemplan
y definen conceptos entre los que esta la doble discriminacion o vulnerabilidad
social de determinados colectivos de mujeres, entre ellos las mujeres con disca-
pacidad.

2013: Estrategia Canaria para la Igualdad de Mujeres y Hombres (2013-2020).
Recoge medidas dirigidas a las mujeres con discapacidad de forma transversal y en
los distintos ejes de la Estrategia, incluidas medidas contra la violencia de género. Asi,
se menciona expresamente el establecimiento de medidas para garantizar la integri-
dad fisica y psiquica de las mujeres y nifias, detectando y denunciando la solicitud de
realizacién de practicas médicas o quirlirgicas que atenten contra dicha integridad. Por
ofro lado, en la intervencion social por motivos de precariedad econdmica y violencia
de género, se deben tener en cuenta las dificultades en que se encuentran las mujeres
de colectivos de especial vulnerabilidad.
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CAPITULO 2. LA MAGNITUD DE LA VIOLEN-
CIA DE GENERO EN LAS MUJERES CON
DISCAPCIDAD

2.1 CARACTERIZACION DE LA VIOLENCIA EJERCIDA
CONTRA LAS MUJERES

La desigualdad estructural que sufren todas las mujeres esta presente en las
vidas de las mujeres con discapacidad, si cabe con mas virulencia que en las
de mujeres sin discapacidad. Estamos ante roles, patrones y estereotipos
de género que en los ambitos social, politico, econémico y cultural afloran a
diario a pesar de los avances alcanzados y que afectan a todas las mujeres,
vivan donde vivan y sean cuales sean sus circunstancias personales, eco-
némicas, politicas o sociales. Cuando a la desigualdad estructural, comun
a todas, se une la discriminacién por razén de discapacidad, estamos ante
mujeres con discapacidad discriminadas frente a mujeres sin discapacidad
y ante mujeres con discapacidad discriminadas frente a hombres con disca-

pacidad. Por tanto, como mujeres sufren mas abruptamente la desigualdad
estructural.

La violencia de género parte de la estructura patriarcal y estd basada en tra-

5o diciones, creencias y costumbres que favorecen y mantienen la desigualdad

entre los sexos.

Para entender la violencia contra las mujeres en todas sus dimensiones,
hay que resefar la importancia que en ella tiene la cultura y entender que
en la denominacioén de violencia de género queda implicito el caracter so-
cial de los rasgos atribuidos a hombres y mujeres. Es violencia de género
porque es aquella que afecta a las mujeres por el mero hecho de serlo.
Por ello, se deben rechazar las explicaciones que remiten a rasgos singu-
lares y patolégicos de una serie de individuos, y comenzar a subrayar los
rasgos estructurales de una forma cultural de definir las identidades y las
relaciones entre hombres y mujeres.

Estas caracteristicas estructurales son las que producen que algunos in-
dividuos ejerzan la violencia contra las mujeres y, lo que es mas signifi-
cativo, las que permiten que todavia una parte, ya muy pequefia, de la
sociedad la tolere.

Como se describe a lo largo de esta Guia, en este proceso se visibiliza
de manera mas sencilla la violencia fisica, que es la manifestacion mas
evidente de un proceso con diferentes estadios en el que no siempre se vi-
sibilizan otras formas de violencia de género que genera dafios de distinta
magnitud a la mujer que la sufre. La clasificacién de tipos diferenciados de
violencia de género no significa que sean excluyentes entre si, de hecho,

la violencia de género combina diversas formas de agresiones. Asi en este
sentido, las formas de ejercer la violencia contra las mujeres, siguiendo el
esquema y las definiciones de la “Macroencuesta de Violencia contra la
Mujer” de 2015, son:

Violencia fisica:

Son los actos de fuerza que un hombre comete contra una mujer y
su cuerpo con el objetivo de hacer dafio fisico y provocar lesiones
que a veces son visibles y otras no tan visibles. Los actos de
violencia fisica pueden ser empujones, pufietazos, bofetadas,
pellizcos, tirones de pelo, golpes, estrangulamientos, quemaduras,
torturas, pufialadas o asesinatos.

Violencia sexual:

Son las agresiones sexuales, como acceso al cuerpo de
otra persona para una actividad explicitamente sexual, sin
consentimiento y mediante la violencia, diferenciandose si se
considera un atentado contra la libertad sexual de una persona
mediante violencia o intimidacién de si hay acceso carnal. El
Codigo Penal detalla circunstancias que agravan las penas como
cuando la violencia tiene un caracter particularmente degradante o
vejatorio, cuando los hechos se cometen conjuntamente entre dos
0 mas personas o cuando la victima es especialmente vulnerable,
como por ejemplo cuando la victima tiene una discapacidad.
También se agravan las penas cuando el abusador o agresor se
haya prevalido de una relacion de parentesco o superioridad o
haga uso de armas o medios susceptibles de provocar la muerte
o dafios graves.

Los abusos sexuales consisten en la realizacion de actos
atentatorios a la libertad y la indemnidad sexual de otra persona,
sin violencia ni intimidacién y sin el consentimiento valido de ella.
Faltara el consentimiento siempre que se haya expresado su
negativa o no se haya dado la oportunidad de pronunciarse, en caso
de que el abuso sexual se ejecute a menores de dieciséis anos o
sobre personas privadas de sentido o abusando de su trastorno
mental, esto es, personas con discapacidad. Existe un vicio de
consentimiento en los supuestos de engafio y prevalimiento.

El Codigo Penal modificado por la Ley Organica 1/2015 de 30 de
marzo, agravo las penas por abuso sexual, aumentando la edad
minima del consentimiento sexual a 16 afios e incluyendo en los
elementos del delito el engafio y el abuso de posicién de confianza,
de autoridad o influencia sobre la victima. Estos conceptos
son indeterminados y quedan a la amplia interpretacién de los
tribunales que, maxime en casos de mujeres con discapacidad,
pueden provocar situaciones de desamparo y fallos a todas luces
injustos.

Violencia psicolégica de control:

Son actos que se ejercen sin aparente violencia y que atentan
contra la libertad de las mujeres tales como revisar el teléfono
movil con o sin el permiso de la pareja o ex pareja, controlar
las amistades, visitas de familiares, impedir ver a determinadas
personas, entablar conversaciones...También es violencia
psicolégica de control elegir y obligar a llevar determinada ropa,
peinarse o maquillarse de una forma concreta o no hacerlo,
controlar los horarios o/y controlar la intimidad etc....

Violencia psicolégica emocional:

Son actos ejercidos a través de insultos, amenazas verbales,
burlas, menosprecio de opiniones y humillaciones sistematicas,
en publico o en privado, con el objetivo de intimidar a la
victima, minusvalorarla y/o victimizarla...

Violencia econémica:

Es una violencia que se ejerce a través del control y la falta de
libertad que un agresor impone a la victima en la realizacién de sus
gastos o el de sus hijos e hijas. Incluye la privacion intencionada,
y sin justificacion alguna, de recursos o la discriminacién en la
disposicion de los recursos compartidos en el ambito de la pareja.
Asi, mediante constantes exigencias de explicaciones respecto al
uso del dinero, la obligacién de entregar el sueldo puntualmente,
las limitaciones de recursos, incluidos los de la economia familiar
o mediante el impedimento para trabajar, el agresor convierte la
economia en una forma de violencia. Esta violencia econémica
comporta el control de la capacidad de la mujer para acceder a
recursos econémicos como una forma de intimidacién y coaccion.

En el caso de las mujeres con discapacidad, la autonomia
econémica es fundamental en la configuraciéon de violencia de
género y requiere el abordaje de factores de riesgo asociados
a la discapacidad, que aumentan las dificultades para encontrar
empleo, dependencia econdmica, dependencia fisica, menor
movilidad o dependencia habitual de quienes las cuidan.

El estudio Global and Regional Trends in Women'’s Legal Protection
Against Domestic Violence and Sexual Harassment, (Tendencias
mundiales y regionales en la proteccion legal de las mujeres contra
la violencia doméstica y el acoso sexual), desvela que casi 1400
millones de mujeres carecen de proteccion legal contra la violencia

domeéstica de caracter econémico.

Esta clasificacién de tipos diferenciados de violencia de género no significa
que sean excluyentes entre si. De hecho, la violencia de género combina
diversas formas de agresiones.

A todo ello, la Fundacion CERMI Mujeres, ha sefialado que los efectos de la
violencia en mujeres y nifias con discapacidad se manifiesta en “mayores in-
dices de crimenes con violencia y de caracter sexual cometidos contra ellas,
violencia machista, abortos coercitivos, esterilizaciones forzadas y trata de

21



mujeres”. Pero, ademas, hay que afnadir otras formas de violencia tales como
el matrimonio forzoso, los crimenes cometidos supuestamente en nombre
del “honor”, las mutilaciones genitales o las violaciones constantes de los
derechos humanos en los conflictos armados que afectan particularmente a
mujeres en forma de violaciones.

Breve resefa a la discriminacién interseccional de las mujeres con dis-
capacidad

La discriminacion contra mujeres o nifias con discapacidad es una discrimi-
nacion multiple, acumulativa o interseccional, por sufrir dos o0 mas motivos de
discriminacién y que puede adoptar muchas formas.

Por ejemplo, la disecriminacion directa a mujeres con discapacidad surge
cuando éstas reciben un trato menos favorable o que les causa un perjui-
cio respecto de otra persona sin discapacidad que, a pesar de encontrarse
en una situacion similar, no recibe la discriminacion que sufre la mujer con
discapacidad. También se incluyen aqui actos u omisiones perjudiciales so-
bre la base de motivos prohibidos donde no exista ninguna situacion similar
comparable. Esta misma Observacién remite a la Observaciéon General 20
del Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales relativa a la no
discriminacion y los derechos econdmicos, sociales y culturales, la cual expli-
ca que hay discriminacion directa cuando una persona recibe un trato menos
favorable que otra en situacién similar por alguna causa relacionada con uno
de los motivos prohibidos de discriminacién.

Por su parte, la diseriminacion indirecta ocurre cuando un mensaje (en
apariencia) “neutral” esta teniendo un efecto desigual y discriminatorio en
diferentes grupos de personas y no puede ser justificado por criterios razo-
nables y objetivos. Asi, la discriminacién indirecta hace referencia a leyes,
politicas o practicas en apariencia neutras pero que influyen de manera des-
proporcionada en las mujeres con discapacidad. Por ejemplo, ciertos centros
de salud pueden parecer neutrales, pero no incluyen camas accesibles para
el examen de inspeccidn ginecolégica.

La discriminacion por asociacién es aquella que se produce contra perso-
nas a causa de su asociacion con una persona con discapacidad. Por ejem-
plo, las mujeres que ejercen de cuidadoras de personas con discapacidad
pueden sufrir discriminacion por asociacién en su propio ambito laboral, debi-
do a que su empleador o empleadora puede temer que esté menos compro-
metida o menos disponible.

La discriminacién por ajustes razonables es aquella que se produce cuan-
do no se realizan las modificaciones y adaptaciones necesarias y adecuadas

55 (que no impongan una carga desproporcionada o indebida), a pesar de que

se requieran para garantizar que las mujeres con discapacidad gocen, en
igualdad de condiciones con las demas, de sus derechos humanos o liberta-
des fundamentales. Hay discriminacién por ajustes razonables cuando una
mujer con discapacidad no puede realizar una revision ginecolégica a causa
de la inaccesibilidad de la mesa o camilla de exploracion.

En este ambito, hay que sefialar que uno de los grandes problemas a los que
se enfrenta una mujer con discapacidad victima de violencia de género es su
credibilidad como victima ante los operadores juridicos, la policia, la judicatu-
ra o la fiscalia. A este hecho hay que sumar la escasa formacién y capacita-
cion profesional en materia de discapacidad y/o igualdad. En muchos casos,
las denuncias no solo no son inmediatas, sino que tardan afios en producirse,
lo que puede explicarse porque, entre otras razones, los agresores tienen en
demasiadas ocasiones relacién de parentesco o amistad con la victima o su
entorno mas proximo. También porque las victimas creen que su situacion de
discapacidad debilita el testimonio que ofrecen, debilidad que también asoma
por los condicionantes sociales y culturales de las familias, especialmente
ante las personas cuidadoras. Todo esto dificulta el acopio de pruebas vy,
ya en la fase procesal, la delimitacion de conceptos juridicos determinantes
como el consentimiento o la violencia e intimidacion.

La discriminacién estructural o sistémica es aquella manifestada a través
de comportamientos institucionales, tradiciones y normas sociales discrimi-
natorias. Por ejemplo, algunas mujeres con discapacidad pueden enfrentarse
a obstaculos a la hora de poner una denuncia por violencia de género, como
la incredulidad y la desestimacion de alegaciones por parte de agentes poli-
ciales o juridicos, funcionariado publico, docentes, proveedores de servicios
de salud etc...

