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Resumen 
 El presente trabajo se enmarca dentro de la Especialización en Intervención Social con 

Niños, Niñas, Adolescentes y Jóvenes, con modalidad a distancia, de la Facultad de Trabajo 

Social de la Universidad Nacional de La Plata. El mismo surge como respuesta al interés 

acerca de las representaciones y sentidos que poseen les concurrentes del Centro de Día Mi 

Futuro de la localidad bonaerense de Morón acerca de su propia sexualidad, y de qué modo se 

vinculan éstas con las del equipo técnico-profesional de dicha institución. En este sentido, 

este trabajo se propone analizar las representaciones y sentidos sobre la sexualidad en jóvenes 

con discapacidad intelectual en el marco de las intervenciones del equipo técnico-profesional 

de este dispositivo, al mismo tiempo que indagará en las acciones institucionales vinculadas a 

la identificación de sentidos referidos a las sexualidades de estes jóvenes, analizando a su vez, 

los discursos presentes en el equipo de la institución seleccionada, y describiendo, por último, 

las representaciones que poseen les propies jóvenes con discapacidad intelectual acerca de su 

sexualidad y sus vínculos sexo-afectivos. 

 Partimos de la idea de que, aún en la actualidad, existen y persisten estereotipos, 

prejuicios y tabúes respecto de la sexualidad en personas con discapacidad en general, y en 

jóvenes con discapacidad intelectual en particular, que reproducen lógicas desiguales en el 

acceso a la Educación Sexual Integral de esta población, generando barreras que impiden el 

pleno desarrollo de la sexualidad de estos sujetos, desestimando de este modo, su concepción 

como sujetos de derechos, y como ciudadanos y ciudadanas. 

 En este sentido, este trabajo se propone contrastar las concepciones acerca de la propia 

sexualidad que poseen les concurrentes al Centro de Día Mi Futuro, con aquellos discursos 

que poseen les integrantes del equipo técnico- profesional de la institución, en tanto 

similitudes y contradicciones.  

 Para ello, se analizarán las ideas, discursos, sensaciones y debates que surgieron en los 

talleres de sistematización de experiencias, realizados tanto con equipo técnico-profesional, 

como con concurrentes, haciendo foco en sus percepciones, sensaciones, sentires y pensares. 

Asimismo, esos dichos serán procesados a la luz de diferentes categorías teóricas propuestas 

para el presente trabajo, referidas a los modelos de la discapacidad existentes, a las nociones 

de sexualidad, a los estereotipos, los distintos tipos de barreras, a las concepciones presentes 

en las familias, al capacitismo, entre otros.  

 Se espera un trabajo de análisis que promueva y fomente, tanto la reflexión como el 

debate acerca de los derechos de las juventudes con discapacidad intelectual, y que refuerce 
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las acciones e intervenciones potenciadoras de los procesos de autonomía de esta población. 

 

Palabras clave 
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CAPÍTULO 1 

Introducción y planteo del problema 

 
Las revoluciones, dijo, se hacen con una sonrisa, empecemos por ahí 

El bichito - Arbolito 

 

Síntesis 

 

Para dar comienzo al presente trabajo de indagación, será necesaria una introducción que 

presente los principales puntos a tener en cuenta a la hora de la lectura. Por ello, en este capítulo, se 

desarrollará la descripción general del dispositivo a analizar, el Centro de Día Mi Futuro, teniendo 

presente sus orígenes, como así también las actividades que se llevan a cabo en la actualidad, a la 

vez que se caracterizará a la población concurrente del mismo. 

Asimismo, se expresarán tanto el planteamiento del problema, como así también, los 

objetivos generales y específicos del presente trabajo. 

Por último, se abordará la estrategia metodológica utilizada a los fines de la obtención de 

datos que permitieran el acercamiento a los objetivos planteados.  

 Es importante aclarar, que la redacción del presente texto se hará a través de la utilización de 

lenguaje no binario, utilizando la letra “e” para la generalidad (por ejemplo “todes”, “elles” etc.). 

Cabe mencionar, que se eligió dicha letra, en lugar de la “x” o el “@”, debido a que estas últimas no 

cumplen con los criterios de accesibilidad para personas ciegas o con disminución visual que 

utilizan lectores de pantallas por voz.  

 

Introducción y planteo del problema 

 

El presente trabajo se enmarca dentro de la Dirección de Políticas de Inclusión que pertenece 

a la Secretaría de Desarrollo Social del Municipio de Morón, en la cual cumplía, hasta el 31 de julio 

del presente año, el rol de Directora. Este dispositivo se encarga de todos aquellos trámites, 

actividades y acciones vinculadas al área de la discapacidad, entre los cuales se encuentran el 

Certificado Único de Discapacidad (C.U.D.), las pensiones no contributivas por invalidez, la 

tramitación de herramientas de apoyo, y las actividades de promoción de derechos de esta 
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población, entre otras acciones. Además, tiene la responsabilidad de acompañar a las personas con 

discapacidad y sus respectivas familias, en la garantía integral de sus derechos. 

Esta Dirección se encuentra a 7 cuadras del centro de Morón, localidad perteneciente al 

primer cordón del conurbano bonaerense, y está emplazada en un edificio de dos pisos, que a lo 

largo de los años cumplió diferentes funciones. En planta baja se encuentra el Equipo de Atención y 

Orientación al Público, conformado por cuatro agentes municipales que asesoran y orientan a les 

vecines con el inicio del trámite del Certificado Único de Discapacidad (C.U.D.), en la solicitud del 

Pase Multimodal de Transporte, en la tramitación para reservar espacio de estacionamiento. Este 

equipo es el que tiene el primer contacto con la persona con discapacidad y/o sus familias. 

Asimismo, y gracias a la descentralización de dos compañeras de la Agencia Nacional de 

Discapacidad (A.N.D.I.S.), se orienta respecto de las pensiones no contributivas por invalidez. En 

planta alta se encuentra la Dirección, la Coordinación General, el Equipo Administrativo 

conformado por cuatro agentes administrativas, el Equipo de Protección de Derechos, conformado 

por cuatro Trabajadoras Sociales, una Técnica en Minoridad y Familia y una operadora territorial; y 

el Equipo de Promoción de Derechos, constituido por cuatro compañeras municipales. Estos 

últimos dos, conforman conjuntamente la denominada Oficina de Abordajes Comunitarios. 

Además, en planta baja también funcionan el Centro de Día Mi Futuro y la Unidad Productiva 

Inclusiva Mayma (constituida como Taller Laboral Protegido Municipal N°1) ambos dependientes 

de dicha Dirección. Por su parte, la Junta Evaluadora Interdisciplinaria, órgano encargado de 

evaluar integralmente la situación de cada persona, y la cual otorga el Certificado Único de 

Discapacidad, se encuentra funcionando en otro edificio, compartido con otras áreas y equipos 

municipales, a 5 cuadras de la mencionada Dirección de Políticas de Inclusión, debido a la falta de 

espacio. Esta Junta Evaluadora Interdisciplinaria está conformada por dos Trabajadoras Sociales, un 

psicólogo, una médica, y tres agentes administrativas. Además, dicha Dirección cuenta también con 

el Taller de Huerta y Jardinería Carel - Hue, conformado por dos compañeras municipales, que 

funciona en el Vivero Municipal, y está destinado a jóvenes y adultes con discapacidad intelectual.  

El Equipo de Protección de Derechos, entonces, se encarga del acompañamiento integral a 

personas con discapacidad y sus familias, ya sean niños, niñas, adolescentes, jóvenes, adultes, o 

personas mayores. Por su parte, el Equipo de Promoción de Derechos realiza diversas actividades y 

acciones en territorio y en diferentes instituciones, vinculadas a promover los derechos de las 

personas con discapacidad, generando espacios de reflexión, debate y difusión. 

 La Unidad Productiva Inclusiva Mayma, es un Taller Laboral Protegido, es decir, un 

dispositivo que alberga a trabajadores y trabajadoras con discapacidad intelectual, generando 

procesos de autonomía a través del trabajo como proveedores de distintas empresas y pymes. Este 
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tipo de dispositivos se encuentran encuadrados dentro del Régimen Federal de Empleo Protegido 

para Personas con Discapacidad, a través de la Ley 26.8161.  
Por su parte, Mi Futuro es un dispositivo constituido como Centro de Día, destinado a 

jóvenes y adultes con discapacidad intelectual de entre 18 y 45 años, en donde les concurrentes 

realizan variadas actividades deportivas, culturales, así como también desarrollan talleres 

educativos y recreativos.  

 Consideramos de suma importancia, tener presente que la finalización de la etapa escolar, 

con el egreso de Centros de Formación Integral (C.F.I.) o de Centros Educativos Terapéuticos 

(C.E.T.), constituye un momento crítico en la vida de estas juventudes con discapacidad, entendido 

como “puntos de inflexión en el curso de vida, identificados por los propios sujetos como 

momentos cruciales en su vida, experiencias que modificaron de manera significativa sus 

condiciones de vida, su forma de ser y pensar, así como sus vínculos sociales significativos” (Salas 

y De Oliveira, 2014, p. 92). Es por ello que la creación de un Centro de Día Municipal, abierto y 

gratuito para jóvenes con discapacidad intelectual resultó fundamental para que esta población 

pudiese tener una continuidad en una institución acorde a sus necesidades, intereses y deseos. 

 Claro que la creación de este Centro de Día, en el mes de noviembre del año 1999, no estuvo 

exenta de las relaciones de fuerza de la época, en el sentido abordado por Gramsci (1984), es decir, 

entendidas como fuerzas que operan en la historia de un periodo determinado. La creación de este 

Centro de Día se dio posterior a la derrota en las elecciones locales moronenses del pejotista 

Guillermo Crespo por parte de Martín Sabbatella, quien asumió como intendente 13 días después de 

la creación de Mi Futuro. De este modo, este Centro de Día es recogido aún en la actualidad, por 

Nuevo Encuentro, fuerza que lidera Martín Sabbatella, como logro propio, ya que fue este gobierno 

quien destinó los recursos y el presupuesto necesarios para el buen funcionamiento del dispositivo. 

Tener presente lo expuesto, resultará fundamental para comprender nuestro rol como agentes del 

Estado, entendido como “un aparato social, territorial, de producción efectiva de tres monopolios -

recursos, cohesión y legitimidad” (García Linera, 2010, p. 14). En este sentido, hablaremos de 

habitar el Estado, en términos no solamente de habitar una institución pública de manera literal, 

sino también de ser parte de un sistema de creencias y representaciones que navegan en medio de 

las correlaciones de fuerzas y que hacen a los modos y a las perspectivas desde donde orientamos 

nuestras intervenciones y prácticas.  

Dicho esto, es posible comprender que  como profesionales del Estado tendremos creencias, 

representaciones e ideas respecto de la sexualidad en les jóvenes con discapacidad intelectual, que 

regirán nuestro modo de intervenir. A su vez, estas creencias y representaciones pueden no coincidir 

con las representaciones propias de les concurrentes del Centro de Día, como así también, es 
                                                           
1 https://servicios.infoleg.gob.ar/infolegInternet/anexos/205000-209999/207088/norma.htm 
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posible que no coincidan tampoco con las creencias, tabúes y prejuicios que pueden llegar a tener 

sus propias familias.  

 La construcción del planteamiento del problema estará dada, entonces, en función de la 

consideración de la existencia y persistencia de tabúes y estereotipos respecto de la sexualidad en 

jóvenes con discapacidad intelectual. En este sentido, en las intervenciones profesionales realizadas 

en el Centro de Día Mi Futuro, fue posible observar tanto la reticencia que las familias presentaban 

a las vinculaciones sexo-afectivas de sus hijes, como así también algunos prejuicios esbozados por 

el equipo técnico-profesional. En esta línea, algunas familias han manifestado, entre otros discursos, 

que sus hijes: 

- “son como niños”; 

- “no entienden lo que implica ser novios”. 

Estas afirmaciones, se observó, conviven con algunas ideas similares referidas por el equipo 

técnico-profesional. Debido a esto, tanto el equipo directivo como el equipo técnico-profesional 

tienen presente que las familias de les concurrentes les consideran asexuades, sin deseo, como 

“angelites”. Del mismo modo y tal como fuese mencionado, se ha observado que algunes 

integrantes del equipo, si bien se muestran más abiertes a las relaciones sexo-afectivas de les 

concurrentes, también demuestran poseer algunos estereotipos vinculados a esta población. En este 

sentido, se les ha escuchado manifestar: 

- “cuando están de novios no se quieren soltar”; 

- “ellos se enamoran y es para toda la vida”; 

- “más que un beso no pasa”. 

