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capacidad o en un procedimiento contradictorio posterior, a instancias del re-
presentante legal de la persona sobre cuya esterilizacion se resuelve, oido el
dictamen de dos especialistas y el Ministerio Fiscal, y previo examen por el
juez de la persona afectada que carezca de capacidad para prestar su consenti-
miento”.

En definitiva, la ley orgdnica con esta disposicion adicional mantiene a
grandes rasgos el anterior articulo 156 del Cédigo Penal (la Ley Orgénica
10/1995), que establecia la no punibilidad hacia el facultativo si el consent
miento de la esterilizacion o daba una persona con discapacidad declarada in-
capaz. La decision de esta persona se transferia (bajo un modelo de sustitucion)
a su representante legal, la decidia el juez escuchando al Ministerio Fiscal, a
dos especialistas y se exploraba a la persona con discapacidad. El criterio que
seutilizaba era el del "mayor interés de la persona con discapacidad”. Es cierto,
que ahora se restringe al Estado y al sistema de justicia la aplicacion forzosa
de esta prictica, pudiéndose aplicar en casos excepcionales, sin embargo, se
insiste con la redaccion del segundo parrafo, en cometer una vulneracin de
derechos humanos pesea las recomendaciones y observaciones de organismos
internacionales y locales.

Elementos del Articulo 156 del Cédigo Penal y disposicion adicional pri-
mera de la ley 1/2015:

Modelo de sustitucion de la voluntad. La ley 1/2015 remitea las leyes pro-
cesales civiles y éstas, al afio 2017 finalizado no han sido modificadas. Rige
en este caso un régimen de sustitucion a través del enfoque de estatus cuando
el Articulo 200 del Codigo Civil al que se deriva con esta disposicion, establece
que“son causas de incapacitacion las enfermedades o deficiencias persistentes
de caricter fisico o psiquico que impidan a la persona gobernarse por si
misma”.

Criterio del mayor interés. Los razonamientos paternalistas en vistas al

mayor interés o al interés superior de las mujeres con discapacidad en cuanto
ala prictica de la esterilizacion, deben de concebirse y direccionarse respecto
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Denegacion de ajustes razonables

La Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos
‘Humanos (ACNUDH) sefiala que “los ajustes razonables son una parte intrin-
seca del deber de no discriminacion y, por tanto, se aplican a todos los derechos.
En consecuencia, la denegacion de ajustes razonables en relacién con cualquier
derecho constituye una discriminacién por motivos de discapacidad =

La Observacion General 3 del Comité de la CDPD establece que la dene-
‘gacion de un ajuste razonable es discriminatoria si las modificaciones y adap-
taciones necesarias y adecuadas (que no impongan una carga desproporcionada
© indebida) son negadas cuando sean necesarias para garantizar a las mujeres
con discapacidad disfrutar de un igual ejercicio de una libertad fundamental o
de un derecho humano. Por ejemplo, a una mujer con una discapacidad se la
‘puede discriminar si se le niega un ajuste razonable i ella no puede someterse
2 una mamografia en un centro de salud donde tiene pautada una intervencién
© consulta debido a la inaccesibilidad fisica del entorno construido®®. En este
aspecto, es importante resaltar lo dicho por la Relatora Especial del Consejo
de Derechos Humanos sobre los derechos de las personas con discapacidad,
en su informe relativo a las politicas inclusivas de las personas con discapack
dad en cuanto al deber de los Estados en establecer claramente en sus marcos
juridicos y de politicas que la denegacién de ajustes razonables constituye di
criminacion por motivos de discapacidad®’. Ademds, el Comité de la CDPD
ha expresado y la Relatora lo ha reiterado que el respeto de este derecho no
esté sujeto a la realizacion progresiva®

#A HRC26.
@ CRPDICIGC. Pimfo 17 (8

 Informe de I Reltora Espeeial del Consjo de Derechos Humanossobe os derschosde las pesonas con
discapacild, Ctalina Devindas-Aguiar, Derochos de s prsonas con discapacidad, informe que secenta
e las politcas incusivas e s personascon discapacidsc A /71314, 9 de agoso de 2016, prrao 2.

@ Comitsobn os Dercho d as Persona con Discapacidad, Observacioncsfina s sobre el nforme nicial
e Expata, CRPDIC/ESPICO/1, 19 e ceubre de 201 |, pato 44  nforme de  Relators Especalsobre
los derchos de las personas con discapacidd, Catalina Devandse-Aguilar, Derechos de s prsonss con
discapaciad, informe qu s cents e el dercho de a persons con discapacidad s I proteeion social, A
7107297, 7 e agosto de 2015, pirafo 71





OEBPS/image/1083.jpg
2 o8 S DELABTES Y A CONDIEATCAD

ciéndolas como humanas. Esto provoca no solo una marginalizacién sino una
exacerbacién en la subordinaci6n del grupo social al que pertenecen como per-
sonas estereotipadas™.

Dentro de los estereotipos nocivos, existen estereotipos falsos y estercotipos
proteccionistas. Los primeros pueden devaluar la dignidad humana de las per-
sonas pertenccientes a un grupo social estereotipado sobre la base de una ca-
racteristica o atributo que esti erroneamente adscripto a esas personas. En el
caso de las mujeres con discapacidad, un estereotipo falso s ~por ejemplo-
aquél de que son asexuadas. Los estereotipos proteccionistas, son estereotipos
derivados del paternalismo. Asi, tanto el sistema de justicia como la legislacion,
muchas veces terminan asignando una diferencia a la persona estereotipada
‘con propésitos benevolentes o proteccionistas. Los estereotipos proteccionistas
reducen las expectativas de las personas porque pertenecen a un grupo social
determinado, sin tomarse en cuenta sus intereses®. Este tipo de estercotipos
imposibilitan la consideracion de las necesidades de las personas que estin
siendo de esta manera estereotipadas, asi como sus capacidades y deseos por
el interés paternalista, el cual hace que quien estereotipa pasea ser el ‘protector”
de la persona estereotipada. Un ejemplo de este tipo de estereotipo, que incluso
llega a ser juridicamente legal en Espafia, es la esterilizacion sin el consenti-
miento de mujeres y nifias con discapacidad, con la excusa de que este proce-
dimiento es realizado en vista a su mejor interés.

Estas actitudes estereotipadas se van transformando en discriminaciones.
Asi, la CEDAW pronuncia que los estereotipos y roles tradicionales de hom-
bres y mujeres, abordados en su articulo 5, son uno de los principales obsticu-
Tos en el camino tanto a la igualdad formal como a la igualdad sustantiva.

Adelantdndonosa la lectura completa del informe, los estereotipos mds co-
munes que afectan el ejercicio de los derechos humanos y libertades funda-
mentales de las mujeres y nifias con discapacidad se refieren en su mayoria a
su sexualidad, donde radica una contradiccién en cuanto a que se tiene una

Ve Cook, Ry Cusack, . @010),op.cit.
 lhidem,
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En cuestiones especificas de las mujeres y nifias con discapacidad, el Co-
mité reconoce que “las nifias y las mujeres tienen dificultades desmedidas para
reivindicar y ejercer su derecho humano fundamental a la educacién por di-
versos factores, entre los que destacan las bareras de acceso que enfrentan las
nifias y las mujeres de grupos desfavorecidos y marginados, exacerbadas por
la pobreza y las crisis econémicas; los estereotipos e género en los planes de
estudios, los libros de texto y los procesos pedagégicos; la violencia contra las
nifias y las mujeres dentro y fuera de la escuela; y los obsticulos de orden es-
tructural ¢ ideolégico para que se decanten por disciplinas académicas o de
formacién profesional dominadas por los hombres”.