Sin duda, las mujeres con discapacidad son un grupo muy heterogéneo que
tiene como denominador comun la discriminacién multiple en un contexto
de desigualdad estructural, tanto en el ambito privado como publico. Asi, su
riesgo de sufrir violencia de género se incrementa respecto a las mujeres
sin discapacidad dado que ademas de sufrir los mismos tipos de violencia,
existen otras manifestaciones especificas relacionadas con su situacién de
discapacidad. Esta posicion ante la violencia de género puede vincularse a
su mayor desigualdad por el hecho mismo de la discapacidad y a factores
como la dependencia econémica y de cuidados, la falta de empleo, su menor
acceso a la informacién y a la formacién y los estereotipos sociales aun muy
arraigados.

2.2. QUE NOS DICEN LOS DATOS.

La violencia de género es la violacién de los derechos humanos més extendida

GUIA PARA LA ATENCION INTEGRAL A MUJERES CON
DISCAPACIDAD VICTIMAS  DE

VIOLENCIA DE GENERO

en el mundo. De hecho, Naciones Unidas calcula que entre millén y medio y tres
millones de mujeres y nifias pierden la vida cada afio como consecuencia
de esta y sefala que siete de cada diez mujeres sufriran golpes, abusos, vio-
laciones o mutilaciones a lo largo de su vida. El Banco Mundial ha estimado
que la violencia de género, en mujeres con edades comprendidas entre los
15 y los 44 afios, causa mas muertes y discapacidades que el cancer, los
accidentes de trafico, la malaria y los conflictos armados juntos.

La misma fuente apunta, en su estudio “Global and Regional Trends in Wo-
men'’s Legal Protection Against Domestic Violence and Sexual Harassment”
(2018), que mas de mil millones de mujeres en el mundo carecen de protec-
cién legal contra la violencia doméstica y sexual y casi 1400 millones tam-
poco cuentan con proteccion legal contra la violencia doméstica de caracter
econdmico que, como forma de intimidacién y coaccién, comporta el control
de la capacidad de las mujeres para acceder a recursos econémicos

En todo el mundo, una de cada cinco mujeres y uno de cada diez hombres
afirman haber sufrido abusos sexuales en su infancia y son muchos los es-
tudios publicados hasta la fecha que apuntan a que los nifios y las nifias con
discapacidad tienen un mayor riesgo de sufrir abusos sexuales que los nifios
y nifias sin discapacidad, especialmente las nifias con discapacidad intelec-
tual. Son precisamente estas nifias las que mas dificultades tienen para

acceder a la justicia y denunciar hechos monstruosos que en demasiados
casos han naturalizado y normalizado.

Hay que partir del dato de que en el mundo existen alrededor de 250 millones
de mujeres con discapacidad.
El“Informe Violencia y la Mujer con Discapacidad” (Iglesias Marita et al. 1998)

publicado en el marco del proyecto Metis, a través del Programa de Iniciativa
Comunitario Daphne sefiala que en algunos paises de la Unién Europea v,
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sobre todo, en América, las personas con discapacidad son receptoras de
mayor numero de abusos que las personas sin discapacidad (en una ratio de
dos a cinco veces mas).

Asi mismo, las mujeres y las nifias con discapacidad tienen mas probabili-
dades de ser victimas de abusos y agresiones sexuales que las mujeres sin
discapacidad. Asi lo sefala el Informe del Parlamento Europeo de 14 de octu-
bre de 2013 (tal y como se referenciaba anteriormente en el Capitulo 1) sobre
mujeres con discapacidad y que tuvo como ponente a Angelika Werthmann.
Segun las estimaciones sobre las mujeres con discapacidad, apunta que tie-
nen mas probabilidades de ser victimas de abusos y agresiones sexuales
que las mujeres que no tienen discapacidad. Asi, dependiendo de si estas
mujeres viven en la comunidad o en instituciones, se deben tomar medidas
concretas para abordar un delito que supone una violacion grave de los de-
rechos humanos. El Informe sefiala la existencia de datos que demuestran
que debido al aumento de la pobreza se ha producido un incremento de la
explotacién sexual de las mujeres con discapacidad.

En el informe del Centro Reina Sofia “Maltrato Infantil en la familia en Es-
pafa” se concluye que el hecho de presentar una discapacidad es un factor
que incrementa sustancialmente el riesgo de maltrato. Asi, destaca el dato
de que la prevalencia de maltrato es mayor entre menores que presentan
alguna enfermedad fisica o trastorno mental (7,80%) que entre quienes no
la presentan (3,57%), o que quienes que tienen alguna discapacidad sufren
mayores tasas de maltrato (23,08%) frente a menores que no presentan nin-
guna (3,87%).

La violencia hacia las nifias con discapacidad es mas prevalente que la vio-
lencia contra los nifios con discapacidad o contra las nifias sin discapacidad.
Asi, la violencia ejercida contra las nifias con discapacidad comprende el
descuido especifico de género, la humillacion, la ocultacion, el abandono y el
abuso, incluidos el abuso sexual y la explotacién sexual, y que aumentan du-
rante la pubertad. La falta de educacién sexual de las mujeres y las nifias con
discapacidad, erroneamente percibidas como seres asexuados, contribuye
a la violencia sexual perpetrada contra ellas, dado que no siempre estan en
condiciones de poder identificar, sin los apoyos debidos, los comportamien-
tos abusivos.

En Espafia, y segun datos del INE, 3.787.400 personas tienen alguna dis-
capacidad. De éstas, un 2.276.200 son mujeres, lo que equivale a un 60%.
(Ultimo censo oficial sobre personas con discapacidad publicado en 2008).
De estas, el 60% son mujeres.

En alrededor de 3,3 millones de hogares reside, al menos, una persona con
discapacidad, lo que supone un 20%.

Canarias se encuentra entre las CCAA con menor porcentaje de personas
con discapacidad de Espafia, un 7,13% y solo por detras de La Rioja, Can-

tabria y llles Balears. Asi, y con los mismos datos del propio INE, estamos
ante 135.800 personas con discapacidad de las que 75.800 son mujeres, un
55,8%.

Respecto a la provincia de Santa Cruz de Tenerife, la misma encuesta sefiala
que hay 35.600 mujeres de un total de 63.500 personas con discapacidad, lo
que supone un 56,06%, porcentaje ligeramente superior al total de Canarias
y significativamente inferior al del conjunto del Estado.

La “Macroencuesta de Violencia contra la Mujer” de 2015 recoge que el 31%
de las mujeres con certificado de discapacidad (con grado igual o mayor al
33%) declar6 haber sufrido algun tipo de violencia, fisica, sexual o psicol6-
gica, de su pareja actual o anterior pareja. Asi, y siguiendo la estructura en
la clasificacion que la “Fundacién Cermi Mujeres” hace en su “Informe sobre
violencia de género hacia las mujeres con discapacidad a partir de la Macro-
encuesta 2015”, se puede describir la prevalencia de la violencia de género
que sufren las mujeres con discapacidad en funcién de los cinco tipos de
violencia de género descritos en el aparatdo 2.1 de esta Guia:

Violencia de género fisica:

El 7,3% de mujeres con discapacidad declaran que su pareja
actual o su anterior pareja le ha abofeteado o tirado algo que
pudiese hacerle dafio.

Un 7,4% de mujeres con discapacidad declara que su pareja o ex
pareja le ha empujado, agarrado o tirado del pelo.

Un 4,6% de mujeres con discapacidad declara que su pareja o
expareja le ha dado patadas, arrastrado o pegado.

Un 2% de mujeres con discapacidad declara que su pareja o
expareja le ha intentado asfixiar o quemar y le ha amenazado con
usar o ha usado una pistola, cuchillo o alguna otra arma.

Hay diferencias estadisticamente significativas respecto a las
mujeres sin discapacidad que han respondido a estas preguntas.
(Un 3,4% declara que ha sufrido bofetadas o le ha arrojado algo
para danarla; un 3,8% declara que la han empujado, agarrado o
tirado del pelo; un 2,0% declara que le ha dado patadas, arrastrado
o pegado; un 0,5% declara que la ha intentado asfixiar, quemar, la
ha amenazado con arma o la ha usado.

Por otro lado, se incorporan otros datos significativos:

Las parejas actuales o anteriores de mujeres con discapacidad
han ejercido violencia contra ellas en un 11% frente al 4,7% de
mujeres sin discapacidad, siendo esta diferencia estadisticamente
muy significativa.

No se conocen los datos referidos a los nifios y niias que nacen
o adquieren una discapacidad a raiz de las agresiones que se
ejercen contra sus madres durante el embarazo.

Violencia Sexual

Un 7,6% de las mujeres con discapacidad declaran que su actual
pareja o su pareja anterior les ha obligado a mantener relaciones
sexuales.

Un 5,3% ha mantenido relaciones sexuales sin desearlo porque
tenia miedo de lo que podria hacer si se negaba.

Un 3,4% ha sido obligada a realizar alguna otra practica de tipo
sexual que no deseaba o resultaba degradante o humillante.

Hay diferencias estadisticamente siginificativas frente a los datos
de mujeres sin discapacidad

Violencia Psicolégica de Control

Un 14,7% de mujeres con discapacidad declaran que a lo largo de su
vida le ha sucedido que su pareja actual o anterior la ignoraba o la
trataba con indiferencia, frente a un 7,7% de mujeres sin discapacidad
que declaran lo mismo.

Violencia Psicolégica Emocional

Un 24,5% de las mujeres con discapacidad refieren haberla sufrido
por parte de su pareja actual o anterior, frente al 14% de mujeres
sin discapacidad. Esla violencia que con mayor frecuencia sufren
las mujeres entendida como insultos, menosprecio, intimidacién o
amenazas verbales

Un 20,6% de mujeres con discapacidad declaran que su pareja
actual o anterior la ha insultado o la hecho sentirse mal.

Un 13,3% de las mujeres con discapacidad considera que su
pareja actual o anterior la ha menospreciado o humillado delante
de otras personas.

A un 11,5% de las mujeres con discapacidad su pareja actual o
anterior las ha asustado o intimidado a propésito.

A un 9% de las mujeres con discapacidad su pareja actual o
anterior las ha amenazado verbalmente con hacerle dafio.

En todos los casos estas proporciones son mayores en mujeres
con discapacidad que en mujeres sin discapacidad, siendo
estadisticamente significativa por lo que el factor discapacidad si
es explicativo.

Violencia economica

EI9,7% de mujeres con discapacidad declaran que su pareja actual
o anterior le impide o le ha impedido alguna vez tomar decisiones
relacionadas con la economia familiar y/o realizar las compras de

forma independiente. En mujeres sin discapacidad esta proporcién
fue de un 4%.

El 8,8% de mujeres con discapacidad declaran que se les niega o
se les ha negado dinero para los gastos del hogar cuando la pareja
tiene/tenia dinero para otras cosas. En mujeres sin discapacidad
esta proporcién fue de un 3,8%.

El 4,9% de mujeres con discapacidad referian que no le deja
o dejaba trabajar o estudiar fuera del hogar. En mujeres sin
discapacidad esta proporcién fue de un 2,6%.

Estamos ante unas cifras preocupantes que posiblemente no cubren en su
totalidad la dimensién del problema dada la invisibilidad de la violencia de
género en mujeres con discapacidad y su grado de exposicion a otras formas
de violencia de género que no son habituales en mujeres sin discapacidad,
tales como abortos, esterilizaciones forzosas o la violencia ejercida por per-

sonas del entorno de la victima, ya sea personal sanitario, de servicios o de
cuidados.

2.2.1 UNA MUESTRA DE LA SITUACION DE ADEJE

En el marco de esta Guia especifica sobre mujeres con discapacidad y vio-
lencia de género, se ha querido hacer una aproximacién a las caracteristi-
cas sociodemograficas, socioeconémicas asi como a las necesidades que
en materia de violencia de género tienen las mujeres con discapacidad del
municipio.

Por ello, se determinaron una serie de objetivos tales como:

Una aproximacion a la situacion sociodemografica vy
socioeconomica de las mujeres con discapacidad de Adeje.

Un acercamiento a las redes sociales de apoyo y a los recursos
econémicos de las mujeres con discapacidad.

Un conocimiento sobre la incidencia de situaciones de violencia
de género a lo largo de las vidas de estas mujeres y la incidencia
de esta.

El conocimiento y la valoracion que las mujeres con discapacidad
tienen de los recursos que existen en Adeje destinados a mujeres
victima de violencia.

Por ello se lanz6 un cuestionario autoadministrado compuesto de 35 pre-
guntas y dirigido a todas las mujeres con discapacidad del municipio que
quisieran responder voluntariamente a modo de bosquejo sobre la realidad
en torno a la violencia de género. la forma de llegar a ellas fue a través de:

Los Servicios Sociales Municipales.
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La Oficina de Politicas de Igualdad.
El Centro Ocupacional Los Olivos.

El Centro de Salud de Adeje.

En total han participado 19 mujeres, todas ellas con discapacidad fisica, y no
todas cumplimentaron el cuestionario en su totalidad.