De este modo, comprendemos que no solo es importante desterrar mitos y estereotipos 

respecto de lo mencionado, sino que es fundamental escuchar las voces de les jóvenes con 

discapacidad intelectual respecto de su propia sexualidad, a los fines de que puedan acceder 

plenamente a su derecho a la Educación Sexual Integral. En este sentido, entendemos que “si los 

sujetos portadores de discapacidad quedan excluidos de la conversación, también quedan fuera de 

su posibilidad de constituirse en humanos; y son hablados por otros” (Schewe y Vain, 2021, p. 288). 

En esta línea, lejos está la intención de hablar por las juventudes con discapacidad intelectual del 

Centro de Día Mi Futuro, sino más bien conocer y describir sus sentires, pensares, pesares y 

representaciones. 

Por lo expuesto, podemos plantear como pregunta de indagación, la siguiente: 

- ¿Cuáles son las representaciones y sentidos que poseen les concurrentes del Centro de Día 

Mi Futuro de la localidad de Morón acerca de su propia sexualidad, y de qué modo se vinculan 

éstas con las del equipo técnico-profesional 
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1.1 Objetivo general y objetivos específicos 

 

 Por lo expuesto hasta el momento, este trabajo se propone como Objetivo General, analizar 

las representaciones y sentidos sobre la sexualidad en jóvenes con discapacidad intelectual en el 

marco de las intervenciones del equipo técnico-profesional del Centro de Día Mi Futuro de la 

localidad de Morón.  

En esta misma línea, y a los fines de ahondar más en la problemática seleccionada, entendemos 

que serán fundamentales los siguientes Objetivos Específicos: 

a) Indagar las acciones institucionales en relación a la identificación de sentidos asociados a las 

sexualidades, por parte del equipo técnico. 

b) Analizar los discursos circulantes en el equipo técnico-profesional respecto de la sexualidad 

de les concurrentes. 

c) Indagar sobre la normativa vigente respecto de la aplicación de Educación Sexual Integral 

en Escuelas de Educación Especial, Centros de Formación Integral, Centros de Día y 

Centros Educativos Terapéuticos que alojen jóvenes con discapacidad intelectual, tales 

como Centros de Día, Centros de Formación Integral, Centros Educativos Terapéuticos.  

d) Conocer las representaciones que poseen les jóvenes con discapacidad intelectual acerca de 

su sexualidad y vínculos sexo-afectivos. 

 

1.2 Caracterización de la población 
 

 El Centro de Día Municipal Mi Futuro comenzó a funcionar en un aula de la Escuela 

Municipal de Educación Especial Mi Futuro el 10 de marzo del año 1997, mientras que su 

reglamentación por ordenanza municipal se concretó el día 23 de noviembre del año 19992. Este 

dispositivo está destinado a jóvenes y adultes con discapacidad intelectual, y en el mismo les 

concurrentes desarrollan actividades educativas, recreativas, culturales y deportivas.  

Tal como se mencionó en la introducción, la puesta en funcionamiento de este Centro de Día 

se dio posterior a la derrota en las elecciones locales del pejotista Guillermo Crespo por parte de 

Martín Sabbatella, quien asumió como intendente 13 días después de la creación del dispositivo Mi 

Futuro. De este modo, este Centro de Día es recogido aún en la actualidad, por Nuevo Encuentro, 

fuerza que lidera Martín Sabbatella, como logro propio, ya que fue este gobierno quien destinó los 

recursos necesarios para el funcionamiento de la institución.  

 En la actualidad asisten 14 concurrentes, de les cuales 3 tienen entre 21 y 30 años de edad; 
                                                           
2 https://apps.moron.gob.ar/hcd_digesto/public/uploads/pdfs/1999/1999-2732.pdf 
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además, el equipo técnico-profesional continúa realizando admisiones (entre dos y tres por mes). Al 

día de hoy, les concurrentes realizan talleres de reciclaje, salud (Educación sexual integral, 

nutrición, cuidados generales), redes sociales, radio, danza, marionetas, educación popular y 

alfabetización. Asimismo, desarrollan actividades deportivas como natación en el Club Brisas de 

Haedo, pilates y Tai Chi. A la actividad acuática asisten 5 concurrentes, mientras les demás 

permanecen en el dispositivo realizando actividades alternativas. Respecto de las demás propuestas, 

participan todes les concurrentes de las mismas. Cabe destacar, además, que entre el 2022 y el 

2024, sólo se llevó a cabo un taller de salud, en donde se trabajaron los cuidados generales, 

mientras que de Educación Sexual Integral no se trabajó ningún proyecto hasta el momento de la 

realización del presente trabajo.  

 Es importante mencionar que las actividades del Centro de Día son totalmente gratuitas. 

Además, es significativo tener en cuenta que, si bien la mayoría de les concurrentes provienen del 

partido de Morón, muches son de localidades vecinas como La Matanza, Merlo e Ituzaingó. 

 Respecto del equipo, el Centro de Día Mi Futuro cuenta con dos coordinadoras, y con un 

equipo técnico conformado por una psicóloga, una trabajadora social y una terapista ocupacional. 

Además, cuenta con tres orientadores/as, una enfermera, una auxiliar de limpieza y una cocinera. 

Por su parte, también forman parte de la cotidianidad del dispositivo, les talleristas que provienen 

de otras dependencias municipales, tales como el docente de danza y el docente de marionetas, que 

provienen de la Dirección de Arte y Cultura, y la docente de alfabetización, que pertenece a la 

Dirección de Articulación y Enlace Educativo. 

Cabe aclarar que, por una cuestión operativa y de amabilidad en la lectura, cuando nos 

referimos a “equipo técnico-profesional”, lo hacemos en referencia al equipo técnico, operadores/as 

y enfermera.  

Continuando con la descripción de las funciones y actividades del dispositivo, y en relación 

a la organización de las intervenciones profesionales, la psicóloga realiza encuentros grupales los 

días lunes; la terapista ocupacional lleva a cabo el taller de redes y de actividades de la vida diaria 

(A.V.D.) los días lunes y jueves; la trabajadora social sostiene el abordaje individual; y las tres 

profesionales se encuentran planificando los talleres destinados a las familias (aún no se concretó 

ninguno).  

Por su parte, les orientadores llevan a cabo el taller de radio abierta, el cual realizan en 

articulación con las personas alojadas en la Casa Comunal, institución municipal que depende de la 

Dirección de Políticas para Personas en Situación de Calle, que se ubica geográficamente al lado 

del Centro de Día Mi Futuro y que funciona como dispositivo de alojamiento para personas en 

situación de calle. Además, les orientadores y la enfermera llevan a cabo las actividades deportivas 

de natación, pilates y de Tai Chi. Por último, este año les concurrentes comenzaron un taller de 
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elaboración de jabones artesanales, también a cargo de les orientadores.  

 En esta línea, y a partir de los propios testimonios de les integrantes del equipo técnico-

profesional, es posible identificar como principales problemáticas, las cuestiones de salud de les 

familiares de les concurrentes (suelen ser de edad muy avanzada) y de les concurrentes en sí; la 

salud mental de les mismes, la dificultad en el acceso a turnos médicos, la infantilización de la 

población destinataria del dispositivo, y la resistencia a la aplicación de la Educación Sexual 

Integral en su totalidad. A su vez, se logró identificar una creciente preocupación respecto de la 

situación actual de las pensiones no contributivas por invalidez, por ejemplo, en relación al 

retroceso que implica el Decreto N°843/243, el cual vuelve a reestablecer la incompatibilidad entre 

dicha prestación económica, y el ejercicio laboral en relación de dependencia o mediante 

monotributo. Cabe mencionar, que dicha incompatibilidad había sido removida por el ex Ministro 

de Economía, Sergio Massa, el 31 de octubre de 2023 mediante el Decreto N°566/23.  

Las preocupaciones del equipo-técnico profesional respecto de este retroceso en materia de 

derechos, se vinculan al hecho de que se limita la autonomía de las personas con discapacidad en 

general, y de las juventudes con discapacidad intelectual en particular, debido a que la mencionada 

incompatibilidad no promueve la inserción en el mundo del trabajo de esta población, una arista 

primordial en el abordaje integral con jóvenes con discapacidad intelectual. 

 

1.3 Estrategia Metodológica 

 

En el presente apartado, se explicitarán y describirán tanto el enfoque metodológico 

seleccionado, como las herramientas elegidas para la construcción de los datos necesarios para el 

posterior análisis.  

a) Enfoque metodológico: este proyecto propone un enfoque cualitativo y adopta la 

perspectiva etnográfica en tanto modo de aproximación al fenómeno de los mitos y tabúes 

acerca de la sexualidad en jóvenes con discapacidad, y a su comprensión (Guber, 2011, 

Achilli, 2005), apoyándonos en la teoría de la práctica (Ortner, 2006). Este tipo de estudio 

permitió el abordaje de los sujetos enmarcado en su subjetividad, teniendo en cuenta, 

además, la influencia del contexto social y la cotidianeidad de la cual forman parte, 

permitiendo la posibilidad de indagar acerca de los procesos de singularidad. Del mismo 

modo, esta perspectiva abre la posibilidad a un enfoque interpretativo de la realidad, el cual 

permite comprender el fenómeno a partir del significado que los propios sujetos le den al 

mismo. A la vez, asumimos un enfoque socio antropológico para estudiar las 
                                                           
3 https://www.boletinoficial.gov.ar/detalleAviso/primera/314387/20240923 
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representaciones y sentidos que el equipo técnico-profesional posee sobre la sexualidad en 

jóvenes con discapacidad intelectual, y los modos en que los sujetos interactúan con dichos 

mitos y tabúes, jerarquizando la cotidianidad social (Achilli, 2005). Mientras el trabajo 

apunta al análisis de las representaciones personales del equipo técnico-profesional, sus 

percepciones y sensaciones, como así también las de les concurrentes, resultaron 

igualmente útiles los aportes del método biográfico (Sautú, 2004), y la técnica del relato de 

vida (Kornblit, 2004). Consideramos que la elección de este tipo de metodología, posee un 

carácter reivindicativo, intentado potenciar la voz de aquellos y aquellas jóvenes que 

históricamente fueron relegados y relegadas, en función de los estereotipos que sobre ellos 

y ellas pesan, para que puedan contar sus experiencias, sentires y pesares desde su propia 

perspectiva. Esto último se enmarca en el punto de vista del actor (Menéndez, 2010), 

entendiendo que la realidad debería ser descripta y analizada sobre todo a partir de lo que 

los propios sujetos dicen sobre sí mismos y sobre los otros, de cómo perciben, viven y 

experimentan la realidad. De este modo, entendemos que las juventudes con discapacidad 

intelectual tienen mucho por decir acerca de su propia sexualidad, siendo fundamental su 

perspectiva a la hora de analizar aquellas representaciones. Y tal como fue expresado con 

anterioridad, teniendo presente lo dispuesto por Schewe y Vain (2021), se espera que las 

juventudes con discapacidad no queden excluidas de aquellas conversaciones que les 

aquejan ni sean habladas por otres. 

b) Construcción de los datos: para el presente trabajo de indagación, los datos fueron 

construidos a partir de dos tipos de técnicas, los talleres de sistematización de experiencias 

y el análisis de documentos. Si bien se entiende que sistematizar implica clasificar u 

ordenar datos, nuestra postura apunta a “obtener aprendizajes críticos de nuestras 

experiencias” (Jara, 2011, p. 3). De este modo, entendemos que las experiencias son 

procesos históricos y dinámicos, a la vez que son intervenidos por diferentes factores que 

entran en interrelación. En este sentido y siguiendo lo que postula Fajardo (2019), nos 

centramos en reconstruir no sólo lo que pasó en los talleres de sistematización, sino por qué 

pasó lo que pasó. En esta línea, entendemos que la sistematización es una herramienta que 

genera conocimientos a partir de las experiencias y saberes de los propios sujetos, 

intentando no sólo trascenderlos, sino, sobre todo, revalorizarlos. De este modo, la 

sistematización permitirá apropiarse de las significaciones sobre las experiencias vividas 

por parte del equipo técnico-profesional, como así también de les concurrentes, en un 

“proceso riguroso y claro que nos permita, sin desvalorizar lo subjetivo, objetivizar lo 

vivido para críticamente poderlo transformar y mejorar en el futuro” (Jara, 2002, p. 4). 