“Las discrepancias en el reconocimiento juridico del derecho de las nifias
¥ las mujeres a la educacién siguen siendo criticas, y 1a aplicacion efectiva de
ese derecho precisa més orientacion sobre el articulo 10 e la Convencién y
medidas adicionales al respecto (... ”Asf, y “de conformidad con los articulos
5y 10 (c) de la CEDAW [relativos a los estereotipos], el Comité recomienda
que los Estados parte redoblen los esfuerzos y adopten medidas proactivas para
eliminar de la educacion los estereotipos de género que perpetiian la discrims
nacién directa e indirecta de las nifias y las mujeres. A tal fin, deben: (...) alen-
tar a los medios de comunicacion a que proyecten imégenes positivas y no
sexualizadas de las mujeres, incluidas las mujeres y las nifias de minorias ét-
nicas, las mujeres de edad y las mujeres y las nifias con discapacidad, y a que
promuevan el valor de la igualdad de género parala sociedad en su conjunto”
La recomendacin dedica un apartado a las nifias y mujeres de grupos desfa-
vorecidos, en donde se incluyen a las mujeres y nifias con discapacidad. As
deja asentado que “Millones de niias y mujeres con discapacidad se ven pr
vadas del derecho a la educacion a causa de formas interrelacionadas de di
criminacion, basadas en el género y la discapacidad. Segiin la UNESCO, la
tercera parte de los nifios y nifas sin escolarizar del mundo son nifios y nifias
con discapacidad.

Muchos Gobiernos promueven oficialmente la educaci6n inclusiva; sin em-
bargo, en la prictica se excluye o se segrega en escuelas especiales alos nifios
y las nifias con discapacidad, especialmente a las nifias. Las causas de las re-
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‘yen un principio bsico y general relativo a la protecci6n de los derechos hu-
manos. Este Comité reconoce que en el Pacto Internacional de Derechos Civi-
les y Politicos no se define el término discriminacion, ni se indica qué es lo
que constituye discriminacién. A tal efecto, sefiala que tanto la CERD como la
CEDAW definen el concepto en relacion sGlo aun tipo especifico de discrims
nacin: raza, color, linaje u origen nacional o étnico y sexo/género, respecti-
vamente. Pero ambas expresan que la discriminacion se refiere a toda
distinci6n, exclusion, restriccion o preferencia basadas en diferentes motivos
[raza, color, linaje u origen nacional o étnicoy sexo/género] que tenga por ob-
jeto o por resultado anular o menoscabar el reconocimiento, goce o ejercicio,
en condiciones de igualdad, de los derechos humanos y libertades fundamen-
tales en las esferas politica, econémica, social, cultural o en cualquier otra es-
fer de la vida piblica.

Porlo tanto, la igualdad ante la ley se rompe cuando no se respeta a igualdad,
ya sea como valor (criterio objetivo y meta a alcanzar); como principio; como
derecho (iguakdad formal y de facto) y/o como obligacion ante un grupo social.

La CEDAW define la discriminacion contra la mujer en su articulo 1 y lo
‘hace basindose en la razon de «sexo». Pese a ello, la Recomendacion General
28 del Comité para la Eliminacion de la Discriminacion contra la Mujer (en
adelante, Comité de la CEDAW) relativa al articulo 2 de la CEDAW, expresa
queel articulo | de esa Convencién debe interpretarse junto con el 2 (1) y junto
al pérrafo (a) del articulo 5 ya que de esa manera se pone de manifiesto que la
Convencion abarca también la discriminacion contra la mujer por motivos de
«género»®. Ademis, con respecto a la interpretacin del articulo 2 relativo a
la naturaleza de las obli gaciones juridicas generales de los Estados partes, esta
misma Recomendacion del Comité de la CEDAW indica que “el espiritu de la
Convencion abarca otros derechos que no se han mencionado expresamente
enel texto, pero que afectan a la consecucion de la igualdad entre la mujer y

Viase Comité para  Elminacién d a Discrimiacion cont I Mer,Generl recommendaton No. 28
o the coreobligatons f Staes partes under artcl 2 ofthe Convention on the Eliminaton of All Forms
of Discrimination agsinst Women, CEDAWIC/GC28, 16 de dicembre de 2010, pirao 5.
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‘ambos casos se viola el ejercicio de su autonomia, la auto-determinaci6n, el
derecho a la disposicion del propio cuerpo, el derecho a la planificacion fami-
liary el derecho a la privacidad.

La eleccion a interrumpir un embarazo muchas veces no se piensa como
opeion para las mujeres con discapacidad. O, de otro modo, no se piensa que
las mujeres con discapacidad puedan llegar a tener esa eleccion libre de coer-
cién. Esto viene arrastrado al estereotipo en cuanto a que las mujeres con dis-
capacidad no tienen posibilidad de eleccién en cuanto su vida sexual o, que
son asexuadas. Los derechos reproductivos de las mujeres con discapacidad
se ven limitados por estas suposiciones, por una ausencia seria por parte del
Estado en la atencion ala salud reproductiva, a la anticoncepion e informacion
acerca de lo que significa la sexualidad y, también por una resistencia social a
la reproduccion y a la maternidad de las mujeres con discapacidad™*.

Por otro lado, el riesgo de provocar un aborto forzoso. Aqui entra en juego
el estereotipo respecto a la incapacidad de ser madres que las mujeres con dis-
capacidad enfrentan en Espafia. La maternidad para las mujeres con discapa-
cidad significa enfrentar estereotipos nocivos (tanto falsos como
proteccionistas), los cuales permean en la sociedad y en el sistema de justicia
Através del impedimento legal en la toma de decisiones como ésta, el sistema
de justicia puede estar legitimando casos de abortos forzosos. En un apartado
dentro de este capitulo se analizard el derecho a las mujeres con discapacidad
a ejercer su maternidad. Pese a ello, el andlisis que se quiere dejar en claro
aqui, es que el Articulo 13 de esta ley impide a la mayoria de las mujeres con
discapacidad ejercer decisiones libres sobre su propio cuerpo ¢ intimidad y se
invade el derecho a su privacidad y autonomia, pasando por encima su toma
de decisiones. Las mujeres y nifias con discapacidad tienen los mismos dere-
chos sexuales y reproductivos que las demis y éstos deben ser respetados en
igualdad de condiciones. Esta ley demuestra una vez mis la ausencia de las

Véase Kallanes, V. y Rubenld,R.(1979) Disabled Women and Reproducve Righis', Disblity &
Sosity, 122, 203222

121





OEBPS/image/2083.jpg
2 o8 S DELABTES Y A CONDIEATCAD

La Recomendacion General 24 (1999) del Comité de la CEDAW, en cuanto
al acceso alasalud de todas las mujeres establece que “los Estados Partes han
de informar sobre el modo en que los encargados de prestar servicios de aten-
cién de la salud en los sectores piblico y privado cumplen con su obligacién
de respetar el derecho de la mujer de acceder a la atencion médica”. Ademés
indica que “en sus informes, los Estados Partes deben indicar qué criterios ut
lizan para determinar si la mujer tiene acceso a la atencion médica, en cond
ciones de igualdad entre hombres y mujeres, lo que permitird determinar en
qué medida cumplen con lo dispuesto en el articulo 12 (salud). (..) Los infor-
mes deben incluir observaciones sobre las repercusiones que tengan para la
mujer, por comparacion con el hombre, las politicas, los procedimientos, las
leyes y los protocolos en materia de atencién médica”.

Esta recomendacion de la CEDAW establece también que los Estados Par-
tes deben informar sobre las medidas que han adoptado para garantizar el ac-
ceso a servicios de atencion médica de calidad, lo que entrafia, por ejemplo,
lograr que sean aceptables para la mujer. Son aceptables los servicios que se
prestan si se garantiza el consentimiento previo de la mujer con pleno conoc:
miento de causa, se respeta su dignidad, se garantiza su intimidad y se tienen
en cuenta sus necesidades y perspectivas. Los Estados Partes no deben permitir
formas de coercién, tales como la esterilizacion sin consentimiento olas prue-
bas obligatorias de enfermedades venéreas o de embarazo como condicion para
el empleo, que violan el derecho de la mujer a la dignidad y dar su consenti-
miento con conocimiento de causa”.