2.2.1.1 Reseia sociodemografica y econémica

Todas ellas residen en Adeje y el 100% de las que respondieron el cuestiona-
rio tienen nacionalidad espafiola.

El 47% tiene entre 50 y 65 afos, el 15% cuenta con mas de 65 afos y solo el
5% se encuentra en la franja de entre 18 y 35 afios

el grado de discapacidad fisica de las participantess se encuentra por enci-
ma del 50%, estando la mayoria de estas mujeres situadas en el porcentaje
de entre el 35% y el 65%.

Cabe destacar que un 10% no ha respondido respecto al grado de su disca-
pacidad.

En lo que respecta al nivel de estudios, hay que destacar el alto porcentaje
de mujeres que declara contar con estudios universitarios o de postgrado,
un 31%.

El 15% declara saber leer y escribir, el 26% tiene estudios secundarios, el
21% dispone de educacién primaria finalizada y el 5% tiene estudios de For-
macién Profesional. Es inexistente el analfabetismo en las mujeres entrevis-
tadas.

Respecto a sus situaciones familiares y de convivencia, el 53% de estas
mujeres declararon estan separadas o divorciadas de sus parejas, el 20%
estar solteras y otro 20% estar casadas.

Solo una de las mujeres entrevistadas ha declarado vivir con su pareja de
hecho.

La situacién mas frecuente es la de la convivencia con familiares con un 60%
de los casos. También se sefiala que un 13% vive en pareja y un 26% vive
sola. Ninguna declara vivir en una institucion.

EI 93% declara tener hijos/as. Sin embargo, un 21% de las que respondieron
el cuestionario no ha respondido a esta pregunta.

Sobre la situacién laboral y econémica de las mujeres que respondieron el
cuestionario hay que destacar que el 40% trabaja y de estas, el 67% lo hace
por cuenta ajena, el 16,6% es auténomay el 16,6 trabaja en la administracion

publica.

Del 60% que afirma no tener empleo, el 34% afirma estar retirada por invali-
dez, un 22% jubilada y otro 22% en situacién legal de desempleo (formaban
parte de la poblacién activa pero en ese momento no disponian de trabajo).
Ninguna de ellas afirmo estar estudiando.

El nivel de ingresos no es el unico factor que describe la situacién econo-
mica pero es ilustrativo.

Mas del 70% de las mujeres que no trabajan declaran recibir una pension,
prestacion o subsidio por desempleo.

El 81% de todas las mujeres que respondieron al cuestionario declaran tener
unos ingresos mensuales de entre 300 y 600 euros.

A pesar de este dato, el 45% de ellas sefiala no sentirse dependiente econé-
micamente de alguien.

Del 55% que se percibe dependiente econémicamente respecto de alguna
persona, la mitad declara sentir dependencia econémica de algun familiar y
la otra mitad de su pareja o expareja.

2.2.1.2 Respecto de las percepciones sobre discrimina-
cion

El 58% de las mujeres entrevistadas indicé no haberse sentido discriminada
por razoén de discapacidad en ningiin momento de su vida. Sin embargo, casi
el 60% declaran haberse sentido discriminadas como mujeres.

Respecto al tipo de discriminacion sufrida, del 42% que declaré haberse
sentido discriminadas por razén de discapacidad hay que sefialar que 71%
dijo haber sufrido esta discriminacién buscando trabajo.

Por otra parte, del 60% de entrevistadas que afirman haberse sentido discri-
minadas como mujeres, la mitad declaran haberlo sentido por parte de sus
parejas o ex parejas y la otra mitad declaran que esta discriminacién la han

sufrido buscando trabajo.

2.2.1.3 Percepcion e identificacion como victimas de la
violencia de género

Las preguntas incluidas en el cuestionario sobre violencia de género son al-
gunas de las utilizadas en las Macroencuestas del Instituto de la Mujer (1999,
2002, 2006) para conocer con mayor precisién si eran o no victimas de mal-
trato y la naturaleza de esta violencia.

Se mostraban situaciones de la vida cotiada y de las relaciones de pareja que
la mujer entrevistada hubiera vivido y sus respuestas se marcaba con una
escala (nunca, una vez, alguna vez, muchas veces, continuamente). En este
sentido, los resultados arrojaron la siguiente informacion:

A la pregunta de si su pareja o ex pareja le ha impedido hablar o ver a ami-
gos/as y/o familiares, el 30% respondié que alguna vez y el 12% sefialé que
muchas veces. Al ser preguntadas si su pareja o ex pareja le ha impedido
tener acceso al dinero, el 28% afirmé que alguna vez y el 14% sefal6 que
muchas veces.

Respecto a si su pareja o ex pareja le ha controlado su vestimenta, peinado

o magquillaje, el 14% afirmé que alguna vez y el 21,5% sefialé que muchas
veces.

Sobre si su pareja o ex pareja le ha insultado en publico o en privado, el
21,5% afirmé que alguna vez y el 28,5% sefial6 que muchas veces.

A la pregunta de si su pareja o ex pareja ha usado la fuerza para mantener
relaciones sexuales, el 7,7% afirmo6 que alguna vez y el 15% sefial6 que
muchas veces.

Respecto a si alguna vez su pareja o ex pareja le ha empujado, tirado al suelo
o agarrado por el cuello, el 14% afirmo que una vez, el 7% que alguna vez y
el 7% sefialdé que muchas veces

Ala pregunta de si alguna vez su pareja o ex pareja le ha dado una bofetada,
un pufietazo o patadas, el 7,7% afirmoé que una vez y el 7,7% sefal6é que
muchas veces.

Finalmente, sobre si alguna vez su pareja o ex pareja le amenazd con un
cuchillo o una pistola, el 7% afirmé que una vez y otro 7% que alguna vez.

Por tanto, y atendiendo a estos resultado, alrededor del 25% de las mujeres
con discapacidad que han respondido a este cuestionario son o han sido
victimas de violencia de género en varias o alguna de sus formas.

Por otro lado, y respecto a si alguna vez le han sugerido la esterilizacién, el
21,4% ha respondido que si.

Sobre si alguna vez la han coaccionado para abortar, el 6,6% sefiala que
si, y que abortd coaccionada y otro 6,6% respondié que efectivamente fue
coaccionada pero que no abortd.

Trayectoria judicial

Solamente en 1 caso se interpuso denuncia y fue a través de un vecino.

La denuncia no fue adelante dado que la victima sefiala que dio “una segun-
da oportunidad por que el agresor puede cambiar”.

2.2.1.4 Uso y valoracién de los recursos

A todas las mujeres entrevistadas se les pidio que indicaran si habian hecho
uso de los recursos existentes en materia de asistencia, atencion, informa-
cién y asesoramiento y su opinién acerca de estos recursos sociales, judicia-
les y policiales.

El 42% sefald que habian sido usuarias, al menos una vez, de servicios
juridicos o policiales.

De estas, ninguna fue usuaria de un Juzgado de Violencia contra la Mujer
pero si un 12,% acudié a un Juzgado de Guardia.

Un 37,5% de las mujeres respondié que habia sido usuaria de los servicios de
justicia gratuita a través del llustre Colegio Oficial de Abogados de Tenerife.

Respecto a los servicios policiales cabe indicar que un 25% acudi6 alguna
vez a la Guardia Civil, mientras que un 12% acudi6 a la Policia Nacional y
otro 12% hizo lo propio en la Policia Local.

Respecto a los servicios sociales o de igualdad, hay que sefialar que un
63% de las mujeres que respondieron al cuestionario dicen haber sido usua-
rias alguna vez de los servicios sociales o de igualdad. De estas, un 75% han
sido usuarias de los servicios sociales municipales y un 25% usuarias del
Centro de Informacién a la Mujer o de la Concejalia de Igualdad o el DEMA.

Del 15,7% de las mujeres que han acudido alguna vez a organizaciones so-
ciales, el 66% lo ha hecho en asociaciones de mujeres y el 34% en asocia-
ciones del ambito de la discapacidad.

Sobre el nivel de la atencién recibida tanto por los servicios sociales o de
igualdad como judiciales, asistenciales, policiales o asociativos, el 78% sefia-
lan que han sido de mucha ayuda.

Cuando se le ha preguntado sobre si creen que las mujeres con discapacidad
estan suficientemente bien informadas en el municipio de Adeje, un 78,5%
sefialé que no sabrian responder y solo 7% consideran que no estan bien
informadas. El 14% respondié que si estan bien informadas.

Para concluir este bosquejo, cabe sefialar que aunque los datos no se pue-
den extrapolar a la poblacién con discapacidad dado que supondria un ses-
go, se puden apuntar algunos elementos comunes en el conjunto de mujeres
que han participado y que pueden permitir orientaciones para afrontar la vio-
lencia de género y la situacién de las mujeres con discapacidad en Adeje.
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CAPITULO 3. MANIFESTACIONES DE _
VIOLENCIA CONTRA LAS MUJERES Y NINAS
CON DISCAPACIDAD

2

3.1 VIOLENCIAS CONTRA LAS MUJERES Y NINAS CON
DISCAPACIDAD EN FUCNION DE SU CICLO VITAL

La violencia de género que se ejerce contra las mujeres y nifias con disca
pacidad no es en si misma una violencia distinta a la que viven las mujeres
sin discapacidad. No obstante, si se encuentran en una situacién de mayor
riesgo de ser agredidas o violentadas, tal y como se avanzé en otros aparta-
dos de esta Guia.

Ya se han sefialado (en el capitulo anterior) las diversas manifestaciones
que adopta la violencia de género y si bien es cierto que estas formas de
violencia pueden darse en mujeres y nifias con discapacidad, hay otras for-
mas concretas que estan conectadas por la propia situacion de discapacidad
y que a menudo pasan desapercibidas tanto en los servicios de atencién,
asistencia, informacion y asesoramiento como en los entornos laborales o
personales de las victimas.

Considerando esto, se expone a continuacién algunas manifestaciones que
pueden vivir las mujeres a lo largo de su ciclo vital:
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PRENATAL:

Aborto selectivo.

Situaciones de maltrato fisco a mujeres embarazadas y que
pueden tener como consecuencia secuelas en el feto que luego

generan discapacidades.

NINEZ, ADOLESCENCIA Y JUVENTUD:

Abusos sexuales por parte de familiares, personal de asistencia o
cuidados o personas desconocidas.

Acceso diferente a la alimentacion, la educacion o la salud.

Explotacién sexual.

“Proceso de desgenerizacion” de nifias con discapacidad. Esto,
segun el CERMI (“La transversalidad de género en las politicas
sobre discapacidad” VOL Il), significa que si bien los roles que han
sido asignados a mujeres y hombres por la sociedad y transmitidos
a nifias y nifios con discapacidad por igual, hay un vaciamiento
de contenido de dichos roles femeninos y masculinos debido
a la construccién social y asumiendo que la discapacidad es el
factor principal -si no el Unico- que estructura la identidad y la
subjetividad de la persona y eclipsando cualquier otra dimension
humana ( CERMI, 2013) Matrimonios forzosos.

Violencia por parte de familiares
Violencia por parte de parejas
Acoso sexual

Violacion

Violaciones de derechos sexuales y reproductivos: abortos
coercitivos y esterilizaciones forzosas.

ADULTEZ:
Abusos, violencia psicolégica y violacion.
Abuso sexual en el trabajo.
Asesinatos.
Embarazos forzados.

Violencia econémica.

VEJEZ:
Abandono.

Abuso y agresiones sexuales.

Abuso econémico.

3.2. ; DE QUE FORMA SE EJERCE LA VIOLENCIA
CONTRA LAS MUJERES Y NINAS CON DISCAPACIDAD?.

A continuacion, se exponen las diversas formas en la que se ejerce la vio-
lencia contra las mujeres y nifias con discapacidad, habiendo tomado como
referencia el Proyecto METIS (1998). La violencia de género que se ejerce
contra las mujeres y nifias con discapacidad no es en si misma una violencia
distinta a la que viven las mujeres sin discapacidad. No obstante, si se en-
cuentran en una situacion de mayor riesgo de ser agredidas o violentadas, tal
y como se avanzd en otros apartados de esta Guia.

Las diversas formas en las que la violencia se ejerce contra las mujeres en
general son plenamente aplicables a las mujeres con discapacidad. Sin em-
bargo, existen situaciones que, por interaccién de género y discapacidad,
estas mujeres se ven muy afectadas.

3.2.1. EN LA VIOLENCIA ACTIVA

Abuso fisico: Una accién directa o indirecta que pone en riesgo la vida, la
salud o bienes de las mujeres con discapacidad provocando dolor, sufrimien-
to innecesario o una deficiencia de la salud.

Agresion corporal.
Administracion injustificada de farmacos.

Restriccién de la movilidad.

Manipulacién de ayudas técnicas.

Cambiar el orden de las cosas, (por ejemplo, el orden de los
muebles en el hogar).

INDICADORES que sefialan o pueden sefalar una situacion de abuso
fisico en mujeres con discapacidad:

Estado de sedacién o nerviosismo.