Siguiendo esta línea, los talleres de sistematización fueron llevados a cabo con dos grupos 
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diferentes, con el fin de absorber la mayor heterogeneidad posible de los datos que 

resultaran de dichos talleres. De este modo, los talleres fueron realizados, en primer lugar, 

con el equipo técnico, orientadores/as del Centro de Día Mi Futuro, conformado por tres 

orientadores/as, una psicóloga, una trabajadora social, una terapista ocupacional y una 

enfermera; para el mismo, se utilizaron dos videos que sirvieron de disparadores y una guía 

de preguntas orientadoras. A su vez, se analizaron el Programa Nacional de Educación 

Sexual Integral (Ley 261504), la Convención sobre los derechos de las personas con 

discapacidad (Ley 26.378)5, y el proyecto institucional del Centro de Día Mi Futuro. La 

importancia de esta herramienta, radicó en considerar dichos documentos como 

relacionales, es decir, como productos de disputas históricas y como ámbitos de poder. En 

este sentido, se abordaron los mismos en los talleres de sistematización, a los fines de 

observar de qué manera impactan los mismos en los actores participantes. La dinámica del 

taller estuvo caracterizada por el trabajo en grupos. En este sentido, en primer lugar, se 

explicó al equipo técnico-profesional los objetivos de dicho taller y las actividades que se 

realizarían. Luego, se visualizaron los videos disparadores, y se prosiguió con la lectura de 

los documentos. Posteriormente, se dividió al equipo en dos grupos, en los cuales 

debatieron los recursos analizados en conjunto con la guía de preguntas orientadoras. Por 

último, se realizó una puesta en común.  

 Respecto del taller con concurrentes, en primer lugar, se les explicó los objetivos de 

dicho taller y las actividades que se realizarían. Luego, se visualizaron los videos 

disparadores, y las preguntas orientadoras fueron respondidas y debatidas de manera grupal 

entre todo el grupo. Cabe destacar, que para ambos talleres se contó con la ayuda de una de 

las coordinadoras del Centro de Día para el registro de las observaciones. Previamente, se 

realizaron reuniones con la misma, a los fines de comunicarle los objetivos de los talleres, y 

aquellas cuestiones que eran relevantes de registrar, tales como las expresiones de les 

participantes, los comentarios por fuera de la guía de preguntas orientadoras, las 

interacciones entre les participantes, etcétera.  

c) Análisis de datos: el análisis de los datos recolectados fue realizado a través de la 

interpretación de los mismos, superando el carácter meramente descriptivo. Para ello, 

resultó fundamental contar con una mirada crítica y reflexiva que trascienda lo “visible” o 

lo “aparente”, y logre profundizar en los sentidos de las experiencias analizadas. De este 

modo, sostenemos que fue necesario y fundamental, seguir la secuencia de sistematización 

presentada por Cifuentes Gil (2017), la cual se caracteriza por: 1. Vivir la experiencia, 2. 

                                                           
4 https://servicios.infoleg.gob.ar/infolegInternet/anexos/120000-124999/121222/norma.htm 
5 https://servicios.infoleg.gob.ar/infolegInternet/verNorma.do?id=141317 
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Registrar la experiencia y reflexiones, 3. Reflexionar sobre la experiencia, 4. Confrontar la 

experiencia, 5. Tejer las vivencias, 6. Documentar la experiencia, 7. Interpretar la 

experiencia y 8. Socializar la experiencia.  

En este sentido, con los datos recabados de los talleres de sistematización, en los cuales 

también se utilizaron y analizaron documentos, se construyeron categorías de análisis, que fueron 

procesadas a través de una matriz de datos, mediante un cuadro comparativo que reuniera las 

similitudes y diferencias entre equipo técnico-profesional y concurrentes.  Por lo expuesto, y tal 

como fue expresado por Schewe y Vain (2021), entendemos que les concurrentes, al participar en 

calidad de entrevistades, obtienen la posibilidad de reivindicarse socialmente, haciendo visible a la 

vez, su propia experiencia, la cual no deja de estar inmersa en otros discursos y prácticas con 

lógicas diferentes. Es por ello que consideramos que visibilizar las voces de las juventudes con 

discapacidad intelectual no implica que seamos les investigadores quienes habilitamos dichos 

discursos, sino que “esas narrativas surgen de diálogos compartidos en igualdad de oportunidades” 

(Schewe y Vain, 2021, p.292). 

Desde esta perspectiva, entonces, entendemos que las juventudes con discapacidad intelectual 

que concurren cotidianamente al Centro de Día Mi Futuro poseen la agencia necesaria, no solo para 

hacer valer su propia voz, sus propios deseos e intereses, sino también y por, sobre todo, para 

interpelar y cuestionar las acciones profesionales e institucionales que vienen a interponerse en el 

camino o la vía hacia la garantía plena de sus derechos. Es por esto que se comprende que las 

narrativas de estas juventudes deben circular de manera igualitaria en los espacios que habiten, 

para poder no solo visibilizarlas, sino sobre todo reivindicarlas y darles el lugar necesario que 

requieren para fortalecer y potenciar aquellas intervenciones que les afectan directa o 

indirectamente.  

Por lo expuesto, defendemos la sistematización de experiencias como herramienta 

metodológica de recolección de datos, en tanto y en cuanto, se constituye como un recurso que 

genera conocimientos a partir de las experiencias y saberes de los propios sujetos, intentando no 

sólo trascenderlos, sino, sobre todo, revalorizarlos y hacerles lugar en las 

discusiones/conversaciones/debates que haga referencia a elles.  

Consideramos, entonces, que es desde este enfoque que se potenciará su propia perspectiva, y 

sus propias percepciones vinculadas a las acciones que les tienen como protagonistas, dándole 

sentido, así, a la consigna de lucha utilizada por el colectivo de las personas con discapacidad, 

“Nada sobre nosotres, sin nosotres”.  Esta consigna o lema nació con el movimiento a favor de la 

vida independiente de las personas con discapacidad en Estados Unidos, durante la década de 1970, 

en la Universidad de California en Berkeley, y “expresa la idea de que ninguna decisión que 

influya sobre las personas con discapacidad debe hacerse sin su participación plena” (Hernández 
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Sánchez y Fernández Vázquez, 2016, p.  3).  Este lema y esta concepción, parten de la 

consideración de que los sujetos son expertos en sus propias experiencias (Dubet, 2007), 

entendiendo que nadie resulta mejor que ellos y ellas cuando hablamos de discapacidad. Es decir, 

sostenemos que para hablar de discapacidad, para pensar políticas públicas destinadas a la 

población con discapacidad, para  diseñar instituciones que alojen a esta población, para discutir 

paradigmas, para conocer y reflexionar acerca de las problemáticas que involucren a personas con 

discapacidad, resulta no solo necesario, sino fundamental contar con la propia vos de les 

protagonistas, de los colectivos que agrupan a esta población; y en particular para esta 

investigación, se hace imperioso contar con la mirada y las voces de les concurrentes del Centro de 

Día Mi Futuro. 
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CAPÍTULO 2 

Discapacidad, juventudes y sexualidad: un debate abierto 
 

Las almas repudian todo encierro 

Cantata de puentes amarillos - Luis Alberto Spinetta 

 

Síntesis 

En el presente capítulo, se desarrollará la construcción de los antecedentes de la 

problemática presentada, haciendo un recorrido por los principales debates teóricos, y describiendo 

las categorías teóricas y analíticas que se utilizarán en el desarrollo del trabajo. De este modo, se 

abordarán los conceptos de discapacidad, discapacidad intelectual, sexualidad, Educación Sexual 

Integral, como así también los principales paradigmas y modelos del campo de la discapacidad 

(modelo de prescindencia, modelo médico rehabilitador, y modelo social). Las mencionadas 

categorías servirán de punto de partida para la interpretación y posterior análisis de los datos 

recabados en los talleres de sistematización realizados con les concurrentes y equipo técnico 

profesional del Centro de Día Mi Futuro.   

 

Discapacidad, juventudes y sexualidad: un debate abierto 

 

Para el presente proyecto, partiremos de definir la noción de discapacidad y de discapacidad 

intelectual a partir de lo establecido por la Organización Mundial de la Salud. De este modo, se 

entiende a las personas con discapacidad como “aquellas que tienen deficiencias físicas, mentales, 

intelectuales o sensoriales a largo plazo que, en interacción con diversas barreras, pueden 

obstaculizar su participación plena y efectiva en la sociedad en igualdad de condiciones con los 

demás” (OPS, 2020). Asimismo, la discapacidad intelectual es definida en la Clasificación 

Internacional del Funcionamiento (CIF) de la discapacidad, como aquella que presenta una serie de 

limitaciones en las habilidades diarias que una persona aprende y le sirven para responder a 

distintas situaciones en la vida. La Clasificación Internacional del Funcionamiento (CIF) es una 

clasificación cuyo objetivo es “aportar un lenguaje común, fiable, estandarizado y aplicable 

transculturalmente, que permita describir el funcionamiento humano y la discapacidad, utilizando 
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una visión universal de la discapacidad. Forma parte de la familia de clasificaciones de la 

Organización Mundial de la Salud que proporcionan un marco conceptual uniforme de 

clasificación” (Chaná y Alburquerque, 2005, p. 90). 

 Partiendo de esta base, será fundamental distinguir los distintos paradigmas respecto de la 

discapacidad que se desarrollaron a lo largo de la historia. Para esto tomaremos lo propuesto por 

Velarde Lezama (2011), la cual sostiene que durante la Antigüedad y la Edad Media existió el 

modelo de prescindencia, que entendía que las causas de la discapacidad tenían un origen religioso, 

como castigo de los dioses o como entendimiento de que las personas con discapacidad no tenían 

nada que aportar a la sociedad, por ende, se asumía que sus vidas carecían de sentido y que, por lo 

tanto, no valía la pena que la vivieran. En efecto, este modelo, proponía que las causas que 

originaban la discapacidad eran religiosas, un castigo de los dioses por un pecado que hubiesen 

cometido los padres de la persona con discapacidad, o como advertencia de la proximidad de una 

catástrofe. En relación al rol de las personas con discapacidad en dicha sociedad, este modelo partía 

de la idea de que el sujeto con discapacidad era un ser improductivo, sin nada que aportar a la 

sociedad y, por ende, terminaba transformándose en una carga tanto para sus padres como para la 

misma comunidad.  

Posteriormente, a principios del siglo XX y a raíz de la Primera Guerra Mundial, surge el 

modelo médico rehabilitador, el cual sostenía que la discapacidad era una enfermedad que podía 

tener tratamiento, y, por ende, cura. Surge a raíz de la Primera Guerra Mundial en función de la 

cantidad de soldados mutilados durante la misma, por un lado, y el auge de las leyes laborales, por 

otro. Estos acontecimientos modificaron la concepción de la discapacidad, entendiendo que los 

impedimentos físicos y mentales no se debían a castigos divinos, sino que comenzaron a 

considerarse como enfermedades que podían recibir tratamientos, por lo que ya no era necesario 

apartarlas de la sociedad.   

A continuación, con el Movimiento de Vida Independiente surgido en la década de 1960 en 

Estados Unidos, nace también el modelo social de la discapacidad, que traslada el foco de lo 

individual a lo social. Así, “en lugar de entender la discapacidad como una carencia de la persona 

que se debe remediar en pos de la inserción, se pasa a mirar las deficiencias como un producto 

social, resultado de las interacciones entre un individuo y un entorno no concebido para él” 

(Velarde Lezama, 2011, p. 128). De este modo, el modelo social mitiga considerablemente los 

componentes médicos de la discapacidad y resalta, entonces, los sociales. En esta línea, al 

entenderse que la discapacidad posee sus orígenes en el campo social, este modelo sostiene que los 

abordajes no deben hacer hincapié en lo individual respecto de cada persona concreta en situación 

de discapacidad, sino que más bien deben dirigirse a la sociedad toda. Por ende, podría decirse que, 

a diferencia del modelo médico que se asienta sobre la rehabilitación de las personas con 
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discapacidad, el modelo social pone el énfasis en la rehabilitación y adaptación de una sociedad, 

que cumpla con la garantía de los derechos y necesidades de todas las personas, tanto aquellas que 

presentan una discapacidad, como aquellas que no poseen ningún tipo de discapacidad.  