De manera especifica, la CEDAW en esta recomendacion dedicaun pérrafo
alamujer con discapacidad reconociendo que frecuentemente, las mujeres con
discapacidad de todas las edades tienen dificultades para tener acceso fisicoa
los servicios de salud. (...) y que los Estados Partes deben adoptar las medidas
apropiadas para garantizar que los servicios de salud atiendan las necesidades
de las mujeres con discapacidades y respeten su dignidad y sus derechos hu-
manos

na





OEBPS/image/626.jpg
2 o8 S DELABTES Y A CONDIEATCAD

Sexagésimo primer periodo de sesiones de la Comision de la Condicion
Juridica y Social de la Mujer de las Naciones Unidas (CSW61), “El empo-
deramiento econdmico de la mujer en el cambiante mundo del trabajo™, 13
al 24 de Marzo del 2017.

El Sexagésimo primer periodo de sesiones de la Comisién de la Condicion
Juridica y Social de la Mujer (CSW61) tuvo lugar del 13 al 24 de marzo de
2017 en la Sede de las Naciones Unidas en Nueva York. El tema prioritario
fue “El empoderamiento economico de la mujer en el cambiante mundo del
trabajo”. El tema de revision: “Desafios y logros en la aplicacién de los Obje-
tivos de Desarrollo del Milenio para las mujeres y las nifas (conclusiones con-
venidas del S8° periodo de sesiones)”. La esfera prioritaria o tema de enfoque
fue el empoderamiento de la mujer indigena.

El documento que resulta dela CSW6] tiene una parte introductoria donde
“expone los compromisos existentes sobre laigualdad de género y el empode-
ramiento de las mujeres”, y en donde insta a los gobiernos y a otras partes i
teresadas a tomar ciertas medidas. Luego, una segunda parte donde insta a los
‘gobiernos y a otras partes interesadas a tomar medidas en las siguientes siete
esferas: fortalecimiento de los marcos normativos y juridicos; fortalecimiento
delaeducacion, la capacitacién y el desamollo de aptitudes; aplicacion de po-
liticas econdmicas y sociales para el empoderamiento econémico de las muje-
res; medidas para hacer frente a la informalidad creciente del trabajo y a la
movilidad de las trabajadoras; gestion del cambio tecnologico y digital para el
‘empoderamiento econdmico de las mujeres; fortalecimiento de la voz colectiva
y el liderazgo de las mujeres y su participaci6n en la adopcién de decisiones;
y fortalecimiento de la funci6n del sector privado en el empoderamiento eco-
nomico de las mujeres.

Por iiltimo, contiene unos pérrafos de conclusion que “subrayan el papel
de otros agentes en la consecucion del empoderamiento econdmico de la mujer
enel cambiante mundo del trabajo. Ademés, queda reflejada “Ia funcion de los
mecanismos nacionales y de la propia Comision para la promocion de la igual-
dad de género y el empoderamiento de las mujeres y las nifias”. Ademis, se

%





OEBPS/image/926.jpg





OEBPS/image/1898.jpg
SOBRE LA PROTECCION, PROMOCION Y GARANTIA DEL DERECHO.. (5]

de ataque, pero no de eliminacion total de la discriminacion, puesto que asi
‘como ésta se construye socialmente y se arraiga en el tiempo, es necesario un
plan acorde alo que provoca un problema estructural, es decir, necesita de una
solucion estructural

Cémo el movimiento asociativo puede coadyuvar a hacer operativa la in-
terseccionalidad:

La reparacion en el Derecho es casi tan importante como la promocién de
derechos. Cuantas mds reparaciones se realicen, menos violaciones de derechos
habri. Cuanto més monitoreo se haga respecto de las violaciones de derechos
‘humanos representados en distintas formas de discriminacién, ms se podré
identificar a tiempo estos actos.

Idear reparaciones para las mujeres y nifias con discapacidad cuyos dere-
chos hayan sido violados es fundamental porque, por un lado, se identifica el
acto y, por otro lado, el hecho de que se reparen esas violaciones da empode-
ramiento a las mujeres con discapacidad. En estas reparaciones por supuesto
intervienen las medidas de accion y abstencion del Estado en cuantoa respetar,
proteger y cumplir («proporcionam, «promoven» y «facilitar»). Sin embargo,
las organizaciones y movimientos sociales también pueden intervenir en pos
de estas reparaciones creando buenas précticas en la materia. Asi, creemos que
se debe desechar la tendencia de los movimientos sociales a orientarse hacia
una tinica identidad y eje de subordinaci6n.

Algunos grupos sociales, como los que se han centrado en la discriminacion
racial, por ejemplo, tienden a un tener un conocimiento profundo acerca de los
derechos civiles o del derecho al voto ya la educacion piiblica, de las comple-
jidades juridicas, asi como de doctrina constitucional. Los grupos enfocados
en los derechos LGBTIQ tienden a saber de ciencias sociales y de datos cua-
litativos y cuantitativos que pueden llegar a influenciar mejor a las juezas y
jueces que atienden casos de discriminacion por orientacin sexual, asi como
formas complejas y variables en que los tribunales han respondido a las dis-
tinciones basadas en la orientacion sexual. Las organizaciones enfocadas en
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La Fundacién CERMI Mujeres es una organizacion sin nimo de lucro que
se crea a finales de 2014 plantedndose abrir un espacio para que las demandas
de las mujeres y nifias con discapacidad sean escuchadas. En este espacio y a
través de sus voces, se define como objetivo general favorecer las condiciones
‘para que las mujeres y nifias con discapacidad puedan disfrutar plenamente de
todos los derechos humanos y libertades fundamentales en igualdad de condi-
ciones que las demds personas,

Al objetivo general de la Fundacion CERMI Mujeres se le afiaden objetivos
especificos que tienen que ver con el disefio y colaboracion en propuestas de
reforma legislativa y de politicas pblicas, asi como el apoyo y lobby en cuanto
ala representacion politica del CERMI ante los poderes piblicos, las Admi-
nistraciones Piblicas, los partidos politicos, agentes y operadores juridicos y
sociales, asi como ante las diferentes instancias nacionales, europeas e inter-
nacionales en todas las materias directamente relacionadas con la igualdad
efectiva de las mujeres y nifias con discapacidad, asi como de las madres y cus
dadoras de personas con discapacidad.

Bajo estos mandatos, desde la Fundacion CERMI Mujeres se decidio hacer
este primer informe y fotografiar, bajo una mirada critica de derechos humanos,
la situacion de las mujeres y nifias con discapacidad que habitan Espaiia al afio
2017.
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es necesario descubrir la esencia de la injusticia social, es decir, ir haca los ci-
mientos y deconstruir para reconstruir una sociedad més justa ¢ igualitaria.

Receptores del informe
El informe esté dirigido a los siguientes agentes de poder:

Al Estado espafiol: Se debe exigir al Estado espaiol que cumpla con sus
obligaciones ante la comunidad internacional. Principalmente, las establecidas
enel Articulo 4 de la CDPD y en el Articulo 2 de la CEDAW.

Alos legisladores y legisladoras: Las obligaciones a las que esté sometida
Espaiia por ser Estado parte en diferentes Tratados de Derechos Humanos,
deben de cumplirse con cardcter inteligente, sabiendo la situacion actual que
las mujeres y nifias con discapacidad enfrentan. Sabiendo como se puede atacar
las violaciones a sus derechos mediante laletra de la ley, los y las legisladoras
deben ademis, promover leyes con un lenguaje inclusivo y no con un lenguaje
‘ginopey/o capacitista que impacta de lleno en las vidas de las mujeres y nifias
con discapacidad. De lo contrario, se legitiman violaciones a sus derechos y
libertades fundamentales. Este informe sirve de puntapié inicial al legislador
y ala legisladora no solo para saber qué es lo que hace falta y qué es lo que
‘hay que corregir, sino para saber c6mo y qué camino deben de seguir para ha-
cerlo.