Disfuncion motora que no tiene nada que ver con la discapacidad.
Marcas en mufiecas o tobillos.

Mordiscos, fracturas o quemaduras.

Lesiones internas.

Abuso econémico: Accién o acciones que suponen la privacion o el control
sobre las propiedades y el dinero propio o de toda la familia. Se entiende tam-
bién como tal el forzar a las mujeres con discapacidad a realizar actividades
lucrativas para terceros mediante la utilizacion de su imagen o su cuerpo.

Uso de nifias y mujeres para la mendicidad.

Limitacion de la informacion de la economia personal.

Limitacion del control sobre la economia personal.

Explotacién sexual comercial.

INDICADORES que sefialan o pueden sefalar una situacién de
abuso econémico en mujeres con discapacidad:

Excesiva dependencia econdmica de la pareja o expareja.
No disponer de dinero.

Nulas o pocas expectativas sobre si misma respecto a su vida o su
proyeccién profesional.

Abuso emocional: Es una pauta de comportamiento que dafia el bienestary
en el equilibrio emocional de las mujeres con discapacidad.

Aislamiento fisico y/o comunicativo.

Aislamiento informativo.

Aislamiento de relaciones familiares y de amistad.
Insultos, ridiculizacién, criticas constantes, castigos, etc

Intimidacién o chantaje emocional.

Opinar, hablar o tomar decisiones por la victima en su presencia o
sin su presencia.

Sobreproteccién.

INDICADORES que sefialan o pueden sefialar una situacién de 59
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abuso emocional en mujeres con discapacidad:

Depresién.
Problemas para comunicarse e interrelacionarse.

Inseguridad.

Baja autoestima.

Abuso sexual: Accién o acciones que suponen una agresion sexual hacia
las mujeres con discapacidad y que, por lo tanto, resultan o pueden resultar
en un dafo fisico y/o emocional.

Violacién.

Vejaciones.

INDICADORES que sefalan o pueden sefialar una situacién de
abuso sexual en mujeres con discapacidad:

Lesiones genitales.
Miedo a relacionarse con otras personas.
Infecciones de transmision sexual.

Embarazo no deseado.

3.2.2. EN LA VIOLENCIA PASIVA

Como se indica en la introduccién del apartado 3.1 de esta Guia cuando se
enumeran formas de violencia en diferentes etapas vitales, hay otras formas
de ejercer violencia, como una accién por omisién que en ciertos tipos de
discapacidad cobran significativa relevancia y, sin embargo, a menudo pasan
desapercibidas.

Abandono fisico: Consiste en la negacion o privacién de aspectos basicos ne-
cesarios para el mantenimiento correcto de la salud, la higiene y el aspecto fisico.

Negligencia en la alimentacién.
Falta de higiene.
Falta de atencién personal.

Descuido total del aspecto: vestimenta, peinado...

INDICADORES que sefialan o pueden sefalar una situacién de
abandono fisico en mujeres con discapacidad:

Desnutricién.

Enfermedades frecuentes ajenas a la discapacidad.

Vestimenta inadecuada en relacién al clima, la discapacidad, los
gustos etc...

Soledad habitual.
Agravamiento de problemas fisicos.

Dejadez en los tratamientos.

Abandono emocional: Acto o actos que niegan o privan de atencioén, consi-
deracién, afecto y respeto a la mujer con discapacidad.

Ignorar su existencia
Avergonzarse de su existencia

No valorar su opinién

INDICADORES que sefialan o pueden sefialar una situacién de
abandono emocional en mujeres con discapacidad:
Depresién.
Inseguridad.

Baja autoestima personal.

En este punto conviene sefalar que el aislamiento social de las mujeres con
discapacidad en centros especiales o centros educativos separados, en ins-
tituciones residenciales, hospitales y centros de rehabilitacion, asi como la
falta de apoyos y ajustes en la comunicacion y la movilidad aumentan su vul-
nerabilidad ante la violencia de género y los abusos sexuales y contribuyen a
la impunidad de los actos de violencia.

3.3 ETAPAS EN LAS QUE SE DESARROLLA LA VIOLENCIA
DE GENERO.

Leonore E. Walker (1979), sefiala las razones que imposibilitan a las mujeres
que viven una situacién de violencia a pensar en salir de ella. Segun esta
autora, se producen las siguientes fases que ademas se repiten de modo

ciclico. Estas son:

Fase de acumulacién de tensién. Aumenta la tension en la pareja, el hom-
bre se muestra cada vez mas enfadado con la mujer sin motivo aparente
y se incrementa la violencia de tipo verbal. Estos ataques los suele tomar
la mujer como episodios aislados que puede controlar y que acabaran por
desaparecer.

Fase de explosion o agresion. La situacién estalla en forma de agresiones
fisicas, psicolégicas y/o sexuales.

Fase de calma, reconciliacién o luna de miel. El agresor pide perdén a
la mujer, le dice que estd muy arrepentido y que no volvera a pasar. Utili-
za estrategias de manipulacion afectiva para intentar que la relaciéon no se
rompa, como dandole regalos, invitandola a cenar o a ir al cine, haciéndole
promesas, mostrandose carifioso, etc. Muchas veces la mujer cree que el
agresor realmente quiere cambiar y le perdona, sin saber que esto refuerza
la posicion de él.

Aunque se ha avanzado en los ultimos tiempos respecto a la violencia de
género en mujeres con discapacidad y la interrelaciéon entre género y dis-
capacidad, se sefialan & etapas diferenciadas en las que se desarrolla la
violencia de género en funcién de gravedad o peligrosidad (Alvarez, Angeles.
Guia para mujeres maltratadas, publicada por diversas instituciones incluido
el Instituto de la Mujer en 2010).

Etapas sequn el nivel de gravedad o peligrosidad de las conductas vio-
lentas.

Hay que tener presente que no en todas las situaciones de violencia se cum-
plen las etapas que se detallan ya que el objetivo de la misma consiste en
controlar y someter a la victima. Si este control y sometimiento se logra me-
diante violencia psicolégica, el maltratador es probable que no utilice mas
formas de maltrato.

La gravedad y peligrosidad se incrementa a medida que las formas de control
previas van perdiendo eficacia o, lo que es lo mismo, cuando el maltratador
considera que la mujer se resiste a ser sometida y controlada.

Asi, existen muchas otras historias de violencia que, al mantenerse en nive-
les de gravedad media, no llegan a conocerse publicamente y, mucho menos,
denunciarse. Ello no debiera ser justificacién para no prestarles la atencién
necesaria para su prevencion y proteccion.

Estas etapas son:

1. Etapa de inicio:

Se caracteriza por el comienzo de amenazas, rotura de objetos, silencios
largos o burlas progresivas.

La violencia dentro de la pareja no comienza con una agresion fisica por muy
leve que esta sea.

2. Etapa moderada:

Se corresponde con el inicio de las agresiones fisicas. En mas ocasiones de
las esperadas las victimas no reconocen en los empujones o agarrones una
sefial de violencia, puesto que tienen normalizadas esas conductas.

3. Etapa de gravedad:
Comienzan las bofetadas, las patadas, los tirones de pelo, mordiscos o frac-
turas. En esta etapa se inicia también el control.

4. Etapa muy grave:
Es la fase de los ahogamientos, agresiones con objetos contundentes, viola-

ciones, uso de armas, quemaduras...

6. Etapa fatal:
Puede producirse la muerte.

3.3.1. Factores explicativos de por qué las victimas no

escapan del ciclo de la violencia de género

Algunos factores estan directamente relacionados con la violencia estructural
y cultural mientras otros tienen que ver con la historia personal y circunstan-
cias de cada mujer y con procesos psicologicos que se desarrollan durante
el tiempo que duran los episodios de violencia. A continuacién, se enumeran
algunos de estos factores:

Cuando se trata de mujeres con discapacidad, es evidente la socializacion
diferencial respecto a los hombres con discapacidad. Hay una atribucion a
las mujeres con discapacidad de un papel secundario, inferior, de reduccion
e incluso de negacién de su sexualidad.

El menor acceso de las mujeres a los recursos econémicos como menos
propiedades, la brecha salarial, pensiones mas bajas, temporalidad laboral...
La atribucion a las mujeres de las responsabilidades del cuidado del hogar y
la familia. El trabajo reproductivo y de los cuidados no cuenta con reconoci-
miento ni valoracion social.

La menor presencia de mujeres en los espacios de poder politico, econémi-
co, cultural y social.

El definido como amor romantico, asumida en muchos casos como la Unica
forma de amor verdadero y que se caracteriza por el control, la posesién, los
celos etc...

A veces, la habituacion a estos factores sefialados provoca que la mujer
vea algunas situaciones de violencia como naturales de su relacién de pare-
ja. Asi, las mujeres se van adaptando a una violencia un poco mas intensa
cada vez y van perdiendo sus redes de apoyo y los recursos que le garan-
tizaban su independencia econémica y, cuando son conscientes de ello, ya
han llegado algunas secuelas de la violencia tales como falta de autoestima,
impotencia, desesperanza, miedos, ansiedad...

Junto a la habituacion se produce la indefensién aprendida que fue descu-
bierta en 1965 por el psicélogo Martin Seligman mediante un experimento en
el que, utilizando dos perros dentro de la misma jaula, les daba descargas
eléctricas sin motivo aparente. Uno de ellos, tenia la posibilidad de cortar la
corriente con un golpe de hocico, pero el otro no. El primer perro, se man-
tuvo la alerta y cortaba la energia, mientras que el segundo vivié asustado,
nervioso y cayé en una depresion. Su actitud fue de completa indefension,
aun cuando cambiaron las condiciones y ya tenia la posibilidad de cortar la
corriente, no lo hizo.

La indefension aprendida puede llevar a una mujer con o sin discapacidad y
victima de violencia de género a pensar erroneamente que es mas impotente
de lo que realmente es ante las agresiones, los desprecios o los insultos.

La violencia de género se produce sin que exista una causa clara aparente y
se detiene solo cuando el maltratador asi lo decide. Las mujeres, por lo tanto,
incapaces de prever cuando van a ser maltratadas e incapaces de frenar la
violencia, acaban por no defenderse, creyendo que hagan lo que hagan, no
podran escapar de la espiral de violencia, aun cuando cuentan con los recur-
sos que se lo permitirian: denuncias, organizaciones especializadas, centros
de asesoramiento e informacion a mujeres, fuerzas y cuerpos de seguridad
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CAPITULO 4. CONSECUENCIAS DE LA
VIOLENCIA DE GENERO EN MUJERES
CON DISCAPACIDAD

<

4.1. CARACTERIZACION E IDENTIFICACION DE LAS
CONSECUENCIAS DE LA VIOLENCIA: PROCESOS DE
VICTIMIZACION Y REVICTIMIZACION.

Ha habido bastante produccion cientifica sobre las consecuencias que tiene
la violencia de género en las mujeres, sin embargo, son pocos o nulos los
estudios que hacen alusién a qué ocurre en el caso de las mujeres con disca-
pacidad, si esta aparece es mas como una consecuencia sobrevenida de la
violencia y no como una situacién previa a la situacién de violencia.

Aun asi hay una serie de caracteristicas que presentan las mujeres que son
victimas de la violencia y que sin duda se encuentran en las mujeres con
discapacidad. En este sentido, el término “Sindrome de la Mujer Maltratada”
se refiere a las alteraciones fisicas y psiquicas consecuencia de un proceso

o de maltrato a largo plazo. Entre los sintomas que suelen encontrarse estan:
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Sintomas de trastorno por estrés postraumatico.
Estado de animo depresivo.

Sentimiento de culpa.

Baja autoestima.

Distorsiones cognitivas y de memoria.
Dificultades sexuales.

Sintomas psicosomaticos.
Otras.

Ademas, algunos estudios comparan la violencia psicologica con la violencia
fisica en las mujeres encuentran que las consecuencias son similares, en
sintomas y gravedad de los mismos, independientemente del tipo de violencia
(Amor, Echeburta, Corral, Sarasua y Zubizarreta, 2000).

Debido a todo lo que se ha venido explicando en la presente guia, se puede
deducir que las mujeres con discapacidad pueden tener menos conciencia de
estar siendo victimas de maltrato asi como desplegar menos estrategias de

autoproteccion y/o escape por anadirse, al miedo a la violencia, la creencia
de ser incapaces de desenvolverse de forma auténoma y de buscar sus pro-
pios recursos (algo que, en algunos casos, llega a ser cierto cuando el grado
de discapacidad implica una movilidad muy reducida o un funcionamiento
cognitivo bajo). De hecho, segun Fundacién CERMI Mujeres en su Informe
(2016) entre las mujeres que han sufrido cualquier tipo de violencia por su
pareja actual o su anterior pareja, el 75,8% de mujeres con discapacidad no
acudié a la policia. Las dos causas mas comunes para no acudir a la policia
son porque consideran que tuvo muy poca importancia, no era lo suficien-
temente grave, nunca se le ocurrié o pensé que podia resolverlo sola y por
miedo a las represalias. En las mujeres que no lo consideraron demasiado
grave y las que pensaron que no las creerian, el porcentaje de mujeres con
discapacidad es mayor que el porcentaje de mujeres sin discapacidad siendo
esta diferencia estadisticamente significativa.