Si bien en la actualidad continúan los debates y tensiones en torno a los diferentes 

paradigmas de la discapacidad, para el presente proyecto nos posicionamos desde el modelo social 

de la discapacidad. Asimismo, utilizaremos, también, las ideas propuestas en el cuadernillo “ESI 

Anticapacitista” (2023), realizado por la organización Nuestros Derechos en Foco. En esta línea, 

partiremos de su definición de capacitismo como “un sistema de opresión y discriminación que se 

funda y sostiene en un conjunto de ideas, creencias y prácticas donde se consideran determinadas 

capacidades y características de las personas como más valiosas, deseables, sanas y ‘normales’. 

Bajo este sistema, los cuerpos, identidades y capacidades de las personas con discapacidad son 

menos valoradas a nivel social, excluyéndolas de diversos entornos de la vida social y destinadas al 

sistema médico con el fin de ‘arreglarlas’, ‘rehabilitarlas’ o ‘normalizarlas"' (Nuestros Derechos en 

Foco, 2023, p. 7).  Continuando en esta línea, es posible inferir que los estereotipos y tabúes 

presentes en esta población respecto de su sexualidad, constituyen una barrera social. Por ende, será 

central la categoría de sexualidad presentada por Morgade, la cual sostiene que “supera 

ampliamente la dotación biológica y fisiológica del sexo y constituye al modo particular de habitar 

el cuerpo sexuado en una etapa de la vida, en un momento social, en una cultura” (Morgade, 2006, 

p.40). Nos interesa destacar la necesidad de superar la visión tradicional y limitada de la educación 

sexual, incorporando perspectivas de género y promoviendo la igualdad y el respeto a la diversidad 

sexual y de género. En esta línea, resultan también interesantes los aportes de Chapero (s.f.), quien 

refuerza que la constitución subjetiva de cada individuo también se construye a partir de la 

sexualidad, excediendo, de ese modo, la genitalidad, la sexualidad reproductiva, etcétera. En este 

sentido, es de nuestro interés conocer las concepciones respecto de la noción de sexualidad que 

poseen tanto concurrentes, como equipo técnico-profesional. 

En esta misma línea, utilizaremos la noción de “identidades excéntricas” propuesta por 

Lópes Louro (2019), entendidas como todas aquellas que se encuentran fuera del centro, fuera de lo 

considerado “normal”. En este sentido, entendemos que considerar a las juventudes con 

discapacidad intelectual como sexualmente activas, puede ser entendido como algo excéntrico, en 

función de que históricamente esta población fue infantilizada y vinculada a la asexualidad. 

Siguiendo con la idea de “normalidad”, otra de las investigaciones que sirven de base a 

nuestro proyecto de trabajo será la realizada por la Dra. Rosato y la Mg. Angelino (2004) quienes 

indagaron los mecanismos que producen la discapacidad y cómo éstos se configuran en elementos 

de exclusión social. Así, demostraron que la discapacidad es una categoría dentro de un sistema de 

clasificación que produce sujetos, partiendo de una idea de “normalidad única” que servirá como 
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parámetro para legitimar relaciones de poder asimétricas y desiguales. A su vez, superando las 

concepciones biológicas, parten de pensar la discapacidad en tanto producto de relaciones sociales, 

materiales y simbólicas. Del mismo modo, consideramos interesante, lo planteado por Andrea Cufré 

(2023) respecto de la importancia de la Educación Sexual Integral en jóvenes con discapacidad 

intelectual, en función de una estrategia que fomentaría la eliminación de una de las barreras que se 

les presentan a las personas con discapacidad. En este sentido, entendemos que la aplicación de la 

Educación Sexual Integral en el Centro de Día Mi Futuro es una manera de potenciar y fortalecer la 

autonomía y vida independiente de les concurrentes que asisten al mismo. 

 Por otra parte, y centrándonos en nuestro interés por analizar los sentidos y 

representaciones existentes respecto de la sexualidad en jóvenes con discapacidad intelectual, son 

interesantes los aportes realizados por Isabel Campo (2003), la cual analiza la sexualidad, mitos y 

creencias que aún existen en este ámbito, así como de la necesidad de crear programas y talleres de 

educación afectivo-sexual para la promoción y garantía de derechos de esta población. En este 

sentido, acordamos con la concepción de que las relaciones sexo-afectivas de las personas con 

discapacidad intelectual resultan fundamentales para su desarrollo social y para mejorar su calidad 

de vida, al mismo tiempo que entendemos que la realización de programas y talleres específicos en 

dicha temática, son una contribución al cumplimiento efectivo del derecho a la Educación Sexual 

Integral de las juventudes con discapacidad intelectual.  

Continuando en la misma línea, será interesante también, tomar los aportes brindados por 

Rodríguez Mayoral, López, Morentin y Arias (2006), quienes plantean que muchas veces se 

subestima la capacidad de las personas con discapacidad intelectual para experimentar afectividad 

y desarrollar relaciones sexuales. En este sentido, destaca que esta población tiene los mismos 

deseos y necesidades que cualquier otra persona con o sin discapacidad. Por ende, dicho trabajo 

nos ayudará a comprender de modo más integral los tabúes y estereotipos que aún circulan 

alrededor de les jóvenes con discapacidad intelectual, potenciando el análisis de los sentidos y 

representaciones existentes. Asimismo, existen estudios más recientes que se encuentran 

íntimamente vinculados a esto, tal como el trabajo de Díaz Rodríguez, Gil Llario, Morell Mengual, 

Salmerón Sánchez, y Riz Palomino (2016), en donde se proponen analizar las actitudes hacia la 

sexualidad en un grupo de personas con y sin discapacidad intelectual. De este modo, nos interesa 

la exploración respecto de cómo la discapacidad intelectual puede influir en la forma en que las 

personas perciben y se relacionan con la sexualidad, así como de qué modo son percibidas y 

tratadas por la sociedad en este aspecto. 

Un concepto que nos parece novedoso incorporar en nuestro análisis, será el de 

acompañamiento sexual, propuesto por Míguez Passada (2020). El autor propone que esta figura, 

destinada al acompañamiento para el desarrollo sexual de las personas con discapacidad, reconoce 
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su derecho a vivir una vida sexual plena, activa y satisfactoria. En este sentido, consideramos que 

es importante reflexionar acerca de la necesidad de desarrollar estrategias y políticas que 

promuevan dicho acompañamiento, al mismo tiempo que rescatamos el análisis que realiza 

respecto de los estereotipos y prejuicios existentes en la sociedad en relación a la sexualidad de las 

personas con discapacidad., lo que se vincula directamente con lo propuesto en el presente 

proyecto.  

Respecto de investigaciones realizadas en el partido de Morón, localidad seleccionada para 

el trabajo de campo del presente trabajo, resulta de gran interés el trabajo llevado a cabo por 

Navarro María (2019), el cual se propuso analizar de manera comparativa el proceso de evaluación 

y certificación de la discapacidad en dicha localidad en el período comprendido desde el año 2010 

y hasta el 2018. En este sentido, nos interesa cómo destaca las diferencias en los criterios de 

evaluación, los procedimientos de certificación y los beneficios y derechos asociados al modelo 

médico y al modelo social. A su vez, nos resulta importante el modo en que analiza las 

implicancias y desafíos que cada modelo presenta en términos de inclusión social y garantía de 

derechos para las personas con discapacidad. 

Ahora bien, si históricamente hubo reparos y prejuicios respecto de la sexualidad en 

personas adultas con discapacidad intelectual, en la población adolescente o juvenil, estos 

prejuicios no sólo aumentan, sino que al día de hoy se sostienen, se refuerzan y se reproducen. Esto 

mismo expresaba González Araya (2005) respecto de su investigación en la cual sostuvo que “para 

un alto porcentaje de padres de familia, la sexualidad de sus hijos con discapacidad, se convierte en 

un aspecto en donde ellos determinan la forma de manejarlo de principio a fin y en la mayoría de 

los casos, ni siquiera se contempla como una parte integrante de la persona” (González Araya, 

2005, p. 57). A su vez, esto se encuentra íntimamente ligado a la clasificación de los mitos 

realizada por Rivera Sánchez (2008) en la cual aparecen tres grandes grupos de prejuicios: la 

“asexualización”, la “sobresexualización” y el “temor a la reproducción de las personas con 

discapacidad”. En este sentido, la afirmación prejuiciosa de que las juventudes con discapacidad 

intelectual se constituyen como asexuadas, radica en la idea de que esta población carece de deseo 

sexual hacia otras personas, como así también de deseo sexual propio, por ejemplo, vinculado a la 

autosatisfacción o autoexploración, desestimando la noción de sexualidad que poseemos todas las 

personas en tanto constitución de sujetos. A su vez, y en el otro extremo, el mito y prejuicio de la 

sobresexualización de las personas con discapacidad radica en la concepción de que esta población, 

y sobre todo las juventudes, no poseen “control” respecto de sus impulsos sexuales, los cuales 

estarían presentes todo el tiempo, en todo momento, en todo lugar y en relación al cuerpo propio 

como al cuerpo de cualquier persona. Por último, y vinculado íntimamente a ambos mitos 

descriptos hasta aquí, continúa reproduciéndose en la actualidad el prejuicio acerca de la 
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“capacidad” que las juventudes con discapacidad intelectual poseen respecto del cuidado de otras 

personas, específicamente de posibles hijos e hijas, dando a entender que su discapacidad les ubica 

indefectiblemente siempre en el lugar personas a ser cuidadas, destinatarias de sistemas de apoyo, y 

nunca en un lugar de personas que son capaces de cuidar y asistir a otras, es decir, se desestima su 

capacidad de agencia.  

 Por lo expuesto, consideramos que, si bien se ha avanzado en los estudios e investigaciones 

acerca de la sexualidad en jóvenes con discapacidad intelectual, aún queda mucho camino por 

recorrer, sobre todo al recuperar sus propias voces.  
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CAPÍTULO 3 

La discapacidad como categoría político-social 
 

Si el mundo está roto que traigan otro 

Melón vino - Wos 

 

Síntesis 

En el presente capítulo, se realizará una descripción de los principales modelos y 

paradigmas de la discapacidad que coexisten en la actualidad. A su vez, se hará hincapié en la 

reflexión en torno al modelo social de la discapacidad, incluyendo sus dos submodelos, y haciendo 

énfasis en la noción foucaultiana del discurso como matriz teórica desde la cual se aborda y se 

piensa a la misma.  

 

La discapacidad como categoría político-social 

 

Tal como mencionamos en el apartado anterior, existieron y aún coexisten, diferentes 

paradigmas y modelos respecto del campo de la discapacidad. Si bien hoy asistimos al denominado 

Modelo Social de la Discapacidad, éste convive aún, en un contexto de permanente tensión y 

conflicto, con el Modelo Médico Rehabilitador de la Discapacidad, según el cual la discapacidad es 

“la consecuencia individual de algo que funciona en el plano corporal de manera deficitaria” 

(Danel, 2018, p. 78). A su vez, este último puede dividirse en dos submodelos, el submodelo 

individual, que tiende a la culpabilización individual del sujeto con discapacidad, y el submodelo 

rehabilitador, que busca generar prácticas “en pos de normalizar los funcionamientos corporales 

desde prácticas de estímulo-respuestas en las que la voluntad individual será fundante de los 

procesos de recuperación” (Danel, 2018, p. 78). De esta manera, este submodelo rehabilitador se 

nutre de una concepción basada en la idea de cuerpos dóciles (Foucault, 1975), es decir, aquellos 

cuerpos que pueden ser sometidos, utilizados, transformados, modificados, perfeccionados y 

normalizados. En este sentido, y tal como fuera expuesto por Chapero (s.f.), la sexualidad no escapa 

a esta lógica normalizadora y productora de sujetos normales, dóciles y socialmente productivos. 

