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Trabajo con personas con discapacidad Psicosocial 

 Proyecto sobre Capacidad Legal en Colombia (2010) Ley 1306 de 2009. 

 Proceso de Formación de lideres autogestores en discapacidad psicosocial FLADP. 
(2010-2011-2012 y 2013) 

 Proyecto  Monitoreo de los derechos humanos de las personas con discapacidad 
con enfasis en Discapacidad Psicosocial (2013) 

 Proyecto  sobre eliminación de barreras para el acceso a la justicia de personas 
con discapacidad psicosocial, Poder Judicial de Costa Rica. (2014) 

 Proyecto  Promoviendo  conocimiento y conciencia sobre la capacidad legal de 
las personas con discapacidad en América Latina". (México, Colombia, Perú, 
Argentina, Chile y Paraguay) 2012-2013 

 Derechos sexuales y reproductivos de mujeres con discapacidad 
intelectual y psicosocial en Colombia (2012 – 2015) 

 



PROYECTO 

 

Fortalecimiento del acceso a la justicia y el ejercicio autónomo de los derechos sexuales y 

reproductivos de mujeres adultas y menores de edad con discapacidad cognitiva 

psicosocial, con énfasis en el derecho a su capacidad legal (2012 – 2014) 

 



Desde la vivencia de las Personas con 

discapacidad psicosocial… 

 Gran dificicultad para Identificación de las personas con discapacidad 
psicosocial. 

 Familias y/o cuidadores como actores de exclusión. 

 Desconocimiento y miedo para abordar temas de DS y DR. (Tabú) 

 Enfermedad mental vs discapacidad psicosocial 

 Disminución de la “libido” a causa de tratamientos farmacológicos. 

 Cronicidad en el manejo de la condición de salud.  (Ciclo vicioso) 

 Interdicción para proteger y procurar que otros tomen decisiones por ellos. 

 Pobreza, maltrato y abuso. 

 Abandono/ aislamiento vs  Sobreprotección. 

 



Enfoque predominante 

Ideas frente a la sexualidad y reproducción humana (prejuicios) 

 

 Asexualidad/ hipersexualidad 

Incapacidad para manejar su sexualidad. 

La sexualidad como un factor de riesgo en crisis  

Necesidad de esterilizar como medida de control de natalidad y “protección” 

Imposibilidad de cuidar de si mismo. 

Imposibilidad de cuidar a otro 

 

 El modelo médico basado en un 

diagnóstico sobre el estado 

mental (psiquiatrico) 



 

Desintegración/ afectación familiar  

Decisiones sobre tratamientos médicos y esterilización sin su 
consentimiento. (tratamientos forzados). 

Estado mayor de vulneración. (sobremedicación) 

Abuso, explotación y violencia sexual por personas de 
confianza e instituciones. 

Sistemas de apoyo para la toma de decisiones en DS Y DR. 

 Mecanismos de Denuncia en caso de abuso sexual personas 
con discapacidad psicosocial. 

Instituciones sin ningún control y vigilancia. 

Algunas Realidades… 



Recomendaciones 

 

 Ver a las personas con discapacidad psicosocial más alla de un dx psiquiatrico o de 

salud mental. 

 Revisar el proceso de interdicción y sus implicaciones en la vida de las personas. 

 Implementar estrategias y sistemas para la toma de decisiones anticipadas y con 

apoyo. 

 Realizar procesos de promoción de derechos sexuales y derechos reproductivos 

para poblacion con discapacidad. 

 Educar y capacitar a las organizaciones de sociedad civil en temas relacionados con 

SS y SR. 

 Tranformar los imaginarios en SS y SR para garantizar los DS y DR. 

 Articular esfuerzos e iniciativas relacionadas en SS y SR entre Salud Publica y 

Discapacidad. 

 

 

 



Formación a jóvenes con discapacidad psicosocial en derechos sexuales y reproductivos. 

en PROFAMILIA. 