Ademas de las consecuencias ya explicadas y comunes a todas las mujeres
que sufren violencia de género, hay factores especificos de género y disca-
pacidad que aumentan la vulnerabilidad de estas mujeres:

Por parte del agresor:

La excusa de que al cuidarlas o apoyarlas en sus tareas y
responsabilidades supone una sobrecarga de trabajo.

Falsas creencias, mitos y desinformacién: como sefialar que el
contacto sexual es querido y provocado por la victima. Siendo una
realidad que las mujeres, con y sin discapacidad, al igual que los
hombres, pueden desear y provocar contacto sexual, este contacto
ha de ser siempre bajo condiciones de respeto e igualdad, sin que
ninguna de las partes tenga que hacer o sentir nada que no desee.
Por otro lado, otra excusa es aquella que se centra en el supuesto
desconocimiento, por parte del maltratador, de la discapacidad de
su victima.

Otro mito es la supuesta “insensibilidad al dolor” (CERMI, 2013b)
de la mujer con discapacidad. Ademas de tratarse de un mito falso,
ya que el dolor es independiente de la discapacidad, esta creencia
lleva aparejada la idea de que es menos grave dafar a una mujer
con discapacidad, como si fuese menos digna o su persona
tuviese menos valor.

Finalmente, hay que indicar también las “creencias de inmunidad”
que se basan en que es mas dificil que puedan ser descubiertos ya
que viniendo de una mujer con discapacidad, cualquier acusacién
no va a ser creida. Esto se sefiala en siguiente apartado de la Guia
en cuanto a las barreras de acceso para salir de la situacion de la
violencia, y ademas hay que indicar que se ha marcado como una
de las Observaciones del Comité de Derechos de las Personas

con Discapacidad de la ONU.
Por parte de las mujeres y nifias con discapacidad:
La visibilidad y afectacién de su discapacidad.

La indefension aprendida en situaciones que, aunque no hayan
sido de violencia de género, si vivido situaciones violentas y han
aumentado el riesgo. (Ver apartado 3.3.1 de la Guia: factores
explicativos de porqué las victimas no escapan del ciclo de la
violencia de género)

La falta de autopercepcion como victimas de las mujeres con
discapacidad, provocado en muchos casos por el trato infantilizado
que han recibido siempre. Hay ocasiones en que muchas personas
tienen acceso al cuerpo de las mujeres y nifias con discapacidad
para ejercer su cuidado, lo que dificulta diferenciar entre contactos
adecuados e inadecuados o violentos.

La dependencia econémica, laboral y de apoyos.

Por otro lado, y con el fin de valorar el riesgo y de evitar la victimizacion
secundaria hay que tener en cuenta que existen una serie de caracteristicas
comunes en el comportamiento de las mujeres victimas de violencia de
género:

Cémo ellas perciben su situacion: si como un duelo o como
amenaza.

Cémo ellas se comporten: si es desde una actitud de sumisién en
la relacién de pareja y con el resto de familia y amistades.

Cémo ellas afrontan la situacion: si es desde la negacién
de la violencia, la desestructuraciéon cognitiva de los propios
pensamientos, la indefension frente a los sentimientos y emociones
y no recurrencia a apoyo social.

Si existe 0 no una busqueda de refuerzo afectivo y solucién de
problemas en el entorno o comportamientos de dependencia
afectiva extrema.

Si manifiesta ansiedad.

Descuido de la apariencia fisica.

Dificultades para mantener o conciliar el suefio.

Alteraciones de la conducta alimentaria.

Incoherencia en el hilo argumental y cronolégico.

Merma de la capacidad de aprendizaje y concentracion.

Predominio del pensamiento concreto frente al abstracto.
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Alteraciones del sistema inmune.

Desestructuracion de la organizacion del dia.

4.2. BARRERAS ESPECIFICAS QUE ENFRENTAN LAS
MUJERES CON DISCAPACIDAD

Una vez indicadas las principales consecuencias de la violencia es importan-
te poner de relieve las barreras a las que se enfrentan las mujeres para salir
de dicha situacion.

Anivel social las barreras en el acceso a los espacios publicos, a los servicios
y a los recursos, generan situaciones de exclusién perpetuando, relaciones
de dependencia y limitaciones en el acceso a la salud, a la educacion, a la
recreacion y al ambito laboral, entre otros espacios vitales (Asociacién Inicia-
tivas y Estudios Sociales,1998):

Para su analisis (Inmujeres y Pronadis, 2015) se plantean 4 barreras princi-
pales con las que conviven y a las que se enfrentan las mujeres con discapa-
cidad en situaciones de violencia de género:

1. Fisicas.

2. Comunicacionales.

3. De acceso a la informacion.

4. Actitudinales.

Si bien pueden analizarse en forma independiente, también en funcién del
tipo de discapacidad, estas 4 barreras se conjugan en los entornos sociales
potenciando su presencia y maximizando sus efectos.

Mayores dificultades para expresar los malos tratos, asi como la
menor credibilidad a la hora de denunciar.

Mayor exposicién a la vulneracién de sus derechos, especialmente
aquellas mujeres que tienen varias discapacidades, problemas de
desarrollo cognitivo, de comunicacién y las que adquirieron su
discapacidad desde el nacimiento.

Dificultades de acceso a servicios de informacion, asesoramiento y
atencién a la violencia de género debido a barreras arquitectonicas
y de comunicacion, asi como la falta de accesibilidad cognitiva.

Dependencia fisica y emocional de las personas cuidadoras con
dificultades para pedir apoyo en otros ambitos, ello lleva aparejado
el miedo a denunciar la violencia de género ante la posibilidad de
pérdida de vinculos o de cuidados.

Limitacion del conocimiento de los derechos que las asisten y de
los recursos a los que tienen acceso, debido a las complicaciones

en el acceso a la informacién, tecnologias, recursos educativos,
formativos y de desarrollo académico.

Menor acceso a la justicia y escasez de apoyos o ajustes en los
procedimientos, con una actividad probatoria insuficiente en los
tribunales y con comunicaciones y exploraciones que no se llevan
a cabo con garantias y apoyos que permitirian a las mujeres con
discapacidad defender sus derechos, lo que automaticamente
genera discriminacion en su acceso a la justicia.

Intromisién, a veces negativa, de familias y entorno ante la
posibilidad de que defiendan sus derechos y que, como mecanismo
de seguridad y como errénea accion protectora, solicitan en los
tribunales la incapacidad con intencién de someter a mujeres
con discapacidad a esterilizaciones y privarlas de sus derechos
sexuales y reproductivos.

Aislamiento y obstaculos para participar en la vida social, politica y
econdmica de sus entornos.

Percepcion de invasién de su privacidad e intimidad y de que otras
personas deciden sobre su cuerpo sin su consentimiento.

Dificultades para acceder a empleos remunerados y la consiguiente
dependencia econdémica de su entorno.

Vinculacién directa entre las dobles jornadas de trabajo de
las mujeres que a lo largo de afios llegan a doblar jornada y la
aparicion de discapacidades en edades avanzadas.

Cuestionamiento por el manejo de su dinero y de sus bienes

Tratamiento de “nifias eternas”.

Restricciones en su proyeccion personal.

La percepcién de quienes ejercen la violencia de lo que supone agredir y
violentar a una mujer con discapacidad, junto con la propia percepcién de
las mujeres, hace que se perpetlen y justifiquen comportamientos delictivos.

Asi, por ejemplo, la idea de que las mujeres con discapacidad son mas insen-
sibles al dolor o que son “mercancia dafiada” (CERMI, 2013b), en la doble
acepcién de mercancia entendida como producto de consumo en la sociedad
capitalista que puede ser utilizada a placer por el hombre y que ademas es

defectuosa, por lo que su posible abuso esta justificado. Ademas, muchos
hombres se presentan en la sociedad como “victimas” al tener que “cargar”
con una pareja que supuestamente no cumple con los roles de género esta-
blecidos (canon de belleza, tareas de reproduccién de la vida, cuidados, etc.).

Todos estos discursos y practicas abusivas inciden en la autoestima y autoi-
magen de las mujeres con discapacidad que llegan a identificarse con estas
imagenes deformadas de la realidad llegando en muchos casos a “entender
y justificar” a las personas que las violentan.

Por otro lado, la Observacion General N°3 del Comité de Derechos de las
Personas con Discapacidad de la ONU, apunta a una falta de concienciacion
y estereotipos nocivos por parte del funcionariado publico, la judicatura, la
fiscalia o la policia. De hecho, se puede afnadir que en algunos casos se
detectan dificultades en la comprension de determinados procedimientos que
acaban disuadiendo a las mujeres con discapacidad a la hora de denunciar
aquellos maltratos de los que son victimas. Este hecho redunda en la impu-
nidad y en la invisibilidad. Como ya se ha indicado en el apartado 2.1 de esta
Guia, existe discriminacién directa cuando las mujeres con discapacidad reci-
ben un trato menos favorable que otra mujer en una situacién similar. En este
caso, existe discriminacién directa cuando los testimonios de las mujeres con
discapacidad intelectual o psicosocial se desestiman en procedimientos ju-
diciales a causa de la capacidad juridica. Por otro lado, la dificultad de las
mujeres con discapacidad respecto a las demas se eleva en cuanto a la de-
negacion del acceso a la justicia, falta de credibilidad en sus declaraciones,
alegaciones, testificales, denuncias o merma en su derecho a la defensa. El
motivo hay que buscarlo en la falta de concienciacién y los estereotipos noci-
vos por parte del personal de la funcién publica, judicatura, fiscalia y policia,
que generan discriminacion estructural y también en la ausencia de ajustes
razonables y procesales que impide la comprensién de los procedimientos,
de modo que las disuaden de defenderse.

Atodo hay que afiadir la falta de formacion y capacitacién en el ambito policial
y judicial para asegurar que las mujeres con discapacidad victimas de violen-
cia de género tienen acceso efectivo a la justicia.
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CAPITULO 5. POR UNA ATENCION DE CALIDAD.
ESTABLECIMIENTO DE PAUTAS ESPECIFICAS
DE ATENCION A MUJERES VICTIMAS DE VIO-
LENCIA DE GENERO EN FUNCION DEL TIPO DE
DISCAPACIDAD

Empieza a ser emergente la elaboracion de protocolos y materiales especifi-
cos en violencia de genero para mujeres con discapacidad.

Cabe sefalar en este sentido, una buena practica en la Regién de Murcia
es el Plan de Atencion Personalizada para victimas de violencia de género.
Edicion con pautas de atencién a mujeres con discapacidad Comunidad Au-
ténoma de la Region de Murcia (Consejeria de Familia e Igualdad de Opor-
tunidades Direccién General de Mujer, 2017). Los procedimientos recogidos
para una calidad en la atencion a las mujeres victimas de violencia de genero
fueron adaptados con las especificidades de las mujeres con discapacidad,
ello fue gracias a la labor desarrollada por la Delegacién Territorial en la Re-
gion de Murcia del Comité Espafiol de Representantes de Personas con Dis-
capacidad (CERMI).

Por su parte en el 2018, CERMI de la Comunidad Valenciana (CERMI CV) a
través de la Comisién de la Mujer se presenté la serie “Trato adecuado a mu-
jeres y nifias con discapacidad” estructurada en 12 capitulos y que pretende
sensibilizar a la sociedad sobre la necesidad de ofrecer un trato adecuado y
respetuoso a las mujeres y nifias con discapacidad en las situaciones de la
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vida cotidiana. Todos los episodios estan rodados en vision positiva, y tienen
una buena practica como ejemplo .

Por otro lado, y en relacién a la violencia sexual, se cuenta con un referente
como lo es la publicacion de la Consejeria para la Igualdad y Bienestar So-
cial, Direccién General de Personas con Discapacidad. Junta de Andalucia,
en el afio 2008 de AMUVI.

“Mujeres con discapacidad y violencia sexual: Guia de actuacién para profe-
sionales”. Este instrumento pretende servir para prevenir, detectar y atender
a las mujeres con discapacidad que sufren violencia sexual, haciendo visible
esta realidad soterrada, acercando este problema y lograr su conocimiento,
para abordarlo, haciéndolo visible, y enfrentarlo desde las distintas discipli-
nas profesionales que puedan verse en contacto con él, de la manera mas
adecuada.

5.1. IDENTIFICACION DE NECESIDADES ESPECIFICAS
DE MUJERES CON DISCAPACIDAD QUE HAN SIDO VIC-
TIMAS DE VIOLENCIA DE GENERO

Como se ha apuntado en el capitulo 3 de la Guia, las mujeres
y nifas con discapacidad tienen mas probabilidades de ser
victimas de discriminacion, violencia y abusos que las mujeres sin
discapacidad.