Esto mismo, por ende, sirve de justificación para la consecución de prácticas e intervenciones 

profesionales que resultan tanto normalizadoras, como moralizantes y disciplinadoras. En este 
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sentido, la población con discapacidad, particularmente las juventudes con discapacidad intelectual, 

se constituyen como blancos predilectos de estas acciones normalizadoras y moralizantes.  

Por su parte, y tal como expusimos anteriormente, el Movimiento de Vida Independiente 

surgió en la década de 1960 en Estados Unidos. Este movimiento es el que comenzó a instaurar los 

cimientos para lo que hoy conocemos como el Modelo Social de la Discapacidad. Esta nueva 

concepción de la discapacidad se diferencia de la visión médica-rehabilitadora, y traslada el foco de 

lo individual a lo social. Esto es, que “en lugar de entender la discapacidad como una carencia de la 

persona que se debe remediar en pos de la inserción, se pasa a mirar las deficiencias como un 

producto social, resultado de las interacciones entre un individuo y un entorno no concebido para 

él” (Velarde Lizama, 2011, p. 128). En este sentido, este paradigma resalta los aspectos sociales de 

la discapacidad, por sobre los componentes médicos de la misma. Esto mismo deviene, entonces, en 

la ponderación del trabajo colectivo de la sociedad, en lugar de una concepción individualista 

basada en la rehabilitación de la persona con discapacidad. Es decir, que este modelo hace hincapié 

en el diseño de una sociedad inclusiva y accesible, que no ponga barreras que afecten a la población 

con discapacidad. De este modo, y tal como fue trabajado por Barnes (2010), el ambiente deja de 

ser considerado como una realidad externa a la discapacidad y al individuo, y pasa a ser un factor 

constitutivo de la misma al aparecer como una barrera. Todo esto deja entrever, entonces, que, con 

el Modelo Social de la Discapacidad, las deficiencias o dificultades individuales de cada persona no 

constituyen las raíces o el origen del problema, sino que son las limitaciones de la propia sociedad, 

las que no pueden asegurar que las necesidades o requerimientos de las personas con discapacidad 

sean tenidas en cuenta y garantizadas dentro de la organización social.  

Asimismo, y tal como sucede con el Modelo Médico-Rehabilitador, este modelo también 

puede dividirse en dos submodelos: el submodelo biopsicosocial y el submodelo de diversidad 

funcional. El primero, y tal como venimos exponiendo, se sostiene en el postulado de que la 

discapacidad se genera en la interacción entre el individuo con deficiencias y un contexto o una 

sociedad que impone barreras. Por su parte, el segundo, el submodelo de diversidad funcional, “va a 

plantear que la opresión sobre los cuerpos, imponiendo patrones de normalidad, desdibuja la 

riqueza de la diversidad de lo humano, por lo que como forma de emancipación la ratificación 

discursiva de que hay funcionamientos diversos, es un modo de impugnación” (Danel, 2018, p. 79). 

Es en este sentido, que aparece, entonces, la persona con discapacidad como sujeto de derecho, y no 

meramente como objeto a asistir por parte del Estado.  

Este modelo, por ende, reconoce que la discapacidad no es una condición individual, sino 

resultado de las barreras físicas, arquitectónicas, comunicativas y actitudinales que limitan la 

participación plena de la población con discapacidad en el conjunto de la sociedad. De este modo, la 

discapacidad puede entenderse como una categoría político-social, que requiere abordar las 
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desigualdades estructurales, cuestionando de esta manera, las estructuras de poder que imponen las 

mencionadas barreras. En esta misma línea, las personas con discapacidad desde el Modelo Social 

son entendidas como sujetos de derecho, y al mismo tiempo se constituyen como sujetos políticos y 

deseantes.  

Resulta interesante, además, pensar este Modelo Social desde la matriz teórica del orden del 

discurso, desarrollada por Foucault (1969). Esta noción centraliza la idea del discurso como un 

conjunto de reglas y normas que determinan qué se puede decir, quién puede decirlo y en qué 

contexto. En este sentido, el discurso no aparece simplemente como un medio de comunicación, 

sino que también se constituye como una forma de control y poder que regula las relaciones sociales 

y políticas. Al regular las relaciones sociales y políticas, el discurso también aparece como el 

generador de las clasificaciones y jerarquizaciones de los individuos en la sociedad, como resultado, 

además, de las relaciones de poder asimétricas que existen en el seno social. De este modo, el 

discurso también organiza y ordena los cuerpos de los individuos, definiendo lo que es considerado 

"normal" y "anormal" en la sociedad, o dicho en términos de Lopes Louro (2019), las identidades 

centrales y las identidades excéntricas. En esta línea, las personas con discapacidad podrían 

encarnar a las identidades excéntricas, en tanto y en cuanto: 

 
Excéntrico es aquél/lla o aquello que está fuera del centro; es lo extravagante, lo extraño; es, 

también, lo que tiene un centro diferente, un otro centro (...) La posición central es considerada la posición 

no problemática; todas las otras posiciones del sujeto están, de alguna manera, ligadas –y subordinadas– a 

ella. Todo adquiere sentido dentro de esta lógica que establece el centro y lo excéntrico; o, si queremos 

decirlo de otro modo, el centro y sus márgenes. Al concepto de centro se vinculan, frecuentemente, las 

nociones de universalidad, de unidad y de estabilidad. Los sujetos y las prácticas culturales que no ocupan 

este lugar reciben las marcas de la particularidad, de la diversidad y de la inestabilidad. (Lopes Louro, 2019, 

p. 2).  

 

Lo expuesto se encuentra íntimamente ligado a las concepciones tradicionales y 

estereotipadas que aún existen y persisten respecto de las juventudes con discapacidad intelectual, 

las cuales perpetúan su exclusión y marginalización. En este sentido, el Modelo Social de la 

Discapacidad aparece como una invitación a cuestionar aquellos discursos que pretenden moldear 

los cuerpos de estas juventudes con discapacidad, y fomenta un enfoque respetuoso de los derechos, 

que fortalezca y promueva la concepción de las juventudes con discapacidad como sujetos de 

derechos, sujetos políticos y sujetos deseantes.  La relación entre las concepciones tradicionales y la 

exclusión de las juventudes con discapacidad intelectual es una problemática que requiere un 

análisis profundo y una reflexión crítica. Estas concepciones estereotipadas y arraigadas en la 

sociedad, incluyendo los equipos técnicos-profesionales de las distintas instituciones del Estado, 
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perpetúan la marginación y exclusión de estas juventudes, negándoles su derecho a una 

participación plena y activa en la sociedad. El Modelo Social de la Discapacidad, entonces, emerge 

como un contrapunto a estos discursos limitantes, invitándonos a cuestionar y desafiar las narrativas 

que buscan moldear y controlar los cuerpos y las vidas de las juventudes con discapacidad 

intelectual. Este enfoque promueve un paradigma respetuoso de los derechos humanos, que 

reconoce y valora la autonomía, la dignidad y la capacidad de agencia de estas juventudes. 

Al adoptar este enfoque, se busca fortalecer y promover la concepción de las juventudes con 

discapacidad como sujetos de derechos, sujetos políticos y sujetos deseantes, capaces de tomar 

decisiones, expresar sus propias necesidades y deseos, y participar activamente en la construcción 

de su propio futuro y el de la sociedad en general. 
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CAPÍTULO 4 

Sexualidad, estereotipos y representaciones sociales 
 

Gozar es tan parecido al amor, gozar es tan diferente al dolor 

Fanky - Charly García 

 

Síntesis 

En este capítulo se desarrollará y se expondrá el análisis al cual se arribó a raíz de los datos 

recabados en los talleres de sistematización de experiencias con el equipo técnico-profesional, y con 

concurrentes del Centro de Día Mi Futuro. Dicho análisis se centrará en las categorías “sexualidad”, 

“juventudes” “estereotipos” y “representaciones sociales”, llevando a cabo un diálogo permanente 

entre los testimonios presentados y las categorías teóricas abordadas y mencionadas en los 

apartados anteriores. 

 

Sexualidad, estereotipos y representaciones sociales 

 

En primer término, y como punto de partida del presente apartado, resulta relevante tomar la 

categoría de sexualidad presentada por Graciela Morgade, la cual sostiene que la misma “supera 

ampliamente la dotación biológica y fisiológica del sexo y constituye al modo particular de habitar 

el cuerpo sexuado en una etapa de la vida, en un momento social, en una cultura” (Morgade, 2006, 

p. 40). Este cuerpo sexuado no solo se constituye como una construcción social, sino que además la 

sexualidad no puede desligarse de la noción de placer. Es probable que esta última noción, la de 

placer, sea la que más conflictos y tensiones genera cuando la vinculamos a les jóvenes con 

discapacidad intelectual. En este sentido, “la sexualidad no es ‘sólo’ un derecho y la educación 

sexual es un derecho humano que pone en juego la condición de TODO lo humano” (Peirano, s.f., 

p. 4). En esta línea, la sexualidad se encuentra vinculada no solo con el reconocimiento de que el 

otro, la persona con discapacidad, pueda ejercer y vivir según sus deseos, sino, sobre todo, está 

relacionada con el hecho de reconocer al otro su condición de sujeto.  

Por lo dicho, es posible inferir que detrás de cada una de las representaciones sociales 

negativas, y de los estereotipos dirigidos hacia la población con discapacidad en general, y hacia la 

juventud con discapacidad intelectual en particular, se pone en juego el reconocimiento de dicha 

condición de sujeto, es decir, su condición de sujeto de derechos. En este sentido, resulta 

sumamente relevante que en el taller de sistematización realizado con el equipo técnico-profesional 
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no haya surgido en ningún momento esa concepción de les concurrentes como sujetos de derechos. 

Si bien sí pareciera haber estado de manera implícita, y haberse mencionado la palabra “derecho”, 

siempre fue en relación a una acción como “derecho a la intimidad”, “derecho a la sexualidad”, y no 

en relación a cada une de les concurrentes como sujetos, como personas. Esta apreciación permite la 

presencia de interrogantes respecto de si existe entonces en el Centro de Día Mi Futuro, y sobre 

todo desde el equipo técnico-profesional, una verdadera concepción de les concurrentes como 

sujetos de derechos, o si aún prima una noción de objetos a asistir por parte del Estado, en tanto 

agentes municipales del mismo.  

Es importante tener en cuenta aquí, la noción de habitar el Estado (García Linera, 2010, p. 

14) en términos no solamente de habitar una institución pública de manera literal, sino también de 

ser parte de un sistema de creencias y representaciones que navegan en medio de las correlaciones 

de fuerzas y que hacen a los modos y a las perspectivas desde donde orientamos nuestras 

intervenciones y prácticas. De este modo, como profesionales del Estado, les integrantes del equipo 

técnico-profesional poseerán percepciones propias respecto de la concepción o no de las juventudes 

con discapacidad como sujetos de derechos, como así también respecto de su sexualidad.  

Así como mencionamos las representaciones sociales en el párrafo anterior, es necesario 

aclarar que las representaciones sociales son una forma de conocimiento socialmente elaborado y 

compartido por los miembros de la sociedad, y que, a su vez, esta forma de conocimiento está 

“orientada a la práctica, que contribuye a la construcción de una realidad común a un conjunto 

social” (Jodelet, 1989, p. 42). Es decir, que las representaciones sociales podrían ser concebidas 

entonces, como construcciones del denominado sentido común. Asimismo, también pueden ser 

identificadas como “construcciones simbólicas subjetivas o colectivas que sintetizan procesos de 

elaboración perceptiva mental (con memoria) sobre la realidad física y social (pasada, presente y 

futura), brindando a los sujetos orientaciones actitudinales positivas o negativas e instituyendo los 

límites y posibilidades para la acción e interpretación de su propia situación y la de los demás en un 

momento histórico dado” (Urcola, 2010, p. 122). Estas representaciones sociales, en articulación 

con el sentido de habitar el Estado, conforman los puntapiés iniciales desde los cuales estes 

profesionales interactúan y se mueven en el mundo, y, sobre todo, en su ámbito laboral, tal como 

fuera el Centro de Día Mi Futuro.  