Alsistema de justicia: una de las principales barreras en la proteccion, pro-
mocién y garantia de los derechos humanos de las mujeres con discapacidad
esla falta de acceso a la justicia por parte de las mujeres y nifias con discapa-
cidad. Amplia evidencia demuestra que las mujeres con discapacidad, en par-
ticular las mujeres con discapacidad psicosocial, intelectual y sordo-ceguera,
tienen poca credibilidad como testigos y como victimas de un hecho que viola
sus derechos, sobre todo en lo que se refiere al dmbito privado.

Almovimiento asociativo: Mujeres y nifias con discapacidad pueden iden-
tificarse con mis de un grupo social, pese a que una de sus identidades pueda
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discapacidad psicosocial, intelectual y sordo-ceguera. Pese a que esta situacién
se trata en un capitulo aparte, adelantamos aqui que la esterilizacion forzosa
s un acto discriminatorio, de violencia e incluso puede representar un acto de
tortura®. A pesar de ser identificada como una violacion a los derechos huma-
105 por la comunidad juridica intemacional, en Espafia esta prctica sigue ocu-
rriendo y es legitimada por el sistema de justicia y legislativo. Sentencias
judiciales y Ia legislaci6n actual, en particular el Articulo 156 del Codigo Penal
(el cual derivaal régimen de incapacitacion de las leyes civiles), van en contra
de los derechos humanos que Espafia esti obligada a garantizar, con lo cual
lamentamos que el PEIO no haga visible esta prictica y elabore estrategias al
respecto. Esperamos que lo haga en los futuros Planes y que en ese proceso se
consulte con organizaciones de mujeres y nifias con discapacidad tal como lo
establece la resolucion de la Asamblea General del 2017 en cuanto a la situa-
cién de las mujeres y nifias con discapacidad® y la Observacion General 3 del
Comité de la CDPD™.

Que las mujeres y nifias con discapacidad no estén lo suficientemente
bles en el PEIO impacta, en la garantia a sus derechos y, en consecuencia, en
suvida diaria. En este aspecto, la transversalidad y la posible incidencia de va-
riables generadoras de discriminaciones miltiples, propuestas en el PEIO 2014-
2016 se quedd en una estrategia tedrica, no pudiendo ser contrastada por la
normativa nacional actual. Prueba de ello es el sexto informe periddico que
Espafia present en el aiio 2017 al Comité de Derechos Econémicos, Sociales
y Culturales. En dicho informe se menciona a las mujeres con discapacidad
unasola vez. Esta mencion se hace en el apartado de igualdad de oportunidades
en el mercado laboral en donde el Estado espafiol se refiere al mantenimiento
de las bonificaciones previstas por la normativa vigente para la contratacién
de mujeres de diferentes grupos sociales, incluidas las mujeres con discapaci-

# Véas nformeprovision] el Relabr Especia sobr a cusstiondela torturay otros s openascroeles,
inbumanos o degradantes, Manfed Nowak,sobr I sitacién de s prsonas con discapacidad, A/6175,
28 e jlio de 2008

% AICATL18/Rev. a5 Orally Amended and adopted by the Thind Commitce by unarimous reordod
voteon 21 November 2017 dringits S mesting, pirao .

 CRPDICIGCS. Pamafo 63 (8.
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En base a prejuicios e imgenes preconcebidas, las mujeres con discapaci-
dad son estereotipadas hastaa un nivel juridico en donde se las discrimina de-
negindole el derecho al jercicio de la maternidad. Ese imaginario colectivo,
esa ideologia configurativa, instala una imagen preconcebida acerca de la mujer
con discapacidad respecto a la maternidad, la de que no es capaz de ejercerla
Esto justifica al sistema estructural del Estado a denegarle este derecho en va-
rios sectores y a través de varios factores

Los factores que intervienen son variados. Desde resabios del modelo de
prescindencia, pasando por una falta de investigacion hasta falta de accesibi-
lidad universal y e apoyos basicos. A continuacién se divide la maternidad
en tres estadios —antes, durante y después del parto— con una finalidad tnica-
mente metodologica a fin de identificar las barreras que atraviesan la mayoria
de las mujeres con discapacidad en Espafia

Estadio previo a la toma de decision de embarazo y previo al parto:

Anivel internacional existe una gran preocupacion respecto a la salud ma-
ternal y a la prevencion de las mal llamadas ‘discapacidades™ que pueden
devenir durante el parto™”, sin embargo no existe al mismo nivel informaciéa
suficiente ¢ informacién accesible suficiente para las mujeres con discapacidad
que quieren quedar embarazadas.

De esta manera, previa concepcién, las mujeres con discapacidad son dis-
criminadas para ejercer este derecho desde el momento de la denegacion del
igual reconocimiento como persona ante la ley. Mediante el estereotipo nocivo
proteccionista, las familias, muchas veces con buenas intenciones, son las que
requieren ante la justicia la incapacitacion llegando a sustituir su voluntad. Me-

10 Rscordemos que la discapacidad es u constceidn social, co o cuslun parto de iesgo que deviens
e un problema postror de sl pars 1 mack, ya sea. o defiriivo nocs s discapacidad, 1o que s
convencién llama eficenci’, difrenci analizado sigrs

" Viéase por ejemplo Secrtait orthe CRPD ofthe DESA, UNFPA y Wellsky Centers for Women
(2008),op ci, p.85. Un mamal que pretnde sevirde herrmienta para saber ol mareo narmavo e lo
que se efiere 4 las mjeresy s con dscapacidad e cucstiones de dsaroll, pero e pese  elo po
e ausicn alguna  as madres con discapeidad
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bre del 2017 exhorta a los Estados a que recopilen y analicen datos desglosados
por ingresos, sexo, raza, edad, etnia, estatus migratorio, discapacidad, ubica-
cién geogrfica y otras caracteristicas relevantes para los contextos nacionales
afin de ayudar a identificar y erradicar las barreras y todas las formas de di
criminacion, especialmente las formas maltiples e interseccionales de discs
minacion que impiden que las mujeres y nifias con discapacidad disfruten de
todos los derechos estipulados en la CDPD, y que guien la planificacion de
politicas y mejoren los sistemas de recopilacion de datos y marcos adecuados
de monitoreo y evaluacién sobre la implementacién de la CDPD y de los Ob-
jetivos de Desarrollo en relacion con mujeres y nifas con discapacidad”™*,

El Comité sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad ha reco-
mendado generar herramientas que puedan recopilar informacion adecuada,
incluidos datos estadisticos y de investigacion, que les permitan formular y
aplicar politicas (articulo 31 de la CDPD). En el caso de Espafia, el Comité re-
comienda que sistematice la recopilacion, el andlisis y la difusion de datos des-
glosados por sexo, edad y discapacidad; que desarrolle la capacidad a este
respecto, y que prepare indicadores que tengan en cuenta el género para con-
tribuir a la elaboracion de disposiciones legislativas, a la formulaci6n de pol
ticas y al reforzamiento institucional a fin de supervisar los progresos
realizados en la aplicacion de las diversas disposiciones de la CDPD y para
preparar informes al respecto. Le recomienda ademés que recopile, analice y
difunda datos desglosados por sexo, edad y discapacidad sobre los malos tratos
¥ la violencia de que se haga objeto a los nifios™ [y nifas].