1. Serie completa disponible en:
https://www.youtube.com/playlist?list=PLw1DpoysXLI7Y24fxjD7Zn6J-U5QmCDF8

Para identificar necesidades especificas de mujeres y nifias con
discapacidad victimas de violencia de género, es indispensable:

La escucha atenta y la aceptacion incondicional de la victima.
Apoyar a la mujer sin hacer uso de actitudes paternalistas.

Respetar a la mujer y sus tiempos, evitando hacer juicios de valor
o exceder en los consejos.

Acercar desde las instituciones y organismos que atienden a
las mujeres con discapacidad todas las referencias para actuar
a través de los canales generales dirigidos a todas las mujeres,
pero también con canales propios y accesibles a las mujeres con
discapacidad.

Acompafiar e informar accesible y adecuadamente a las mujeres
con discapacidad en todo el proceso particularmente de sus
derechos y el de sus hijos o hijas.

Derivar y garantizar atencién especializada con acompafiamiento
en caso de que tengan o puedan tener dificultades de comunicacién
debido a la falta de accesibilidad del entorno.

Tener en cuenta posibles consecuencias que puede estar
padeciendo la victima como la anulacién de la personalidad,
dependencia emocional, inseguridad o miedos y conocer los
procesos cognitivos que tienen lugar en mujeres que estéan siendo
sometidas a niveles de estrés y panico tan elevados como los
provocados por la violencia.

Preservar la intimidad de la victima y asegurar la confidencialidad
de los datos que intercambie con las personas interlocutoras.

Realizar las consultas adaptadas a las necesidades y a la decision
de la mujer victima de violencia de género.

Informar a la victima de todos los recursos disponibles.

Escuchar activamente a la victima sin interrupciones ni juicios
previos y apoyarla y asistirla en sus decisiones.

Evitar culpabilizar a la mujer, respetando su discurso y apoyandola
en todo momento.

Detectar otros sintomas asociados a los factores de vulnerabilidad.

Mantener a las mujeres con discapacidad en contacto con los
servicios de atencién especializados en materia de violencia de
género y facilitar un ambiente de seguridad, confidencialidad,
empatia y escucha activa, entendimiento y normalizacién de su

propio malestar, cercania, asi como informacion de recursos
disponibles (legales, sociales, psicologicos, etc.).

Informar sobre el funcionamiento de la justicia y del, asi como las
vias de su participacién en el mismo e informarla sobre el curso
del procedimiento.

Detectar los apoyos y trasladar sus peticiones a los tribunales,
fiscalia, fuerzas y cuerpos de seguridad etc...

Impedir la victimizacién secundaria e institucional de la mujer, y de
sus hijas e hijos, evitando la repeticién completa de su relato en las
instancias policiales, judiciales, sociales, sanitarias o de atencion
a la mujer.

Es por ello necesario que el conjunto de profesionales que atienden a la
violencia de género y en concreto a mujeres con discapacidad conozcan
las pautas de atencion desde la diversidad que suponen todos los tipos de
discapacidades. En este sentido en los siguientes apartados se presentan
y ofrecen una serie de pautas que vienen a poner en valor la Guia del trato
adecuado a las mujeres y nifias con discapacidad, realizado por la Comisién
de la Mujer del CERMI Comunidad Valenciana (2017)

5.2. RECOMENDACIONES BASICI:\S PARA UNA
ATENCION DE CALIDAD EN FUNCION DEL TIPO DE
DISCAPACIDAD

5.2.1. Atencidon a mujeres y nifias con discapacidad
fisica y organica

Ofrecer ayuda para alcanzar o levantar objetos, abrir puertas o
ventanas.

Ajustar el paso al de ellas.

En caso de desconocer el manejo de alguna ayuda técnica (silla de
ruedas, andador, teclados especiales...), preguntarle cémo ayudar.

Para hablar con una mujer en silla de ruedas, siempre que sea
posible, debemos situarnos de frente y a su misma altura.

Adaptarnos a las necesidades de descanso o disminucion de su
actividad.

Ser conscientes de que la discapacidad organica es un tipo de
discapacidad fisica que puede pasar inadvertida al no ser visible
en numerosas ocasiones.

Pueden necesitar comer y beber con urgencia.
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5.2.2. Atencidon a mujeres y nifias con discapacidad
auditiva

Antes de la conversacién:

Conocer la modalidad comunicativa de la mujer y nifia con
discapacidad.

No empezar a hablar a la mujer y nifia con discapacidad auditiva,
sin que esté mirando.

Llamar su atencién con una discreta sefial antes de hablar.

Facilitar la labiolectura poniéndose directamente frente a ella en un
lugar bien iluminado.

Situarse a su altura.

Pedir a la persona que sugiera estrategias para mejorar la
comunicacion (p. ej. hablar hacia el mejor oido y moverse a una
zona bien iluminada).

Durante la conversacién:

Evitar ambientes ruidosos a la hora de la comunicacion.
Evitar la comunicacion a mas de 1 metro de ella.

Escuchar con atencion y permitir que tenga suficiente tiempo para
procesar la comunicacién y responder.

Evitar giros a mitad de la frase.

Evitar una forma de hablar infantil o expresiones exageradas.
Evitar poner manos o cualquier objeto delante de la cara.
Vocalizar bien, no exagerar ni gritar a la mujer y hablar con voz.
Hablar con naturalidad, ni deprisa ni demasiado despacio.

Verificar lo que se ha dicho o escrito utilizando la respuesta de la
persona antes de continuar.

Repetir el mensaje o construir la frase de forma mas sencilla en
caso de que no te entienda.

Ayudar a la comunicacién con gestos naturales que le sirvan de
apoyo, bien con alguna palabra escrita

Si la mujer o nifia va acompafada de otra persona es necesario
respetar los turnos entre las personas interlocutoras.

Dirigir la conversacién hacia la mujer o nifia con discapacidad
auditiva.

Comunicarle cifras, direcciones o nombres propios y si lo pide,
pasarlos por escrito.

Tener en cuenta que, en caso de precisar algun documento o
impreso, este sea comprensible dado que las personas sordas
pueden presentar dificultades de comprension lectora.

Utilizar ayudas técnicas de las que se disponga (bucle magnético
o sistema de FM).

En la toma de decisiones:

Facilitar la toma de decisiones de la mujer, proporcionando
informacién médica por escrito, clara y comprensible para la
persona con discapacidad auditiva.

5.2.1. Atencidon a mujeres y niias con discapacidad
auditiva usuarias de lengua de signos

Si son mujeres y nifias que utilizan la Lengua de Signos Espafiola,
la utilizara directamente para comunicarse, por lo que es importante
que se cuente con la presencia de una persona profesional de la
interpretacion.

No obligar a la persona sorda a prescindir de su derecho de poder
comunicarse en lengua de signos.

No obligar a la persona sorda ni a la persona intérprete de lengua
de signos a que te mire a la cara mientras estas hablando, la
lengua de signos es una lengua visual por lo que no pueden perder
dicho contacto visual.

En el caso de un servicio de urgencias, desde el servicio del
112 gestionar la presencia de la persona intérprete de lengua de
signos.

Intentar, dentro de las posibilidades, dar preferencia a las
atenciones de personas sordas acompafadas de intérpretes de
lengua de signos para evitar retrasos y pérdida de recursos.

En el caso de nifias menores oyentes acompafadas de padre o
madre con discapacidad auditiva usuario/a de lengua de signos,
dirigirse a padre o madre.

Cualquier aviso que haya que hacer a la persona con discapacidad
auditiva, no hacerlo via telefénica, utilizar medios escritos. (sms,
email, whatsapp...)

En el caso de cualquier tipo de prueba en la que vaya a haber una
comunicacion se debe facilitar el acceso de la persona profesional.

2. Para mayor detalle se recomienda profundizar en el material publicado por la CNSE, Guia
para profesionales ante la violencia y los malos tratos a mujeres.

Si la mujer o nifa con discapacidad auditiva victima de violencia
de género no va acompafada de intérprete de lengua de signos,
pero si de familiares, facilitar el acceso de los mismos para que la
comunicacion pueda llegar correctamente a la persona.

5.2.3. Atencion a mujeres y nifas sordociegas

La importancia de la figura profesional de ellla GUIA INTERPRETE DE
LENGUA DE SIGNOS

El recurso mas importante y valioso con el que cuentan las personas
sordociegas para superar estas barreras es el/la guia intérprete de lengua
de signos. Cuando una mujer sordociega acude acompafiada de esta
persona profesional, hay que hablar directamente a la mujer, no interrumpir
al profesional, que es el puente de comunicacién, y dar tiempo a que la
informacién llegue a la mujer sordociega.

Hacerle saber de tu presencia: con un ligero toque en el brazo,
codo u hombro. Si la mujer sordociega esta ocupada, mantener el
contacto suavemente y esperar.

Identificarse antes de iniciar la comunicacion.

Tener en cuenta la iluminaciéon y evitar deslumbramientos y
ubicaciones a contraluz: hay que situarse de cara a la luz para ser
mas visible.

Avisarla si se sale del entorno comunicativo (por una interrupcion,
una salida al bafio...). Ante estas ausencias o interrupciones
explicarle la causa y dejar siempre a la mujer sordociega ubicada
con puntos de referencia claros (como una mesa, una silla, una
puerta o una pared).

Informar de todas las situaciones y cambios en el entorno.

Evitar tener objetos (carpetas, documentos, etc.) que dificultan el
movimiento de las manos.

En el caso de que la mujer sordociega tenga resto visual, y un
grado alto de comprensién lectora, facilitarle documentos que
pueda ver.

En el caso de que la mujer sordociega tenga resto auditivo,
situarnos cerca de ella y hablar en un tono de voz moderado, no
excesivamente alto y vocalizando.

Evitar perfumes fuertes, tabaco, etc.

Y siempre, facilitar el espacio para una buena interpretacion
(higiene postural, sillas suficientes...)

5.2.4. Atencién a mujeres y nifias con discapacidad
visual

Hay que identificarse siempre al entrar en la habitacion.

Decir siempre lo que se va a hacer, con concrecion.

Hablar siempre despacio y con claridad, procurando no gritar.
Procurar colocarse en un lugar donde ellas puedan verlo.
Conteste detalladamente todas sus preguntas.

Tocar su brazo o manos en caso de duda de que pueda o no oirnos.
No salir de la habitacion sin comunicarse.

Situarles en el tiempo

5.2.5. Atencidon a mujeres y nifas con discapacidad
intelectual

Dirigirse a la mujer o nifia con discapacidad intelectual y/o trastorno
del desarrollo y no a la acompanante.

Hablar claro y pausado. Utilizar palabras sencillas y preguntarle si
entiende lo que se esta explicando.

Adaptar el ritmo de la explicacién al nivel de comprensién de la
persona.

Tener paciencia, si se la entiende, lo volvera a repetir.

Si hay que explicarle alguna cuestién, hay que dirigirse a ellas con
explicaciones claras y concisas.

Ofrecer informacion visual y escrita, cuanto mas clara mejor.
Tratar a esta mujer o nifia como una persona adulta.

Respetar su decision.

5.2.6. Atencion a mujeres y nifias con problemas de
salud mental

Recordar su condicién de mujer por encima de su situacién de
enferma y respetar su dignidad.

Tratar a una mujer con enfermedad mental de forma similar que al
resto de las personas: de forma natural, con respeto y discrecion.

Mantener una comunicacién clara, sin ambigiiedades y evitar
confusiones.

Mostrar franqueza en la relacién para evitar suspicacias,
situaciones de tensién o rivalidad.

Cuando se dé una situacién de nerviosismo o desconcierto,

47



48

mantener la calma propia.
Respetar sus silencios y su espacio vital.

Escuchar a las mujeres y nifias y no juzgarlas, acompafarlas aun
cuando no se les comprenda o no se esté de acuerdo y aceptar
las diferencias.

Comprender que, como en otras discapacidades, la enfermedad
no es algo que se elige, sino que llega sin pedir permiso.

5.2.7. Atencién a mujeres y nifas con paralisis cerebral

Ofrecerles un trato amable y carifioso.
Crear un clima célido de confianza.
Mostrar una actitud empatica.

Mostrar interés y generar seguridad.

Respetar sus tiempos para expresarse, descansar, beber agua,
etc.

Evitar preguntas incomodas o fuera de lugar.

Si la mujer o nifia con pardlisis cerebral presentara un alto grado
cognitivo, dirigirse a ella a la hora comunicar un diagnéstico o una
prescripcion de un tratamiento, ya que comprende y entiende a la
perfeccion.

5.2.8. Atencidon a mujeres y nifias con discapacidad
cognitiva por daiio cerebral

Presentarse, decirle nuestro nombre e indicarle a que nos
dedicamos (ej. soy policia, soy fiscal...).

Ser pacientes y no perder jamas el respeto. Evitar las prisas.
Preguntarle su nombre y comprobar que esta orientada.
Propiciar un ambiente tranquilo y relajado, sin ruidos.

Evitar hablar varias personas interlocutoras a la vez.
Asegurar que ella presta atencién.