En esta línea, podemos afirmar que las representaciones sociales tienen influencia sobre el 

accionar, sobre las actitudes y sobre los comportamientos de los individuos, incluyendo aquellos y 

aquellas que cumplen roles en las instituciones del Estado. Esto es así debido a que “existe una 

correspondencia entre las estructuras sociales y las estructuras mentales, entre las divisiones 

objetivas del mundo social (...) y los principios de visión que los agentes les aplican” (Bourdieu, 

1989, p. 7). Es en este mismo sentido que aparece la noción de hábitus, término acuñado por 
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Bourdieu (1989), en tanto esquema generador y organizador, “tanto de las prácticas sociales como 

de las percepciones y apreciaciones de las propias prácticas y de las prácticas de los demás agentes” 

(Gutiérrez, 2004, p. 294).  

Por su parte, Goffman (2006) plantea que, en los encuentros con otros individuos, aparecen 

anticipaciones, que luego son transformadas en demandas y expectativas para con esos otros 

sujetos, de acuerdo a “los supuestos sobre el individuo que tenemos ante nosotros” (Goffman, 2006, 

p. 14). Estos supuestos y expectativas de comportamiento, dependerán, siguiendo a este autor, de 

los atributos que se consideren naturales a los miembros de una categoría determinada. En esta 

misma línea, las características que se le atribuyen al individuo pueden ser enmarcadas dentro de lo 

que Goffman (2006) denomina “identidad social virtual”, mientras que los atributos que los sujetos 

consideren que sí le pertenecen, son denominados como su “identidad social real”.  

En este apartado, entonces, estamos en condiciones de sostener que la estigmatización, en 

términos de Goffman (2006), es una relación entre un atributo, un estereotipo, y un descrédito 

amplio. De esta manera, la estigmatización puede no sólo caracterizar de manera negativa ciertos 

atributos, caracteres, comportamientos, decires, entre otros, sino también, puede asociar éstos a 

determinado grupo. Es decir, un determinado grupo social dominante y hegemónico, podrá decir, 

por ejemplo, tal comportamiento lo realiza tal grupo específico. Un ejemplo de esto, podría ser la 

afirmación: “las personas con discapacidad son asexuales”. En este ejemplo puede visualizarse 

claramente que se atribuye un comportamiento (la asexualidad) a determinado grupo social 

(personas con discapacidad) por el sólo hecho de ser ubicados socialmente en ese grupo.  

En esta línea, en los talleres de sistematización llevados a cabo, se pudieron visibilizar 

distintos estereotipos y representaciones sociales que presenta el equipo técnico-profesional 

respecto de la sexualidad de les concurrentes del Centro de Día Mi Futuro. De este modo, une de les 

profesionales (P) refería: 

- P: “los concurrentes son sexuales, se van a los extremos”; 

- P: “en primavera se los ve más quenchi”. 

A su vez, une de les orientadores (O) manifestaba que: 

- O: “les concurrentes viven intensamente la sexualidad como viven todas las emociones”.  

Aquí podemos observar, entonces, que algunes integrantes del equipo técnico-profesional 

poseen estereotipos vinculados a la supuesta hipersexualidad de les jóvenes con discapacidad 

intelectual, un estereotipo muy común para con esta población, tal como lo expresaba Rivera 

Sánchez (2008), al sostener que el mito y prejuicio de la sobresexualización de las personas con 

discapacidad radica en la concepción de que esta población, y sobre todo las juventudes, no poseen 

“control” respecto de sus impulsos sexuales, los cuales estarían presentes todo el tiempo, en todo 

momento, en todo lugar y en relación a cualquier persona. En este sentido, la hipersexualización o 
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sobresexualización, aparece vinculada a la idea de que las juventudes con discapacidad intelectual 

no pueden controlar sus impulsos sexuales; y de la mano de este estereotipo, hace su aparición 

también, la concepción o la idea recurrente de que frente a la educación sexual integral es posible 

“fomentar” o “aumentar” esos supuestos impulsos sexuales descontrolados.  

Del mismo modo, otra profesional (P) expresaba: 

- P: “por más que sean adultos, no llegan a tomar la decisión”; 

- P: “en algunas cosas son adultos, y en otras no”.  

Estas concepciones se vinculan al ya habitual estereotipo de la infantilización de les jóvenes 

con discapacidad intelectual, estereotipo que les considera niñes para toda la vida, ángeles, personas 

puras, entre otros. En este sentido, no importa la edad de esta población, ni su autonomía 

progresiva, sino que su mera condición de persona con discapacidad intelectual, ya la encasilla 

como niño o niña, con decisiones que no podrán tomar de manera autónoma e independiente, sino 

que siempre dependerán de las decisiones de otre adulte responsable o referente.  

Es dentro de estas decisiones que no podrían tomar, donde aparecen lógicamente todas 

aquellas acciones vinculadas a la sexualidad y al placer, sobre todo considerando que aún persiste el 

estereotipo de les niñes carentes de sexualidad, o limitada únicamente a las primeras etapas del 

desarrollo infantil. Por ende, junto a esta representación de infantilización, se suma también, la de la 

asexualidad, un estereotipo muy común respecto de la población con discapacidad en general, y de 

las juventudes con discapacidad intelectual en particular. Esta idea radica en la concepción de que 

esta población carece de deseo sexual hacia otras personas, desestimando la noción de sexualidad 

que poseemos todas las personas en tanto constitución de sujetos. 

En esta línea, las expresiones de la profesional (P) referida en el párrafo anterior, contrastan 

con lo expresado por ella misma al comienzo del taller, en donde refería: 

- P: “¿por qué tanto hincapié en las personas con discapacidad? Somos personas, ¿por qué 

siempre está esta dualidad, por qué está esa diferencia?”. 

Al mismo tiempo, contrasta con nociones manifestadas por otra profesional (P) del equipo, 

que exponía: 

- P: “hay un diagnóstico que organiza ciertas cuestiones, la diferencia está”. 

De este modo, se hacía mucho hincapié y se reforzaba la diferencia que existiría entre 

personas con discapacidad y personas sin discapacidad en el campo sexual. No obstante, y si bien 

en el taller de sistematización se intentó ahondar en los motivos de esa supuesta diferencia, no fue 

posible profundizar en las percepciones de dicha profesional.  

Estas expresiones están íntimamente ligadas a las denominadas barreras actitudinales, es 

decir, aquellas actitudes y acciones u omisiones que se realizan bajo una concepción estigmatizante 

o prejuiciosa de las personas con discapacidad, y “en particular, respecto de las niñas y jóvenes con 



30 

discapacidad intelectual, la opinión generalizada de que no cuentan con la capacidad para 

comprender la sexualidad y entender su propio cuerpo” (El Plan ENIA y la perspectiva de la 

discapacidad, 2019, p. 8), es decir, una noción sumamente capacitista.  

A su vez, en el taller con el equipo técnico-profesional, también surgieron estereotipos 

vinculados a la noción de intimidad y privacidad, pero en este caso, en relación a la familia de les 

concurrentes. Así, une de les orientadores (O) expresaba: 

- O: “muchas veces ese espacio de intimidad que no sucede en la casa, aparece acá, como ir al 

baño y que nadie se meta”; 

- O: “donde más está sesgado el derecho es en relación al derecho a la intimidad, o sea, 

siempre está supervisado, esto del cuidado, con una mirada ajena y de cuidado, pero que se 

pierde mucho el espacio de poder explorar, conocerse, saber acerca de la propia sexualidad y 

el propio cuerpo”. 

De este modo, lo expuesto por le orientadore puede relacionarse con la idea expuesta por 

Peirano: 

 
Una de las mayores barreras para el desarrollo de una sexualidad positiva es la falta de privacidad. 

Esto es aún más evidente en Instituciones donde se niega sistemáticamente a los residentes el derecho a ser 

sexual. No hay cerraduras en las puertas, no existe un concepto arquitectónico que priorice los sitios de 

privacidad y se sustenta el supuesto derecho a tratar a las personas como objetos para ser acarreados, 

hablados y controlados. (Peirano, s.f., p. 8). 

 

En este sentido, entendemos que se encuentra normalizado el avasallamiento sobre los 

cuerpos de las personas con discapacidad, por ejemplo, respecto de la cuestión de la higiene de las 

mismas, en cuerpos “que son más públicos, sobre los que pareciera que se puede avanzar sin 

permiso (Chapero, s.f.). Cabe preguntarse aquí ¿por qué existen cuerpos más públicos que otros? 

¿por qué no se nos ocurre avasallar la intimidad y la corporeidad de una persona sin discapacidad, 

pero se normaliza dicho acto en relación a una persona con discapacidad? En algún punto, es 

posible inferir que dichas acciones están vinculadas a la infantilización de esta población, en tanto y 

en cuanto, aun en la actualidad se normaliza el avasallamiento sobre los cuerpos de las niñeces. 

¿Cuántas veces hemos presenciado que un adulto le toca el pelo, las mejillas, etc. a un niño/a que no 

conoce sin siquiera preguntarle? ¿Por qué resulta impensado realizar la misma acción con otre 

adulte?  

No obstante lo dicho, fue posible dar cuenta tanto en el equipo técnico-profesional, como en 

la arquitectura de la institución, el respeto y el fomento de la privacidad y la intimidad de les 
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concurrentes, con baños y puertas con cerrojos, como así también con talleres y acciones que 

desarrollen lo que el equipo denomina actividades de la vida cotidiana (A.V.D.).  

En esa misma línea, y continuando con los estereotipos relacionados con las familias de les 

concurrentes, se pudieron observar prejuicios por parte del equipo técnico-profesional, que 

expresaron ideas tales como: 

- P: “las familias son grandes, tienen otra mirada, otra ideología”; 

- P: “hay familias machistas”; 

- P: “las familias manifiestan miedos y trabas”; 

- P: “hay familias que no los logran ver como adultos”.  

Esta última afirmación toma aún más relevancia, si consideramos que fue realizada por la 

misma profesional que también expresaba que “en algunas cosas son adultos, y en otras no”. Esto 

deja entrever que, si bien discursivamente el equipo técnico-profesional se posiciona desde un 

enfoque de derechos, un Modelo Social de la Discapacidad, desde una crítica a la infantilización y 

una atribución de ésta hacia las familias de les concurrentes, muches de les integrantes de este 

equipo institucional aún reproducen lógicas infantilizantes para con les concurrentes del espacio, es 

decir, reproducen uno de los estereotipos más comunes relacionados a las juventudes con 

discapacidad intelectual. 

Por lo expuesto, es posible sostener que en el taller de sistematización realizado se pudieron 

observar, entonces, prejuicios, estigmas, tabúes y estereotipos respecto de la sexualidad de les 

concurrentes, a quienes miembros del equipo consideraban infantiles y hasta diferentes respecto de 

las personas sin discapacidad. Lo expuesto por el equipo técnico y orientadores/as, entonces, podría 

vincularse a la noción de capacitismo, entendido como:  

 
Un sistema de opresión y discriminación que se funda y sostiene en un conjunto de ideas, creencias y 

prácticas donde se consideran determinadas capacidades y características de las personas como más valiosas, 

deseables, sanas y ‘normales’. Bajo este sistema, los cuerpos, identidades y capacidades de las personas con 

discapacidad son menos valoradas a nivel social, excluyéndolas de diversos entornos de la vida social y 

destinadas al sistema médico con el fin de “arreglarlas”, “rehabilitarlas” o “normalizarlas”. (ESI 

Anticapacitista: Aportes y herramientas para docentes desde una perspectiva de discapacidad y accesibilidad, 

2023, p. 7).  

 

Por su parte, resulta interesante destacar que esas manifestaciones del equipo técnico-

profesional contrastan con lo relatado por les propies concurrentes en el taller realizado con elles. A 
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continuación, mostramos algunas imágenes tomadas en el mismo, con la previa autorización 

correspondiente: 

 

 

Figura 1: Taller de Sistematización de experiencias con les concurrentes del Centro de Día Mi Futuro 
 

 
 

 
 

Figura 2: Taller de Sistematización de experiencias con les concurrentes del Centro de Día Mi Futuro 
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Figura 3: Taller de Sistematización de experiencias con les concurrentes del Centro de Día Mi Futuro 

 

En el mencionado taller, las principales expresiones de les jóvenes giraron en torno a las 

necesidades de información sobre los cuidados y el consentimiento necesarios para llevar a cabo 

relaciones sexo-afectivas, aduciendo referencias tales como: 

- Concurrente: “saber sobre el corazón y cómo protegerse”: 

- Concurrente: “tiene que haber coincidencia, la misma sintonía, ambos tienen que tener 

ganas”.  