Espafia aprobs el Plan Estadistico Nacional 2017-2020 (BOE 18 noviem-
bre,2016), el cual contempla la Encuesta sobre discapacidades, autonomia per-
sonal y situaciones de dependencia (Plan 7751) que realiza el Instituto Nacional
de Estadistica (INE). Segin su calendario de difusion de operaciones estadi
ticas (BOE 29 de diciembre 2017), en el afio 2017 se llevé a cabo la primera

1 AIC. 3T 18Rev.1 s Orally Amended and adoptd by the Third Commiie by unanimons recorded
vots on 21 November 2017 ring it S3 mesting, piraf 19

19 Comité sobre los Deresbos de s Pesonas con Discapacidad, Obseryacionesfinaks sobre o informe
incal de Espafia, CRPDICIESPICOI, 19 de octubre de 2011, pirafos 0. 52
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la capacidad de una mujer de reproducirse de modo natural sin su consent
miento previo e informado o sin su entendimiento del procedimiento™

En este aspecto es interesante el informe de Nowak cuando sefiald que la
prohibicion de la tortura se aplica no sélo a los y las funcionarios/as
piblicos/as, como por ejemplo las personas de hacer cumplir la ley en el sen-
tido mis estricto, sino que también puede aplicarse a los médicos y médicas,
los/las profesionales de la salud y los/las trabajadores sociales, incluidas las
personas que trabajan en hospitales privados, otras instituciones y centros de
detenci6n. Al respecto, sefiala que las personas con discapacidad y sobre todo
las mujeres y las nifias, siguen siendo sometidas dentro y fuera de las institu-
ciones, a esterilizaciones y abortos forzosos sin su consentimiento libre e in-
formado™ss. En cuanto a la mencién de las entidades privadas que hace el
Relator, hay que correlacionarlo con la responsabilidad del Estado ante la co-
munidad nacional respecto a las discriminaciones realizadas por agentes pr
vados de su propio Estado, con lo cual cabria pensar que no sélo son
responsables esas entidades como se interpreta del informe del Relator sino
también el Estado.

En base a estos argumentos, el Cédigo Penal debe ser modificado urgente-
mente pese a que esté pendiente la reforma del Codigo civil al que deriva. Al
respecto, la Fundacién CERMI Mujeres junto al EDF en el informe conjunto
‘yamencionado de mayo del 2017, presenta un Anexo (I en donde se analiza
y critica en base a una perspectiva de derechos humanos la regulacion de la
normativa espafiola. Este reclamo, que no es nuevo en el movimiento asocia-
tivo de personas con discapacidad y sus organizaciones representativas, fue
también esbozado por el Comité de Bioética de Espafia en un informe del 2017
sobre la necesidad de adaptar la legislacién espafiola a la CDPD. EI Comité
sefiala que “a pesar de la mejora respecto de la normativa antericr, el segundo

4 Aiculo 39 del Converio del Conse de Europa sobr prevencién y lucha contr a iokreia cont la
maery la violencia domestica (Convenio de Estambu).

16 nforme provisiona dl Reltor Expecialsobre I custén d a totury ot trtos o penasareles, i
huamanos o dsgradante, Manfred Nowak, sobre I sitacién de las personas con discapacidac, AS175,
26 de o de 2008, pirrfos 51 y 60
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Discriminacion indirecta

Si bien no hay una referencia a la discriminacion indirecta en los Tratados
de Derechos Humanos, es referenciada y utilizada por los distintos Comités™
La discriminacion indirecta ocurre cuando un mensaje neutral estd teniendo
un efecto desigual y discriminatorio en diferentes grupos de personas y no
puede ser justificado por criterios razonables y objetivos™

La Observacion General 3 del Comité sobre los Derechos de las Personas
con Discapacidad relativa al articulo 6 de la CDPD remite a la Observacién
General 20 del Comité del ECOSOC* la cual expresa que la discriminacién
indirecta hace referencia a leyes, politicas o précticas en apariencia neutras
pero que influyen de manera desproporcionada en las mujeres con discapaci-
dad. Por ejemplo, ciertos centros de salud pueden parecer neutrales, pero no
incluyen camas accesibles para el examen de inspeccion ginecologica™.

Discriminacion por asociaciin

La discriminacién por asociacion comprende los casos en que una persona
es tratada de manera menos favorable en razén de la condicién o las caracte-
risticas protegidas de otra persona, como la discapacidad, y puede cometerse
también mediante discriminaci6n indirecta”

La asociacion para las mujeres a menudo se hace respecto a su papel de cui-
dadora. Por ejemplo, una madre de un nifio o nifia con una discapacidad puede
ser discriminada por un potencial empleador y/o empleadora porque éste/a tiene
un prejuicio respectoa ella en cuanto a que esté menos comprometida o menos
disponible para el trabajo a causa de su hijo o hija con discapacidad®.

 Vandenbole, W. (200), . ot p. 36

 Iidem, . 35

# Comitd de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, Observacidn gereral N*20, L o dscriminacién
los derechos cconémicos,soials y culurals (ariculo 2, pémafo 2l Pact ntemacional de Derecbos
Ecopémicos, Sociales y Clturaks), EIC.12/GC/20, 2 & juio de 2009, pirafo 10 ().

= CRPDICIGCA. Pimfo 17 (b

Tribunal Europeo de Derechos Hurmanos, Guberina v. Crati, sentenca de 22 de marzo de 2016 o
AHRC26

% CRIDICIGCS. Pierfo 17 (0
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o Lalegislacion actual no es suficiente para garantizar que las mu-
jeres y nifias con discapacidad tengan acceso a la atencion prima-
ria inclusiva de calidad relativa a la salud sexual y reproductiva.

Falta de mecanismos de denuncias relativas a la salud y derechos sexua-
les y reproductivos, incluidas denuncias relativas al accesoa la salud re-
productiva. En este aspecto, al margen de que este es un informe de
diagnostico juridico, se denota una escasa informacion oficial de denun-
cias de casos de discriminacion y vulneracion de derechos sexuales y
reproductivos en comparacion a las denuncias informales que recibe el
movimiento asociativo y las que se hacen desde las organizaciones re-
presentativas de mujeres con discapacidad.

Anpesar de las modificaciones legislativas, el marco juridico actual per-
mite esterilizar a mujeres y nifias con discapacidad.

0 No se puede establecer una proporcién de casos notificados de
esterilizacion ya que el sistema de justicia no brinda informacion
de las resoluciones finales de los procedimientos.

Falta de datos actuales y falta de desagregacion de datos.

Para este informe y al aito 2017 es imposible medir el alcance de la meta
3.7 de la Agenda 2030 (garantizar el acceso universal a los servicios de
salud sexual y reproductiva). La proporcién de mujeres que el Estado
debe tomar para calcular el indicador establecido para esta meta, esti
afectada por la préctica de esterilizacion forzosa que el marco juridico
actual permite. No es posible argumentar que son una parte minima de
las personas gestantes las que enfientan esta violacion de derechos por-
que de esta manera se estaria invisibilizando a una parte de la poblacion.

Hasta que el Estado y el sistema de justicia dejen de legitimar esta prc-
tica forzosa no se va a poder cumplir la meta 3.7 de la Agenda 2030 para
el Desarrollo Sostenible y, por lo tanto, no se va a poder garantizar el
acceso universal alos servicios de salud sexual y reproductiva, incluidos
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Elinforme ademés, transversaliza la situacién de la protecci6n, promocion
y garantia de los derechos humanos de las nifias con discapacidad en los temas
abordados.

Indicadores

El informe se construye teniendo en consideraci6n la Agenda 2030 para el
desarrollo sostenible aprobada por Asamblea General de la ONU en el afio
2015°. LaAgenda 2030 se trata de un “plan de accién en favor de las personas,
el planeta y la prosperidad (...).” Este plan pretende ser “implementado por
todos los paises y partes interesadas mediante una alianza de colaboracién.”

En la Agenda 2030 se plantean 17 Objetivos de Desarrollo Sostenible
(ODS) y 169 metas. “Con ellos se pretende retomar los Objetivos de Desarrollo
del Milenio y conseguir lo que estos no lograron. También se pretende hacer
realidad los derechos humanos de todas las personas y alcanzar la igualdad
entre los géneros y el empoderamiento de todas las mujeres y nifias. Los Ob-
jetivos y las metas son de cardcter integrado e indivisible y conjugan las tres
dimensiones del desarrollo sostenible: econmica, social y ambiental. (...)”.