Utilizar frases o preguntas cortas y claras y asegurar su
comprension.

Evitar infantilizar. Si es una mujer adulta debe hablarsele como a
una persona adulta.

Utilizar un tono normal.
Ordenar y secuenciar de forma clara la informacion.

Repetir la informacion o preguntas realizadas las veces que sea
necesario.

Acompanar la comunicacion verbal con la comunicacién no verbal
(gestos, imagenes, dibujos, etc.).

Dar tiempo para pensar y responder, permitiendo que termine las
frases por ella misma.

Evitar dar por supuesto que sabe o se acuerda de cosas que
pasaron hace un dia o hace 5 minutos.

Tener en cuenta que puede tener lagunas de memoria y tender
a rellenar esas lagunas con fabulaciones, aunque no sea de
manera intencional, por lo que es importante poder contrastar la
informacién en la medida de lo posible.

Evitar utilizar frases o preguntas con doble sentido.
Ofrecer pequefios periodos de descanso.

Evitar interrumpir mientras habla, intenta hacerse comprender o
recordar, etc.

Hacer un resumen de lo hablado. Si es necesario, darle lo mas
importante anotado de forma breve, clara y concisa.

Ante comentarios descontextualizados o inoportunos, evitar reirse
o seguir la corriente. Reconducir la conversacion.

Ante conductas o discurso perseverante, reconducir la
conversacion.
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CAPITULO 6. RECURSOS

6.1. RECURSOS ESPECiFIC,OS DE ATENCION:
TELEFONO DE INFORMACION Y ASESORAMIENTO GRA-
TUITO 24 HORAS, ATENCION Y PUNTOS DE ENCUENTRO.

“PORMI” - Aplicacién sobre Violencia contra las Mujeres
con Discapacidad, promovida por la Fundacion CERMI
Mujeres.

Esta es una herramienta de concienciacion, informacién y denuncia, que
tiene como objetivos la identificacion de situaciones violentas, para que
sean facilmente reconocibles, el acceso rapido a los canales de denuncia, la
puesta en comun de consejos y recursos, el conocimiento de derechos que
amparan a las victimas asi como testimonios de casos de mujeres con dis-
capacidad que han estado inmersas en situaciones de violencia de género.

libres

Aplicacién “LIBRES”

Esta es una aplicacion para teléfonos méviles (sistemas operativos
10S y Android) dirigida principalmente a mujeres que sufren o han su-
frido violencia de género y a cualquier persona que detecte en su en-
torno una posible situacion de maltrato.

A través de un menu principal compuesto por seis apartados, la perso-
na que se descargue “LIBRES” puede:

Tomar conciencia de su situacion como victima de violencia de género
Informarse acerca de los pasos a seguir ante una situacién de violen-
cia de género.

Conocer los recursos telefonicos y presenciales que estan a su alcan-
ce para asesorarse y denunciar

Conocer las medidas de autoproteccion que puede y debe tomar para
salvaguardar su seguridad y la de sus hijos o hijas.

Puede sentir que toda la sociedad esta a su lado, que otras mujeres
han pasado por su misma situacion y han conseguido salir y comenzar
una nueva vida alejada de la violencia.

Todo ello de un forma &gil, sencilla, intuitiva, gratuita y sobre todo con-
fidencial dado que esta aplicacion se ha disefiado para que perma-

nezca oculta en el menu del teléfono de tal manera que nadie mas,
salvo ella misma, sepa que dispone de una aplicacién sobre violencia
de género.

Teléfono 016.

El Ministerio de la Presidencia, Relaciones con las Cortes e Igualdad,
por medio de la Delegacion del Gobierno para la Violencia de Género,
presta el Servicio telefénico de informacion y de asesoramiento juridico
en materia de violencia de género, a través del numero telefénico de
marcacion abreviada 016.

Ademas las consultas se pueden dirigir por correo electronico al servi-

cio 016 online: 016-online@mscbs.es

Los servicios ofrecidos en este teléfono son:

Atencion telefénica y online

Atencion gratuita y profesional

Atencion las 24 horas del dia los 365 dias del afio
Atencion consultas procedentes de todo el territorio
Derivaciéon de llamadas de emergencia al 112

Coordinacion de servicios similares de las Comunidades
Auténomas

Informacion a las mujeres victimas de violencia de género y a su
entorno sobre qué hacer en caso de maltrato

Informacion sobre recursos y derechos de las victimas en materia
de empleo, servicios sociales, ayudas econdmicas, recursos de
informacién, de asistencia y de acogida para victimas de este tipo
de violencia

Asesoramiento juridico especializado, de 8 a 22 horas, de lunes
a domingo.

Atencién telefonica en 52 idiomas: castellano, catalan, euskera,
gallego, inglés, francés, aleman, portugués, chino mandarin, ruso,
arabe, rumano, bulgaro, tamazight y otros 38 idiomas a través de
un servicio de tele-traduccion.

Derivacion de llamadas realizadas por menores de edad al
Teléfono ANAR de Ayuda a Nifios y Adolescentes: 900202010

Derivaciéon de llamadas relacionadas con la trata de mujeres y
nifias con fines de explotacién sexual al teléfono del Ministerio del
Interior: 900105090

Las mujeres con discapacidad auditiva o del habla pueden comunicarse
con el 016 a través de los siguientes medios:

Teléfono de texto (DTS) a través del nimero 900 116 016

Servicio Telesor a través de la propia pagina web de Telesor. En

este caso se precisa conexion a Internet. www.telesor.es

Teléfono mévil o PDA. En ambos casos se necesita instalar una
aplicacion gratuita siguiendo los pasos que se indican en la pagina
web de Telesor.

Servicio de videointerpretacién SVisual a través de la pagina

www.svisual.org

Hay que sefalar que las compafias de telefonia movil han desarro-
llado funcionalidades dirigidas a que las llamadas al Servicio 016 de
informacion y asesoramiento juridico en violencia de género no queden
almacenadas en el registro de llamadas de los smartphones.

Estas funcionalidades se han implementado de manera automatica, por
defecto, en algunos modelos de smartphones y, mediante actualizacio-
nes de software, en otros modelos de smartphones.

Estas funcionalidades estan disponibles en los siguientes modelos de
smartphones que se hayan adquirido en Espafa a través de las filiales
de las respectivas compafias fabricantes de telefonia movil.

El Servicio Telefonico de Atencién y Proteccién para
victimas de la violencia de género (ATENPRO),

Este es un dispositivo de telefonia mévil y telecomunicacién que per-
mite que las usuarias puedan entrar en contacto en cualquier momento
con un Centro atendido por personal especificamente preparado para
dar una respuesta adecuada a su situacion. Ofrece una atencién inme-
diata y a distancia, asegurando una respuesta rapida a las eventuali-
dades que les puedan sobrevenir, las 24 horas del dia, los 365 dias del
afio y sea cual sea el lugar en que se encuentren. Desde el Centro de
Atencién se contacta periédicamente con las usuarias del servicio con
el objetivo de realizar un seguimiento permanente. Ante situaciones
de emergencia, el personal del Centro esta preparado para dar una
respuesta adecuada a la crisis planteada, bien por si mismos/as o mo-
vilizando otros recursos humanos y materiales.

Este es un servicio accesible para personas con discapacidad auditiva
(Médulo SOTA): a través de una aplicacién instalada en el terminal se
permite el contacto con el Centro de Atencién a través de un dialogo
mediante mensajes de texto.

Los requisitos para acceder al servicio son:

Ser mujer victima de violencia de género.

No convivir con la persona que le ha sometido a maltrato

Participar en los programas de atencién especializada existentes en
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su ambito autonémico.

Aceptar las normas de funcionamiento del servicio y cooperar para su
buen funcionamiento.

Las mujeres que cumplan estos requisitos de acceso podran solicitar la
incorporacion al servicio ATENPRO en los Centros de Servicios Socia-
les o Servicios de Igualdad del Ayuntamiento de Adeje.

Las llamadas de la usuaria pueden obedecer a distintos motivos:
comunicar datos de contacto, informar de cambios en su situacién,
requerir atencién psicosocial, requerir informaciéon sobre recursos y
servicios, etc. Asimismo, pueden ser la respuesta a alguna llamada de
seguimiento realizada por el Centro de Atencién. Por ultimo, ante una
situacion de emergencia, la usuaria puede llamar al Centro de Aten-
cion desde el que se movilizaran los recursos adecuados a la situacién
(aviso a Fuerzas y Cuerpos de Seguridad, recursos sanitarios, etc.) y
se facilitaran soluciones.

Servicio de Atencién a Mujeres Victimas de Violencia
de Género del Instituto Canario de Igualdad.

Este servicio de atencion telefénica de ambito regional a través del
1-1-2 recibe alertas sobre violencia de género en cualquiera de sus
manifestaciones y activa los recursos necesarios para atender la si-
tuaciéon de emergencia.

El Servicio se integra en el Centro Coordinador de Emergencias y Se-
guridad del Gobierno de Canarias.

Las llamadas son atendidas por este Servicio para facilitar informacién
a las mujeres sobre sus derechos, medidas para su proteccion y los
recursos disponibles y, activar asi el Dispositivo de Emergencias para
Mujeres Agredidas (D.E.M.A.), siempre que sea necesaria una asisten-
cia inmediata por parte de este servicio.

Una vez que la usuaria de este servicio se da de alta en el servicio, se
le informa de que recibira llamadas periddicas del Centro de Atencién
(se pueden optar por llamadas quincenales o mensuales) para hacer
seguimiento de su situacion.

Ademés de estas llamadas, también se realizan otras con motivo de
hechos relevantes (como por ejemplo acompafiamiento a juicios) asi
como comunicaciones para verificar el correcto funcionamiento del sis-
tema.

Tras una llamada de emergencia, se programan agendas de segui-
miento post-emergencia en las que se pretende dar continuidad a la
intervencion iniciada en el momento de la alarma y valorar el estado
psicosocial de la usuaria después de la misma

. Dispositivo de Emergencias para Mujeres Agredidas,

DEMA.

Cuando se activa, este Servicio se desplaza al lugar acordado para con-
tactar con la mujer y profesionales que estén interviniendo. Entre sus
funciones estan las de acompafar y asistir a las mujeres en la interposi-
cion de la denuncia, solicitud de medidas de proteccién, reconocimiento
médico y otras gestiones que se estimen oportunas y necesarias. Tam-
bién informa sobre los derechos y ofrece orientacién y asesoramiento en
los pasos a seguir, gestiona el alojamiento inmediato y deriva y conecta
a las mujeres con el resto de servicios y centros especializados.

Unidad Organica de Violencia de Género del Instituto
de Atencion Social y Sociosanitaria (IASS) del Cabil-
do de Tenerife

A través de esta Unidad, el IASS ejecuta sus competencias en la ges-
tion y supervision de los recursos residenciales y en el desarrollo de
los programas preventivos y de intervencién especializada dirigidos a
garantizar la atencién integral a la mujer victima de violencia de género
y a las personas a su cargo.

Ademas de la labor realizada desde los recursos alojativos (centro de
acogida inmediata, casas de acogida y pisos tutelados), con las mu-
jeres que deciden abandonar su domicilio la UVG desarrolla también
proyectos de prevencion y proteccién a las mujeres desde el ambito
comunitario, para lo que dispone de diferentes recursos, tales como:
Red de Oficinas Comarcales de Intervencion Especializada

Red Insular de Empleo

Dispositivo de Emergencia para Mujeres Agredidas (DEMA)

Servicio de Teleasistencia Movil.

Su direccion es C/ Diego Almagro, 1. Edificio Hogar de la Sagrada
Familia (Casa Cuna). 38010. Santa Cruz de Tenerife

Teléfono: 922 84 31 42/ 86

Fax: 922 84 31 71/74

Servicio Insular de Atencién a las Mujeres Victimas
de Violencia de Género, (SIAM) en Adeje

Presta servicios de informacién y asesoramiento.

Avda de los Pueblos, s/n

Estacion de guagua de Playa de las Américas

38660

Playa de las Américas. Adeje

Teléfono: 922 75 36 1Fax: 922 75 36 19

Correo electrénico: siam.adeje@iass.es

Guardia Civil de Adeje
Atencidn policial.

Carretera C-822, S/N

38670

Teléfono: 922710003
tf-pto-adeje@guardiacivil.org

Policia Nacional. Unidad de Atencién a la Familiay a la
Mujer

C/ Costa Adeje, s/n

Las Terrazas-38670

Playa Américas-Adeje-Sur

Teléfono: 922789950

adeje.ufam.proteccion@policia.es

llustre Colegio de Abogados de Santa Cruz de Tenerife
Planta - Edif. El Cabo, Calle de Leoncio Rodriguez, 3, 12

38003 Santa Cruz de Tenerife

Teléfono: 922 20 50 75

Segun las caracteristicas de cada caso y su urgencia, se decidira la acogi-
da en los siguientes recursos:

Centros de Emergencia: Son centros temporales y de acogida inmediata
en los que se presta atencién integral y proteccién a las mujeres victimas
de violencia de género y a los hijos e hijas que les acompafan, garanti-
zandoles una acogida inmediata y se da cobertura a sus necesidades de
proteccion y seguridad.