Estas referencias y afirmaciones demuestran no solo que les jóvenes con discapacidad 

intelectual hablan sobre sexualidad, sino que la conocen y la viven, reforzando la idea de que “el 

desarrollo de la sexualidad forma parte de las necesidades humanas, de manera que no puede 

negarse sino reflexionar de qué manera atender, educar y prestar apoyos a las personas con 

discapacidad intelectual y sus familias para que esta pueda ser vivida de forma plena” (Parra y 

Oliva, 2013, p. 25). 

Asimismo, toma relevancia y resulta interesante, también, la noción de los apoyos a esta 

población, sobre todo si tenemos presente que también fue algo mencionado por un concurrente, el 

cual refirió que: 

- Concurrente: “hay que estar seguros de querer ser padres. Hay personas que necesitan apoyo 

y otras no, depende de la persona”. 
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De este modo, este joven daba cuenta de que un sistema de apoyos puede ser beneficioso 

para una persona con discapacidad intelectual si así lo requiere. Esto se vincula con la categoría de 

“acompañamiento sexual” que propone Míguez Passada (2020), la cual está referida al 

acompañamiento para el desarrollo sexual de las personas con discapacidad intelectual, 

reconociendo su derecho a vivir una vida sexual plena y satisfactoria. En esta misma línea, parece 

pertinente mencionar también lo relatado por otro concurrente, quien manifestó que: 

- Concurrente: “todos necesitamos algún apoyo”. 

De esta manera, este concurrente quitaba esa supuesta diferencia que existiría entre personas 

con discapacidad y personas sin discapacidad, y haciendo hincapié en que todas las personas 

necesitamos algún tipo de apoyo para determinadas cuestiones, en algún momento de nuestras 

vidas, sin que eso sea una particularidad específica de la población con discapacidad. Esta misma 

afirmación, se posiciona en la vereda de enfrente de aquella profesional que sostenía que “la 

diferencia está”. Y continuando con las contradicciones entre concurrentes y equipo técnico- 

profesional, resultan sumamente interesantes las opiniones vertidas por miembros del equipo, en 

relación a la posibilidad de maternar o paternar por parte de les propies concurrentes. En este 

sentido, algunes de les integrantes del equipo expresaban:  

- P: “no es algo que haya surgido en el grupo, es más un ‘me quiero casar, quiero vivir con mi 

novio que el tener hijes’, eso no aparece como algo de la grupalidad”. 

No obstante esta afirmación, tres concurrentes del Centro de Día expresaron de manera 

explícita su deseo de ser madres y padres. De este modo, es posible inferir, entonces, que el equipo 

técnico-profesional da por hecho, da por sentado, ciertas nociones respecto de les jóvenes que 

asisten a la institución, sin indagar un poco más en los propios deseos e intereses de esta población. 

Esto puede darse por ciertos prejuicios que prevalecen, como por temor o desinformación. En este 

sentido, algunos y algunas profesionales manifestaron frente a la posible mapaternidad de las 

juventudes con discapacidad intelectual: 

- P: “tengo sensaciones encontradas”; 

- P: “es un tema muy delicado”; 

- P: “si se quieren reunir y salir solitos y darse un beso, sí”. 

De esta manera, en estas expresiones puede verse no solo la infantilización que prima 

respecto de sus concepciones sobre les concurrentes al referirse a elles con diminutivos como si 

fuesen niñes, sino también, los propios prejuicios presentes en les profesionales que optaron por no 

opinar concretamente de la temática de la mapaternidad. Consideramos, en este sentido, que la no 

opinión resulta una opinión en sí misma. 

En esta misma línea, si bien el equipo técnico-profesional expresó ciertos estereotipos 

vinculados a la infantilización de les concurrentes, como a su no saber respecto de cómo sería un 
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vínculo sexo-afectivo, ocho de les nueve participantes del taller, manifestaron estar actualmente en 

pareja o haberlo estado en algún momento. Estas relaciones de pareja son también motivo de 

contradicciones al interior del mismo equipo técnico-profesional, en relación a las opiniones de las 

familias de les concurrentes. En este sentido, une orientadore expresaba: 

- O: “si la familia dice ‘no quiero que tenga novia’, yo no puedo hacer nada, no puedo pasar 

por sobre la familia”. 

En contrapartida, otre orientadore manifestaba: 

- O: “en ese caso no se estarían respetando la autonomía y los deseos del concurrente” 

 En este sentido, esta última persona reforzaba que era necesario escuchar y acompañar las 

decisiones de les jóvenes, respetando sus propios deseos. Aquí se observa, entonces, cómo sigue 

primando el prejuicio de infantilización de las personas con discapacidad, dando mayor relevancia a 

la voz y opiniones de las familias, que a las de les propies jóvenes que asisten al Centro de Día, que, 

vale resaltar, son todes mayores de edad, mayores de 18 años. En este sentido, consideramos que ni 

familias ni profesionales deberían imponer o prohibir modos de ejercer la sexualidad en las 

personas con discapacidad, entiendo que esa práctica implica “la violencia de ejercer el poder 

disciplinario sobre otra persona” (Chapero, s.f.).  

Estas estrategias de intervención profesionales y las posiciones familiares expuestas, pueden 

derivar en la vulneración de los derechos de estas juventudes con discapacidad intelectual, como así 

también, pueden desencadenar acciones de represión de los propios deseos, teniendo presente que 

“la sexualidad de las personas con discapacidad sigue envuelta en prejuicios, mitos y tabúes, que en 

muchos casos han supuesto la negación de la existencia de su sexualidad y la represión sistemática 

de sus manifestaciones” (Parra y Oliva, 2013, p. 25).  

En este sentido, es posible inferir que existe una “cosificación del sujeto en el cotidiano de 

discursos y prácticas sociales (...) asociado a la deshumanización que se produce en los modos de 

vincularse, de abordar situaciones, de encontrarse (Danel, 2018, p. 80). En esta línea, consideramos 

que es de suma importancia, no solo que los equipos técnico-profesionales escuchen activamente las 

voces de les jóvenes con discapacidad intelectual, sino, sobre todo, que desarrollen acciones e 

intervenciones que promuevan el fortalecimiento de la autonomía de éstes en todos los aspectos de 

su vida, incluyendo todo lo referido a la sexualidad. Esto toma relevancia si tenemos en cuenta que 

une de les orientadores expresaba: 

-  O: “la formación en ESI me la dio mucho más la militancia, que el Estado, y eso que hago 

capacitaciones”. 

En dicha afirmación, que también fue compartida por el resto del equipo respecto de sus 

formaciones o capacitaciones en Educación Sexual Integral, se observa que hay una carencia por 

parte del Estado en lo que respecta a la formación en Educación Sexual Integral para profesionales 
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y personas que trabajan con población con discapacidad intelectual. Esto indefectiblemente termina 

derivando en intervenciones profesionales que pueden resultar insuficientes, acotadas, y hasta 

erróneas o contraproducentes en el caso de que se reproduzcan prejuicios, mitos y/o estereotipos. 

Así, por ejemplo, una de las profesionales, ante la consulta acerca de sus intervenciones vinculadas 

a la sexualidad de les concurrentes expresaba:  

- P: “estaría bueno tener este tipo de espacios (grupos de familias) porque nos pasa como 

profesionales, ¿a dónde derivas?”.  

Resulta por lo menos interesante y llamativa dicha afirmación, respecto de la idea de que la 

estrategia de intervención elegida sea la de derivación a otro equipo o institución, frente a consultas 

de las familias o de les propies jóvenes respecto de su sexualidad. ¿Por qué el equipo técnico-

profesional no posee las herramientas necesarias para acompañar esas consultas? ¿No las posee o 

eligen no utilizarlas? ¿Por qué consideran que otro equipo o dispositivo debería acuñar esas 

consultas? Es posible que estas consideraciones sean tenidas en cuenta porque la Educación Sexual 

Integral no forma parte del proyecto institucional del Centro de Día de manera explícita, aunque el 

equipo haya manifestado que se encuentra de manera implícita. En este sentido, es importante 

mencionar que el Programa Nacional de Educación Sexual Integral (Ley N°26.150) está destinado a 

los establecimientos educativos públicos, de gestión estatal y privada de las jurisdicciones nacional, 

provincial, de la Ciudad Autónoma de Buenos Aires y municipal, por lo que quedan por fuera 

aquellos dispositivos o instituciones que trabajan con población con discapacidad, tales como 

Centros de Día, Centros Educativos Terapéuticos, Talleres Laborales Protegidos, entre otros. De 

este modo, estas instituciones dependen de la voluntad y de la decisión política de los equipos 

directivos, y de los equipos profesionales, que decidan o no aplicar la Educación Sexual Integral, e 

incluirla en sus proyectos institucionales. Consideramos que es una deuda del Estado, la falta de 

regulación en materia de aplicación de la Educación Sexual Integral en establecimientos no 

educativos, que trabajen con población adolescente y juvenil, en situación de discapacidad 

intelectual. 

En el caso del Centro de Día Mi Futuro, que la Educación Sexual Integral se encuentre 

implícita y que atraviese las intervenciones profesionales debería radicar en el acompañamiento 

integral de les jóvenes que concurren diariamente a dicho dispositivo, sin necesidad de la derivación 

a otro equipo, espacio o institución. En esta misma línea, si bien el Centro de Día no está 

constituido como un espacio escolar, resulta esclarecedora la afirmación de que “el gran desafío de 

la incorporación sistemática de cuestiones de sexualidad en la escuela parece ser la posibilidad de 

construir situaciones de confianza y respeto por las experiencias de los/as alumnos/as” (Morgade, 

2006, p. 40). Entendemos, entonces, que la generación de espacios seguros, y constituidos a partir 
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de la confianza y respeto, conforman o deberían conformar el horizonte de las intervenciones 

técnico-profesionales de les trabajadores que interactúen con jóvenes con discapacidad intelectual.  

En este sentido, consideramos que resulta fundamental que el equipo técnico-profesional 

abandone o desestime aquellas prácticas e intervenciones que resulten violentas, avasalladoras y 

poco respetuosas respecto de las juventudes que concurren al Centro de Día Mi Futuro, y sobre todo 

respecto de sus cuerpos. Con esto nos referimos a aquellas intervenciones que priorizan las 

decisiones familiares por sobre los deseos y sentires de les concurrentes, por ejemplo, en relación a 

los vínculos sexo-afectivos de éstes.  

Así, consideramos que es de suma importancia que el equipo pueda construir espacios 

seguros y de confianza, para que les jóvenes que concurren diariamente al Centro de Día Mi Futuro 

se sientan no solo acompañades, escuchades y respetades, sino segures de poder vivir su sexualidad 

libremente, no sólo en este dispositivo, sino en todos los espacios en los cuales transitan su vida 

cotidianamente. 

Un enfoque que se centre en el Modelo Social de la Discapacidad, no solo respeta los 

sentires y deseos de las juventudes con discapacidad, sino que, sobre todo, genera los espacios 

necesarios y correspondientes a la prosecución de ese fin.  
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CAPÍTULO 5 

Las juventudes con discapacidad intelectual como sujetos 
deseantes: reflexiones finales 

 

Mi pasión es soberana 

Francisco Canaro y Juan Carlo Rolón 

            A lo largo del presente trabajo se desarrollaron diferentes categorías, conceptos, ideas y 

análisis. En ese sentido, resultó interesante la concepción de habitar el Estado en términos de ser 

parte de un sistema de creencias y representaciones que navegan en medio de las correlaciones de 

fuerzas y que hacen a los modos y a las perspectivas desde donde orientamos nuestras 

intervenciones y prácticas. Esto refuerza la idea de que como profesionales del Estado somos 

poseedores de creencias, representaciones e ideas respecto de la sexualidad en les jóvenes con 

discapacidad intelectual, que regirán nuestro modo de intervenir, y que resultan de interés a la hora 

de analizar y cuestionar. En esta línea, se tiene presente que existen trabajadores y trabajadoras con 

percepciones más cercanas a un enfoque de derechos y respetuosas de los deseos y acciones que 

promuevan la autonomía de los y las concurrentes del Centro de Día Mi Futuro, como así también 

se visibilizaron concepciones vinculadas al sostenimiento y reproducción de ciertos prejuicios y 

estereotipos. En relación a esto último, uno de los preconceptos que rondó las opiniones y 

referencias de les integrantes del equipo técnico-profesional, fue el de capacitismo, entendido como 

un sistema basado en creencias, ideas y prácticas que valoran como positivas o mejores, 

determinadas capacidades y/o características por sobre otras. De este modo, y bajo este sistema, 

existen cuerpos, identidades y capacidades de individuos con discapacidad que son desvalorizadas a 

nivel social, lo que genera exclusión de los mismos de diferentes espacios de la vida social. A su 

vez, y ligado al Modelo Médico Rehabilitador, estas personas, y sobre todo infancias y juventudes, 

suelen ser derivadas o direccionadas al sistema médico de salud, con el objetivo de “arreglar” o 

rehabilitar aquello que “no funciona”. Esto último toma relevancia si tenemos presente que, en el 

mes de julio de 2024, y mediante el Decreto 585/20246, la Agencia Nacional de Discapacidad que 

hasta el momento dependía de la Jefatura de Gabinete, pasó a estar bajo la órbita del Ministerio de 

Salud de la Nación. Es decir, estamos presenciando un retroceso en materia de derechos de las 

personas con discapacidad, retornando a un modelo que prioriza el campo de la salud, por sobre el 

contexto social de la discapacidad.  