En este informe se utilizan, de manera transversal a todo el informe, losin-
dicadores del Objetivos 5 (igualdad de género) establecidos por el marco de
indicadores mundiales para los ODS y metas de la Agenda 2030 para el Des-
armollo Sostenible, resolucion adoptada por la Asamblea General de la ONU
(A/RES/T1/313 y, refinamientos anuales contenidos en E/CN.3/2018/2). Ade-
més, se utilizan los indicadores de los Objetivos 3 (buena salud y bienestar)y
10 (reducir desigualdades).

El texto de la Agenda 2030 y los ODS se pueden interpretar a través de la
lente de la CDPD. El Objetivo § busca poner fin a todas las formas de discri-
minacion contra todas las mujeres y nifias en todo el mundo; eliminar todas
las formas de violencia; asegurar la participacion plena y efectiva de las mu-
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La Observacion General 3 del Comité de la CDPD relativa al articulo 6 de
la CDPD establece que la discriminacion contra las mujeres y las nifias con
discapacidad puede adoptar muchas formas de discriminacién: discriminacién
directa o indirecta, discriminacion por asociacion, denegacion de ajustes razo-
nables, discriminacion estructuraly sistémica. Independientemente de la forma
que tome, el impacto de la discriminacin viola los derechos de las mujeres
con discapacidad®.

Discriminacion directa

La no discriminacion directa prohibe un trato diferenciado injustificado que
esté directamente relacionado con la pertenencia de una persona a una de las
categorias protegidas®!. La Observacion General 3 del Comité de la CDPD es-
tablece que la discriminacion directa se produce cuando las mujeres con dis-
capacidad son tratadas de manera menos favorable que otra persona en una
situacion similar por un motivo relacionado con un motivo prohibido. También
incluye actos u omisiones perjudiciales sobre la base de motivos prohibidos
donde no exista ninguna situacion similar comparable. Esta misma Observa-
cién remite ala Observacion General 20 del Comité de Derechos Econmicos,
Sociales y Culturales relativa a la no discriminacion y los derechos econom
cos, sociales y culturales, Ia cual explica que hay discriminacién directa cuando
‘una persona recibe un trato menos favorable que otra en situacion similar por
alguna causa relacionada con uno de los motivos prohibidos de discriminacién
(...) También constituyen discriminacion directa aquellos actos u omisiones
que causen perjuicio y se basen en alguno de los motivos prohibidos de discri-
minacion cuando no exista una situacion similar comparable (por ejemplo, en
el caso de una persona embarazada)®

SCRPDICIGES, Pirmfo 17
 La dfinicion perencce s Estdio anlitco del Ao Comisionado para los Derecbos Himanos sobre <l
prieipio fundamental de I o discriminacion o el mareo de I lobalizacion (ECN 200440, pirmfo
12)

= Comitt de Derechos Econdmicos,Sosials y Culturales, Observacidn geveral N°20, La o discriminacién
los derechos cconéicos,soials y culurals (ariulo 2, pimafo 2 el Pact ntemacional de Derecbos.
Ecopémicos, Sociaes y Culturaks), E/C. 12/GC/20, 2 e juio de 2009, pirmafo 10 (3.
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parte (prueba piloto) de la Encuesta sobre discapacidades, autonomia personal
y situaciones de dependencia que tuvo en cuenta las variables de sexo, edady
tipo de discapacidad, entre otras. Se contempla la participacion en grupos de
trabajo para el disefio del cuestionario y el desarrollo de las aplicaciones in-
formiticas de recogida y depuracion, asi como el desglose de datos por edad,
sexo, tipo de discapacidad, de deficiencia, ingresos familiares, nivel de estu-
dios, relacion con la actividad, tamafio del municipio de residencia, etc. Ade-
més, hubo una formacién a entrevistadores y elaboracion de los materiales
necesarios, entre otras actividades. En el afio 2018 tienen contemplado el and-
lisis de los resultados de esta prueba piloto'™. El resultado de esta encuesta es
muy esperado ya que tanto el Estado como el movimiento asociativo estdn tra-
bajando con datos desactualizados, correspondientes al afio 2007 (publicados
en el afio 2008), incluso previos a la Agenda 2030 para el Desarrollo Sosteni-
bl

Ultimas reflexiones

Lograr la operatividad juridica de la interseccionalidad tiene como fin que
las mujeres y nifias con discapacidad puedan emanciparse de aquellas relacio-
nes de poder, en busca de la justicia social y la igualdad sustantiva y transfor-
mativa. Para ello, es importante que tanto el Estado como el movimiento
asociativo sepan identificar estereotipos y programar una agenda politica y ju-
ica a fin de hacer operativa la interseccionalidad.

Identificar estereotipos:

La Resolucién de la Asamblea General del 2017 expresa preocupacion por
el hecho de que la discriminacion estructural o sistémica se refleja en patrones
ocultos o manifiestos de comportamiento institucional discriminatorio, trads
ciones culturales discriminatorias, nomas y actitudes sociales discriminatorias
y negativas y relaciones de poder desiguales que ven a las mujeres y las nifas,
en particular a las mujeres y nifias con discapacidad como subordinadas a los

bt in.esdymgs1OBesfichaProg i eid= 1259046009654
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las mujeres, incluido el respeto ala autonomia, dignidad, opciones y preferen-
cias, incluyendo la compaiiia [lo que se puede entender también como la com-
paiiia de asistencia personal que la mujer con discapacidad requiera] durante
la maternidad'®.

Hacer frente a esa exclusion, mediante la introduccion de practicas inclus
vas, no significa que haya que hacer excepeiones o satisfacer necesidades es-
peciales. Solo cuando los servicios de salud no cuentan para las necesidades
que se necesitan, éstas se convierten en especiales. En los servicios de mater-
nidad, la inclusién versa sobre poder alcanzar un estado en donde la mujer
pueda ser tratada principalmente como embarazada, no porque signifique lo
mismo ser una mujer con discapacidad embarazada que una mujer sin disca-
pacidad embarazada, sino porque las necesidades de las mujeres con discapa-
cidad que estin embarazadas tienen que conformar una parte integral de la
planificacién y précticas de trabajo de los servicios de salud reproductiva’®.

Durante ¢l embarazo, el Estadoa través de la falta del marco juridico, de la
ausencia de partidas o de recortes econdmicos ejerce poder sobre las madres
‘embarazadas con discapacidad en lo que se refiere a los servicios prenatales.
Bajo los estercotipos que se han construido, se ignora a las mujeres con disca-
pacidades embarazadas y por lo tanto, la falta de apoyos y de provision de ser-
vicios que permitan ejercer su autonomia personal durante el parto se vuelve
discriminatoria. No se termina de respetar el articulo 12 de la CEDAW que ex-
horta a los Estados a que adopten medidas apropiadas para eliminar la discri-

minacion contra la mujer en la esfera de la atencién médica a fin de asegurar,
en condiciones de igualdad, el acceso a servicios de atencion médica, inclusive
Tos que se refieren a la planificacin de la familia. Ademds exhorta a los Esta-
dos partes para que éstos garanticen ala mujer servicios apropiados en relacién

5 Wiie Ribbon Allance Q011) Respectfl materity care: the universalrighsof childbearing women.
Washington, DC: White Ribbon Alliace,p. 1. Disporile r:
bigpwhitribbonaliance.org wp-conten uploads2013 10/Fisal RMC_ Chrterpdf

1 Viase Crow; L (2003) Inisible and Cons Stage:a disabl woman s perspeciveon maternity services.
‘Documento presentado en el Department of Health Open Forum Event of the Childen's National Srvice
Framewark (Matemity Module).
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actuaciones concretas en dmbitos como: inclusién social, pobreza, participa-
cién, salud y servicios sociales, educacién, empleo, accesibilidad, informacién
sobre discapacidad, nueva economia de la discapacidad y accién exterior. EI
presente informe responde a la primera fase del PAEED (2014-2016), que
muestra los resultados producto del seguimiento del Plan y de su implementa-
cién y, en particular, interesa abordar el estado de cumplimiento segiin el Ob-
servatorio Estatal de Discapacidad (OED), dentro de los Objetivos del Eje |
(1gualdad para todas las personas), el Objetivo operativo 4: garantizar la con-
ideracion especifica de las necesidades de las personas con discapacidad en
el ejercicio de su derecho a la proteccion de la salud para offecerles una aten-
cién de la maxima calidad en igualdad de condiciones respecto al resto de [las
¥1los ciudadanos

Respecto a la medida estratégica de la aplicacion de la perspectiva de género
enla actuacién de sanidad, el OED informa que el cumplimiento es disperso
sin encontrar informacion especifica. Por dispersa se entiende, segin el OED,
que“la informacién disponible refleja acciones en proceso de implementacién
por algunas de las Administraciones competentes durante el periodo de tiempo
2014-2016. Suele darse en medidas poco especificas y/o con competencias
compartidas por diferentes Administraciones”.