Casas de Acogida: Son centros residenciales configurados por unidades
independientes de alojamiento y espacios de uso comun con atencion inte-
gral, acogida inmediata, medidas de proteccion y seguridad y las interven-
ciones sociales, psicoldgicas y juridicas necesarias.

Pisos Tutelados: Son viviendas unifamiliares independientes, cedidas
temporalmente y ubicadas en edificios y zonas normalizadas. Estan desti-
nadas a vivienda temporal hasta que las victimas dispongan de medios con
los que puedan vivir de forma auténoma. El acceso a este recurso se lleva a
cabo una vez se haya pasado por una casa de acogida y si la situacion asi
lo aconseja. En esta fase de actuacion se continuara prestando un apoyo
integral a la mujer y menores que le acomparfien desde el equipo de profe-
sionales de la Casa de Acogida

6.2 RECURSOS MUNICIPALES

Concejalia de Politicas de Igualdad de Adeje:

Area de Politicas de Igualdad

C/ Tinerfe El Grande, 32.

Adeje

Teléfono: 922756244

Presta informacién, orientacién técnica y especializada en igualdad de
oportunidades a todas aquellas entidades, asociaciones, empresas y a la
ciudadania en general que asi lo demanden con el objetivo de promover
las mejores condiciones que hagan real y efectiva la igualdad de oportuni-
dades en todos los @mbitos de la vida politica, econémica, social y cultural.

Servicio de Informacion a Mujeres
C/ Tinerfe El Grande, 32.

Adeje

Teléfono: 922756244

Email: igualdad@adeje.es

Asesoramiento psicolégico en materia de igualdad
y violencia de género de la Concejalia de Politicas de
Igualdad.

C/ Tinerfe El Grande, 32.

Adeje

Teléfono: 922756244 / 922.75.62.00

Este recurso ofrece una atencién especializada para personas que por mo-
tivos de género manifiestan malestar psicoloégico. Atencién en crisis, au-
toestima, toma de conciencia de la violencia de género en sus diferentes
fases...

Cita previa en el teléfono 922756244.

Servicios Sociales Municipales
Callejon de los Frailes, s/n

Teléfono: 922 756 238 / 922 756 200.
(necesario CITA PREVIA)
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Proyecto Adeje Tejiendo Bienestar
Avda. de la Constitucién, 19.
Centro Cultural de la Postura
Teléfono: 922.75.62.00 (ext. 4416 y ext. 4030).

Servicio de Atencidén a personas Mayores y/o con
Discapacidad

Calle Universidad de La Laguna, 18.

Planta Baja del Centro Cultural de Adeje

Teléfono: 922.78.62.00 (ext.4285)

Los diferentes servicios y proyectos que actualmente se ofrecen son el ser-
vicio de Teleasistencia, servicio de ayuda a domicilio, servicio de transporte
para mayores, servicio de préstamo de ayudas técnicas, proyecto “Calidad
de Vida” y Proyecto EPD “Estimulacién y Prevencion del Deterioro”
(necesario CITA PREVIA).

Residencia y Centro de Dia de Adeje
Avda. Rosa de los Vientos. El Galeon.
Teléfono: 922.77.57.83

Unidad de atencion a personas con Alzheimer y otras
demencias.

Centro Cultural de los Menores

C/ Virgen de Fatima, 10

Teléfono: 922 75 62 46 / 922 711 484 / 922 75 62 57 / 627971505

Horario de atencion: de lunes a viernes, de 9:00 a 13:00 horas

(la Unidad atiende a personas con demencia en fase leve o moderada y
ofreciendo atencion integral).

Hacer solicitud en el Area de Salud del Ayuntamiento de Adeje

Centro de Atencion a la Diversidad Funcional Los Olivos.
C/ Barranco del Inglés, s/n.

Los Olivos

Teléfono: 922 756 248

Horario de atencién: e lunes a jueves de 7:00 a 19:30 y viernes de 7:30

a 18:00

Este Centro atiende de forma directa a personas con discapacidad en dis-

tintas etapas evolutivas, a las que se acompafa y se da apoyo en las areas

de integracion social, educativa, personal, laboral, comunitaria

Este Centro oferta otros programas y servicios a través de convenios y

colaboraciones tales como:

- Escuela de cuidadores

- Programa Acuatico para mujeres Mastectomizadas: Teléfono de informa
cién: 900 100 036 / 922 27 69 12.

- Ademi (deporte adaptado): Av. Principes de Esparia, 148 VV de Ofra,
local 23. S/C de Tenerife Teléfono:922 643 401.

- Asociacion San Juan: C/ Manuel Bello Ramos 56, Adeje.
Teléfono: 922 781160.

- Estimulacién Temprana para Bebes

- Atencién Temprana y Psicomotricidad para nifios de la Escuela Infantil.

- Programa de tratamiento a la escoliosis

Centro Ocupacional

C/ Barranco del Inglés, s/n.

Los Olivos

Teléfono: 922 756 248

Presta servicio a personas mayores de 21 afios.

Cuenta con servicios como talleres ocupacionales, lidicos y de Ocio, talle-
res de informatica, servicio de rehabilitacion y terapia acuatica, entre otros.

Servicio de Rehabilitacién Funcional

C/ Barranco del Inglés, s/n.

Los Olivos

Teléfono: 922 756 248

Ofrece terapias como fisioterapia, logopedia, terapia ocupacional, psicomo-
tricidad, atencién temprana o apoyo psicopedagégico

Servicio de Atencidén Psicoldgica
C/ Barranco del Inglés, s/n.
Los Olivos

Teléfono: 922 756 248 / 922.75.62.00

Es un servicio de caracter integral (académico, personal, familiar y social)
y multidisciplinar, en el que se trabajan los objetivos en coordinacién y con-
juntamente con el equipo del Centro de Atencién a la Diversidad Funcional
Los Olivos.

Proyecto ALAS (Acompaiamiento Laboral por el Avance
Social)

C/ Barranco del Inglés, s/n.

Los Olivos

Teléfono: 922 756 248

Este proyecto busca alternativas para acceder al mundo laboral por parte
de personas con discapacidad.

PISADA (Proyecto de Integracién Social y Avance hacia
el Desarrollo Adulto)

C/ Barranco del Inglés, s/n.

Los Olivos

Teléfono: 922 756 248

Programa dirigido a jévenes con discapacidad entre 12 y 21 afios. Las ac-
tividades son tic, estimulacién cognitiva, radio online, arte en movimiento,
actividades para la autonomia.

Proyecto CON SENTIDO

C/ Barranco del Inglés, s/n.

Los Olivos

Teléfono: 922 756 248

Su meta principal es mejorar la integracién social y personal de las perso-
nas destinatarias, potenciar la autonomia personal y social y aumentar su
formacién basica y especifica

6.3 ENTIDADES Y ASOCIACIONES

ASOCIACIONES DE MUJERES

ASOCIACION MUJERES DE BLANCO POR LA IGUALDAD.

Surge de un grupo de mujeres victimas de violencia de género y que han

decidido unirse para fortalecerse a partir de sus experiencias y ayudar a
otras mujeres que estan pasando por la misma situacion.
Tel. 660070808

ASOCIACION EDIFICANDO SUENOS.

Asociacion por la Igualdad, la Equidad y el Desarrollo del Ser Humano.
Teléfono: 610765312

ENTIDADES DEL MOVIMIENTO ASOCIATIVO DE LA
DISCAPACIDAD

CERMI CANARIAS. COMITE DE ENTIDADES DE REPRE-
SERNTANTES DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD DE
LA COMUNIDAD AUTONOMA DE CANARIAS

C/ Juan Manuel Duran, 50 bajo. 35010.

Las Palmas de Gran Canaria

Teléfono 92836382

ASOCIACIONES

ACUFADE: Asociacién de Cuidadores, Familiares y Amigos de per-
sonas con Dependencia, Alzheimer y otras Demencias
C/ Las Flores N° 40 38600 Granadilla de Abona Teléfono: 922 77 05 39

ADEMI-Tenerife, Asociacion Deportiva para Minusvalidos
Avda. Principes de Espanfia, L.C. 123, 148 VIV. Ofra

38010 Santa Cruz de Tenerife, Santa Cruz de Tenerife
administracion@ademitenerife.es

AFES (Asociacion de Familias de Enfermos de Salud
Mental)
C/ Daute, s/n La Laguna

Teléfono: 922 63 08 56 5
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AFITEN (Asociacion de Fibromialgia y Fatiga Crénica de

Tenerife)
C/Juan Rumeu Garcia, 28, 1° D, S/C de Tenerife
Teléfono: 922 21 11 34

AGORA SUR (Servicios para la diversidad, inclusion so-
cial y laboral de personas con diferentes capacidades
intelectuales)

Avda. Amsterdam. Urb. San Marino,3 Local 5, 6, y7.

Los Cristianos Teléfono: 671 80 10 88

AHETE (Asociacién de Hemofilia en la Provincia de S/C
de Tenerife)

Camino del Hierro, 120 Vivienda. Bloqg. 1. Local 1y 3

Santa Cruz de Tenerife

Teléfono: 922 64 96 54 / 922 65 72 01 / 695 14 55 53

APANATE: ASOCIACION DE PADRES DE PERSONAS
CON AUTISMO DE TENERIFE

Camino de la Hornera 74, La Laguna

Teléfono: 922 25 24 94

ASINLADI (Asociacién para la Inclusién social y laboral
de personas con diferentes capacidades intelectuales)
Centro de entidades de Voluntariado Ancheta, La Laguna

C/ Henry Dunant, s/n

Teléfono: 922 08 05 71/ 644 11 12 12 36

Asociacion Espariola para El Sindrome e Prader-Willi
(Delegacion de Canarias)
Tel. 629602963.

dgonzalez@puertolacruz.esAvda. Inmaculada Concepcién, 11
38360 El Sauzal, Santa Cruz de Tenerife

Asociacion Pku y Otros Trastornos del Metabolismo de
Canarias — Tenerife

El Brezo, 5

38280 Tegueste, Santa Cruz de Tenerife

Teléfono 616 86 01 14.

canarias@metabolicos.es

ASOCIDE Asociacion de Sordociegos de Espaia
Avda. San Sebastian, 3, 5° Planta.

S/C de Tenerife

Teléfono: 922 21 00 00 / 608 323 755

ASPRONTE: ASOCIACION FAMILIAR PRO DISCAPACI-
TADOS INTELECTUALES DE TENERIFE

Avda. La Salle, 8

S/C de Tenerife

Teléfono: 922 23 10 08

ATEM (Asociacion Tinerfena para la Esclerosis Multiple)
C/ Doctor Salvador Pérez Luz, Edf. Munat Ill. B-Bajo.

Santa Cruz de Tenerife.

Teléfono: 922 20 16 99 / 652 84 42 77 37

COCEMFE-TENERIFE

Tel. 922201699. cocemfetenerife@gmail.comDr. Salvador Pérez Luz. E
dificio Munat Ill bajo
38008 Santa Cruz de Tenerife

Coordinadora de Minusvalidos Fisicos
C/ Zurbaran, 7. Local 3, Los Andenes

Santa Cruz de Tenerife

Teléfono: 922 21 59 09

Corazén y Vida (cardiopatias)
Carretera General del Norte, 151. 1° Planta, 1° Vivienda . El Sauzal
Teléfono: 922 57 39 53 / 646 80 37 97

DOWN TENERIFE. TRISOMICOS 21

Tel. 922 26 11 28.

asociacion21@gmail.com

C/ Henry Dunant s/n (IES José Anchieta)

38203 San Cristobal de La Laguna, Santa Cruz de Tenerife

ERTE SUR (Enfermedades Renales de Tenerife)
Centro Cultura de Los Cristianos.

Plaza del Pescador, 1

Teléfono: 922 22 98 96

FASICAN, Federacion de Asociaciones de Personas
Sordas de Las Islas Canarias

Teléfono: 922 21 35 36. fasican@fasican.orgZurbaran, Grupo 13 Viviendas,
6 Pt.2 loc. 3 38108 Los Andenes De Taco-La Laguna,

Santa Cruz de Tenerife

FUNCASOR, Fundacién Canaria para el Sordo

Tel. 922544052. funcasor@funcasor.orgCtra. Gral. La Laguna-Punta Hidal-
go, Km. 8,1

38280 Tegueste, Santa Cruz de Tenerife

ONCE ( ORGANIZACION NACIONAL DE CIEGOS ES-
PANOLES)

Direccion Administrativa de Tenerife

Avda San Sebastian, 3 38003 Santa Cruz de Tenerife

Teléfono: 922 21 00 00

PROMINSUR-ASOCIACION
SUR

Carreta Los Llanos, s/n

Teléfono: 922 77 22 66

PROMINUSVALIDOS DEL
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