                                                           
6 https://www.boletinoficial.gob.ar/detalleAviso/primera/310123/20240705 
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Cabe mencionar, entonces, que ese Modelo Médico Rehabilitador, y tal como fue 

explicitado en el desarrollo del presente trabajo, pone el ojo en el individuo, es decir, se enfoca en 

lo que a nivel corporal funciona de manera deficitaria. Esto puede vincularse, de alguna manera, 

con una concepción foucaultiana, entendiendo, así, que los cuerpos de las juventudes con 

discapacidad intelectual pueden ser comprendidos como cuerpos dóciles, es decir, pueden ser 

cuerpos sometidos, utilizados, transformados, modificados, perfeccionados y normalizados. No 

obstante lo expuesto, este modelo convive en la actualidad con el Modelo Social de la discapacidad. 

Esta convivencia de ambos paradigmas no puede darse sin un marco de tensión y conflicto 

permanente, de acuerdo a las contradicciones presentes entre ambos, y a las luchas de poder. 

En este sentido, el Modelo Social de la discapacidad presenta, al igual que el Modelo 

Médico, dos submodelos: el biopsicosocial y el de diversidad funcional. El primero, biopsicosocial, 

se sostiene en el postulado de que la discapacidad se genera en la interacción entre el individuo con 

deficiencias y un contexto o una sociedad que impone barreras. Por su parte, el segundo, el 

submodelo de diversidad funcional, postula que es necesaria una emancipación de los cuerpos que 

fortalezca y ratifique los funcionamientos diversos como parte de la riqueza de la diversidad 

humana. De este modo, y bajo este paradigma es que se comienza a considerar a las personas con 

discapacidad como sujetos de derechos y no meramente como objetos a asistir por parte del Estado; 

como individuos que poseen una discapacidad en función de las barreras físicas, arquitectónicas, 

comunicativas y actitudinales que limitan su participación plena en la vida social. 

Es por todo lo expuesto, que reforzamos nuestra concepción de la discapacidad como una 

categoría político-social, que requiere abordar las desigualdades estructurales, cuestionando de esta 

manera, las estructuras de poder que imponen las mencionadas barreras. Solo desde este enfoque se 

podrá abordar la problemática de la discapacidad de una manera integral, promoviendo el desarrollo 

de la autonomía de las juventudes con discapacidad intelectual, en tanto sujetos de derechos, y en 

tanto ciudadanos y ciudadanas.  

Asimismo, resulta también interesante considerar a estas juventudes con discapacidad 

intelectual como identidades excéntricas (Lopes Louro, 2019), es decir, como identidades que se 

encuentran por fuera de lo céntrico, como aquello que es extraño, diferente, y, por ende, como 

identidades que se encuentran al margen de la universalidad, de la unidad y la estabilidad. Esto no 

puede desligarse de los principales estereotipos existentes para con les adolescentes y jóvenes con 

discapacidad. En este sentido, y tal como surgió en el taller de sistematización con el equipo técnico 

y orientadores/as, uno de los prejuicios circulantes tiene que ver con la hipersexualización o 

sobresexualización de las juventudes con discapacidad intelectual. Esta hipersexualización aparece 

vinculada a la idea de que les jóvenes con discapacidad intelectual no pueden controlar sus 

impulsos sexuales, por lo que hacer uso de la Educación Sexual Integral solo fomentaría dichos 
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impulsos, en lugar de “controlarlos”. En este sentido, cabe preguntarse ¿qué es lo que les 

trabajadores deberían controlar respecto de les concurrentes? ¿Qué entendimiento poseen les 

integrantes del equipo respecto del concepto “impulso sexual”? ¿Podría vincularse esta concepción 

con la idea de los impulsos sexuales presentes en les adolescentes en general? ¿O sólo aparece 

vinculada a las adolescencias con discapacidad intelectual? 

Dicho esto, otro estereotipo común en esta población y que a su vez también pudo 

observarse en el equipo del Centro de Día Mi Futuro, es la infantilización de las juventudes con 

discapacidad intelectual. De este modo, les jóvenes que presentan alguna discapacidad intelectual 

son considerades niñes, ángeles, o personas puras, personas sin maldad, etcétera. Esta 

infantilización deviene, entonces, en que al ser considerades niñes, su autonomía se vea restringida, 

en función de que serán les adultes responsables o referentes afectivos, quienes tomen las 

decisiones en lugar de elles. Dentro de estas decisiones que no podrían tomar, aparecen lógicamente 

todas aquellas acciones vinculadas a la sexualidad y al placer, sobre todo considerando que aún 

persiste el estereotipo de les niñes carentes de sexualidad, o limitada únicamente a las primeras 

etapas del desarrollo infantil. Por ende, junto a esta representación de infantilización, se suma 

también, la de la asexualidad, un estereotipo muy común respecto de la población con discapacidad 

en general, y de las juventudes con discapacidad intelectual en particular. Resulta por lo menos 

paradójico, que convivan ambas representaciones: en un extremo, las concepciones de 

hipersexualización de las juventudes con discapacidad intelectual, y en otro extremo, las ideas de 

asexualidad de esta misma población. Así, dentro de un mismo equipo profesional es posible que 

cohabiten enfoques contradictorios, que a la vez se retroalimentan respecto de las barreras que se les 

imponen a estas juventudes; ya que, tanto desde la hipersexualización, como desde la consideración 

de la asexualidad, se inhibe el pleno desarrollo de la sexualidad y el deseo sexual de jóvenes con 

discapacidad intelectual.  

Todos estos estereotipos que surgieron al interior del equipo técnico-profesional, forman 

parte de las barreras actitudinales, es decir, aquellas actitudes y acciones u omisiones que se 

realizan bajo una concepción estigmatizante o prejuiciosa de las personas con discapacidad en 

general, y sobre todo de las juventudes con discapacidad intelectual en particular, debido a que 

pondera una opinión generalizada de que estes jóvenes no cuentan con la capacidad para 

comprender, entender, conocer y hacer uso pleno de su sexualidad, su propio cuerpo. 

En este sentido, y si bien discursivamente el equipo técnico-profesional se posiciona desde 

un enfoque de derechos, desde el Modelo Social de la Discapacidad, desde una crítica a la 

infantilización y una atribución de ésta hacia las familias de les concurrentes, muches de les 

integrantes de este equipo institucional aún asumen y reproducen lógicas infantilizantes para con les 

concurrentes del espacio, es decir, reproducen uno de los estereotipos más comunes relacionados a 
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las juventudes con discapacidad intelectual. Es por ello que consideramos que el taller de 

sistematización realizado permitió observar, entonces, prejuicios, estigmas, tabúes y estereotipos 

respecto de la sexualidad de les concurrentes, a quienes miembros del equipo técnico-profesional 

consideraban infantiles y hasta diferentes respecto de las personas sin discapacidad, posicionándose 

desde un enfoque plenamente capacitista. 

No obstante estos prejuicios y estereotipos, les concurrentes del Centro de Día Mi Futuro 

pudieron dar cuenta que no sólo hablan sobre sexualidad, sino que la conocen y la viven 

cotidianamente, haciendo hincapié en sus deseos de saber cómo protegerse, cómo cuidarse, cómo 

hacer uso del consentimiento en las prácticas sexo-afectivas. Asimismo, pudieron referir estar o 

haber estado en pareja, como así también mencionar sus deseos de ser padres y madres en un futuro. 

Respecto de esto último, la mapaternidad de las juventudes con discapacidad intelectual, pudo 

observarse una fuerte reticencia a opinar al respecto por parte del equipo de la institución, quienes 

manifestaron que es “un tema delicado”, además de sostener que no era algo que había surgido en el 

grupo. Esta afirmación última, respecto de que les concurrentes no mencionaron sus deseos de ser 

padres y madres, da lugar a inferir que el equipo técnico-profesional da por hecho ciertas nociones 

respecto de les jóvenes que asisten a la institución, sin indagar un poco más en los propios deseos e 

intereses de esta población. Esto puede darse por ciertos prejuicios que prevalecen, como por temor 

o desinformación. Asimismo, estos prejuicios y estereotipos que prevalecen al interior del equipo, 

no se dan sin tensiones entre los miembros, sobre todo, respecto de los noviazgos y vínculos sexo-

afectivos entre concurrentes. Así, existen orientadores/as que optan por respetar “la decisión de la 

familia” de impedir que sus hijes mantengan relaciones sexo-afectivas, como así también hay 

orientadores/as que refuerzan la autonomía de les concurrentes frente a la decisión de sostener o no 

una relación de esas características, teniendo presente, además, que son jóvenes mayores de 18 

años. 

Por lo expuesto a lo largo del desarrollo del presente Trabajo, consideramos que es de suma 

importancia que el equipo técnico-profesional pueda construir espacios seguros y de confianza, para 

que les jóvenes que concurren diariamente al Centro de Día se sientan no solo acompañades, 

escuchades y respetades, sino segures de poder vivir su sexualidad libremente, no sólo en este 

dispositivo, sino en todos los espacios en los cuales transitan su vida cotidianamente. En este 

sentido, afirmamos que es imperioso que se generen los espacios necesarios para que las juventudes 

con discapacidad intelectual hagan uso de su derecho a la Educación Sexual Integral, y que su voz 

no solo sea tenida en cuenta, sino que sea aquello que guíe las intervenciones profesionales 

destinadas a fortalecer los procesos de autonomía, potenciando, a su vez, su autopercepción como 

sujetos de derechos, por ende, sujetos políticos y, sobre todo, deseantes. Es necesario y fundamental 

que los equipos profesionales y las instituciones que trabajan con juventudes con discapacidad 
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intelectual, tengan presente que la sexualidad de estos sujetos ha sido históricamente un terreno 

privilegiado respecto de intervenciones y acciones de poder en la generación de cuerpos 

“normales”, dóciles y que resulten útiles a un sistema capitalista de producción. De este modo, estas 

concepciones tradicionales justifican no sólo prácticas normalizadoras, sino principalmente, 

acciones moralizantes y disciplinadoras para con las juventudes con discapacidad intelectual, que 

buscan eludir los procesos subjetivos, y estigmatizan a aquellos individuos, y sus cuerpos, que son 

considerados indóciles.  

A modo de conclusión final, podemos decir que el presente trabajo resulta sólo una escasa 

aproximación a la problemática planteada, la sexualidad en las juventudes con discapacidad 

intelectual, entendiendo que hace falta un largo recorrido que ponga el foco en las voces de estos 

pibes y pibas, en lo que tienen que decir respecto de sus cuerpos y vivencias, respecto de sus deseos 

e intereses, y desterrando aquellos mitos, prejuicios, tabúes y estereotipos que históricamente, y que 

aún en la actualidad, persisten respecto de elles. Las juventudes con discapacidad intelectual se 

constituyen no solo como sujetos de derechos y sujetos políticos; sino también como sujetos de 

deseo, siendo potencialmente deseadores, pero también constituyéndose como objeto de deseo de 

otras personas.  
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