El informe del OED establece que respecto a este objetivo operativo “ain
es necesario avanzar en el drea socio-sanitaria, para visibilizar mejor las nece-
idades especificas de las personas con discapacidad, incorporar la perspectiva
de género y formar a los profesionales en la atencion pertinente, de acuerdo a
la realidad socio-sanitaria de las mismas. (...). E1 dmbito socio-sanitario, es
una de las dreas que requieren impulso, ademés de las actuaciones formativas
puntuales o de elaboracién de protocolos generales de atencion, en los que no
se mencionan a las mujeres con discapacidad”

Desde el presente informe agregamos que Espafia deberia de incorporar
ademis de la perspectiva de género, especificidades a las que las mujeres y
nifias con discapacidad tienen derecho, sobre todo en lo referente ala temitica
que este capitulo trata (salud sexual y reproductiva) y seguir un enfoque de
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En este aspecto, al ser un informe sobre el marco juridico y que incluye le-
gislacion, sentencias judiciales, planes estratégicos y politicas piiblicas, fueron
utilizados algunos de los indicadores ilustrativos de tipo estructurales y de pro-
ceso (dejando por fuera los de resultado) a saber:

Salud sexual y reproductiva
- Estructurales:
© Plazo y cobertura de la politica nacional sobre salud sexual y reproduc-
tiva;
© Proporcién de denuncias recibidas sobre el derecho a la salud, investi-
gadas y adjudicadas por la institucion nacional de derechos humanos,
el ombudsman de derechos humanos u otros mecanismos y proporcion
de ellos a los que ha dado respuesta efectiva el gobiemo.
- De proceso:
© Cobertura de laatencién prenatal (al menos una visita y al menos cuatro
visitas)
© Aumento de la proporcién de mujeres en edad reproductiva que utilizan,
© cuya pareja utiliza, métodos anticonceptivos
© Demanda insatisfecha de planificacion familiar™*
© Intemupciones médicas del embarazo como proporcion de nacidos vivos
© Proporcién de casos notificados de mutilacion genital, violacion y otros
actos violentos que restrinjan la libertad sexual y reproductiva de la
mujer a los que el gobiemo ha dado respuesta efectiva

Accesibilidad a centros de salud
- De proceso:
© Tasa de rechazo de consultas médicas, por grupo destinatario (encuestas
de prueba de la discriminacion)
© Proporcién de personas con discapacidad que tienen acceso a disposi
vos auxiliares

lndicadores relacionados on los ODM.
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Tos derechos de las mujeres saben los pros y los contras en cuanto a las leyes
de discriminacion por razon de sexo, entre otras varias situaciones. Las orga-
nizaciones de movimientos de personas con discapacidad saben acerca de las
barreras de accesoa sitios piblicos tanto fisicas como cognitivas y sensoriales,
por ejemplo.

Ahora bien, si un grupo debe de organizarse con el fin de perseguir deman-
das por discriminaci6n interseccional, necesitard acumular esta experiencia en
miltiples dreas, que en cuanto a inversién de tiempo y recursos resulta menos
eficiente que centrarse més especificamente en los retos planteados por el
grupo. Es que la tasa relativamente baja de éxito de las reclamaciones por dis-
criminaciones interseccionales presumiblemente también refuerce la predomi-
nancia hacia la identidad unitaria’

Eneste sentido, es importante que la sociedad civil, organizada ¢ informada
acerca de los derechos de diferentes grupos sociales se una. Asi como es in-
concebible que una persona tenga una sola identidad, lo mismo pasa con el
movimiento asociativo y las organizaciones de defensa de derechos. Tiene que
‘haber un objetivo en comin: conseguir la igualdad, teniendo siempre en cuenta
que de nada sirve conseguir la igualdad si es en desmedro de otro grupo. EI
trabajo en equipo es mis sencillo y empodera aiin mas. Las organizaciones
més nuevas deben de aprender de las que llevan mis tiempo en el terreno. Las
asociaciones feministas han sabido luchar con grandes estrategias y el cabildeo
que han hecho ha sido muy inteligente. El feminismo como movimiento social,
es al mismo tiempo un sistema de empoderamiento, no solo de las mujeres
sino de personas que pertenecen a otros grupos sociales. Esto ha sido demos-
trado en el caso de los movimientos de personas con discapacidad que tuvieron
‘como faro al movimiento feminista. Su lucha fue ¢l comienzo de muchas otras
luchas en pos de una igualdad sustantiva y transformativa. De este modo, unir
fuerzas entre los distintos movimientos sociales en cuanto a la intersecciona-

12 Viase Goldberg, 5B, 2009) Iersetionality in theory and practic’, s . Grabham, D. Cooper, I
Krishoadasy D. Horman (o), Inirsectonaliy and Beyord: Lo, power and the polsics o ocaton 9p.
124-158). Abingdon: Routledge-Cavendih,p. 132
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‘humanos de las mujeres y nifias con discapacidad en Espafia. En este capi
el derecho humano observado a tal fin s el de igualdad y no discriminacion.

Al ser el primer infome de diagnéstico de situacion juridica de derechos
‘humanos de las mujeres y nifias con discapacidad de la Fundacién CERMI
Mujeres, se advierte que este capitulo centra su lectura en la legislacién nacio-
nal més relevante al afio 2017 respecto a la igualdad y no discriminacién sobre
las mujeres y nifias con discapacidad. A tal efecto, es de notar que el Congreso
de Diputados en el afio 2017 sdlo aprobd 13 leyes (no vinculadas estrictamente
con la igualdad y no discriminacién). En cambio, el Poder Ejecutivo aprobé
19 Decretos-Ley.

Ley 62/2003, de medidas fiscales, administrativas y del orden social

Laley 62/2003 de medidas fiscales, administrativas y del orden social tiene
un capitulo (11T) dedicado a las medidas que deben de aplicarse a fin de respetar
el principio de igualdad de trato.

La primera observacion que debe de hacerse es que el capi
nido dentro de una ley poco conocidats, muy extensa y de di
‘poblaci6n discriminada. Este capitulo deberia estar contenido en una ley tnica,
integral y transversal a la igualdad y no disciminacion.

La segunda observacion que debe hacerse respecto a este capitulo es que la
igualdad de trato se enmarca en un “principio” y no en un “derecho”. Cierto
es que como se adelant6 en la introduccion a este informe, la igualdad y no
discriminacién es un principio y, un derecho a ser protegido, garantizado y pro-
movido por parte del Estado.

Respecto al dmbito de aplicacion, la ley establece en su articulo 27 que
“este capitulo serd de aplicaci6n atodas las personas, tanto en el sector publico
como en el sector privado”, sin embargo, en el desarrollo se observa que el
mbito privado no estd cubierto.

M EIC.12/ESPCO, Oboervacionesfnale sobre l sext iforme priddico de Espafa, Abrldel 2018

7





OEBPS/image/1835.jpg
SOBRE LA PROTECCION, PROMOCION Y GARANTIA DEL DERECHO.. (5]

¥ los programas orientados alas mujeres y las nifias con discapacidad.” Al Se-
cretario General ademds le preocupa que no todos los paises tengan el mismo
istema de recopilacion, lo que hace que no se puedan comparar y expresa que
‘alin no se dispone de métodos o criterios establecidos intemacionalmente para
medir numerosos indicadores de los Objetivos de Desarrollo Sostenible perti-
nentes paralas mujeres y las nifias con discapacidad, y ello dificultala recop
lacion y disponibilidad de los datos. " Bajo el lema de “no dejar nadie atris”,
elinforme de los objetivos de desarrollo sostenible del 2017 expresa que “mu-
chos datos generados por la ciudadania también estin siendo utilizados para
monitorear las necesidades y el progreso de grupos vulnerables. Sin embargo,
se deben desarrollar nuevas metodologias para asegurar la calidad y fiabilidad
de dichos datos.™

La Guia de indicadores de Derechos Humanos de Naciones Unidas de la
Oficina del ACNUDH, respecto ala importancia asignada al desglose de la in-
formacién establece que “el marco normativo de derechos humanos, incluida
la CEDAW y las recomendaciones adoptadas por su Comité, proporciona la
base juridica y la orientacion prctica para promover y elaborar estadisticas de
‘género. Ademis de desglosar las estadisticas que se acopian cominmente por
sexo, lograr que las mujeres tengan més visibilidad en las estadisticas y vigilar
la igualdad de género requiere estadisticas especificas sobre las mujeres (por
ejemplo, estadisticas de morbilidad y mortalidad materna), ampliar las esta-
disticas en esferas criticas, como la pobreza, acceso a los activos, exposicin
ala violencia y pricticas tradicionales nocivas, empoderamiento y adopeién
de decisiones y, actitudes de la sociedad. También exige la compilacion de in-
formacién sobre los hombres que tradicionalmente solo se acopiaba respecto
de las mujeres (por ejemplo, uso de anticonceptivos).”

Por su parte, la Resolucion de la Asamblea General “Tmplementacion de la
Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad y su Proto-
colo opcional: situacién de las mujeres y nifias con discapacidad” de Noviem-

WA (72227, Pirrto 2.
1 Naciones Unidas (2017),op.cit.





OEBPS/image/954.jpg
2 o8 S DELABTES Y A CONDIEATCAD

Através de las constantes violaciones a sus derechos humanos y libertades
fundamentales, a las mujeres con discapacidad se les ha exigido en general
ajustarse a roles sociales asignados de acuerdo con las expectativas tanto de
las instituciones dominantes, como de los esquemas conceptuales generaliza-
dos. De este modo y siendo coherentes con la igualdad sustantiva que este in-
forme tiene como faro, este capitulo se encarga de enmarcar los avances
necesarios en la legislacién espafiola para alcanzar una igualdad sustantiva de
las mujeres y nifias con discapacidad. s decir, se observa no slo lo que ha
realizado el Estado espafiol, sino lo que el Estado aleanza o logra en términos
de un cambio real para las mujeres y nifias con discapacidad.

Indicadores utilizados

En este capitulo se utilizan los indicadores ilustrativos sobre el derecho a
la no discriminacion y a la igualdad (Declaracion Universal de Derechos Hu-
manos, articulos 1,2 y 7) elaborados por la Oficina del Alto Comisionado de
las Naciones Unidas para los Derechos Humanos (ACNUDH)2 y los indica-
dores mundiales para los Objetivos de Desamollo Sostenible (ODS) y metas
de la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible, marco aprobado por la Asam-
blea General de Naciones Unidas. Adems, se consideran las recomendaciones
del informe del Secretario General de Naciones Unidas en cuanto a lasituacién
de las mujeres y las nifas con discapacidad de julio del 2017 y la resolucién
dela Asamblea General de noviembre del mismo afio respecto a la Implemen-
tacién dela Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad
' su Protocolo Facultativo y la situacin de las mujeres y las nifas con disca-
pacidad, ambas mencionados en la introduccién a este informe.

Indicadores ilustrativos sobre el derecho ala no discriminaciony a la igual-
dad elaborados por ACNUDH:

= ACNUDH (012) Indicadores de Derechas Himanos — Guia parala medicin y la aplicaciin Nusva,
‘York y Gincbr: Naciones Unidas, HR/PUB/12/5.
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Discriminacion estructural o sistémica

El Comité de la CDPD en su Observacion General 3 sefala que esa forma
de discriminaci6n se refiere a patrones, manifiestos u ocultos, de comporta-
miento institucional discriminatorio, tradiciones culturales discriminatorias,
normas y/o reglas sociales

Los estercotipos, ya sean hostiles/negativos, o aparentemente benignos pue-
den ser perjudiciales. Asi, en concordancia con el articulo 5 de la CEDAW, el
Comité de la CDPD en la Observacion General mencionada, expresa que hay
‘una necesidad reconocida en abordar los estercotipos de género perjudiciales
conel fin de promover la igualdad de género. Ademis de remitir ala CEDAW,
la Observacion General remite al articulo 8 de la CDPD respecto a la toma de
conciencia y expresa que ésta consagra la obligacion de luchar contra los es-
tereotipos, los prejuicios y las pricticas nocivas respecto de las personas con
discapacidad, incluidos los que se basan en el género o la edad, en todos los
ambitos de la vida.

Los estercotipos perjudiciales y nocivos de género y de la discapacidad pue-
den llevar a tal discriminacion, indisolublemente ligada a la falta de politicas
de regulacion y prestacion de servicios especificos para mujeres con discapa-
cidad. Por ejemplo, explica el Comité de la CDPD, debido a estereotipos ba-
sados en lainterseccién de género y discapacidad, las mujeres con discapacidad
pueden enfientar barreras cuando denuncian una situacion de violencia, [que
setraducen en el] descreimiento por parte de la policia, los fiscales y tribunales.
Asimismo, las practicas nocivas estin fuertemente conectadas y refuerzan los
roles de género socialmente construidos y las relaciones de poder que pueden
reflejar las percepciones negativas o creencias discriminatorias respecto a las
mujeres con discapacidad®®. Aqui, el Comité cita al Estudio temitico de la AC-
NUDH sobre la cuestién de la violencia contra las mujeres y las nifias y la di
capacidad, el cual expone que en ciertos paises afectados por la epidemia del
sida, las nifias con discapacidad son de tres a cinco veces mis propensas a ser

CRPDIC/GES, Pirmafo 17 o).
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doble via con transversalizacion y especificacion en sus politicas y planes es-
tratégicos.

Buenas Pricticas (BBPP) en el Sistema Nacional de Salud. Comunida-
des Auténomas

En la catalogacion de buenas pricticas del 2017 en el Sistema Nacional de
Salud (SNS), en el marco de la Estrategia de Promocion de la Saludy Preven-
cién en el SNS solo hay una tinica buena prictica referente a la salud sexual,
referida a la educacion sexual en el imbito de la Educacion Secundaria Obl
gatoria sin haber referencias en lo que se refiere a la salud reproductiva.

En este aspecto, en este apartado consideramos oportuno mencionar una de
las buenas pricticas catalogadas en el 2015 en Atencion al parto y salud repro-
ductiva del SN, presentadas por entidades pablicas como el Instituto Cataldn
de Salud de Ia Comunidad Auténoma de Catalunya titulada “Organizacion de
los servicios de atencion a la salud sexual y reproductiva de atencién primaria
en Catalunya, gestionados por el Instituto Cataldn de Salud”. Esta préctica es
bienvenida no solo por su continuidad en el tiempo (afio de inicio 1994) sino
también por la inclusién de poblaciones e situacion de vulnerabilidad, como las
mujeres y nifias con discapacidad y poblacion migrante y, las estrategias pensadas
al respecto. Se destaca ademés que sea dentro del dmbito de atencion primaria
de la salud, donde se encuentran muchas veces las mayores desatenciones y aban-
donos por parte del Estado y, en consecuencia, las mayores desigualdades en las
personas con discapacidad y mds aiin en las mujeres con discapacidad en lo re-
lativoa su salud sexual y reproductiva, en relaci6n a las demés personas, con ac-
ceso limitadoa los servicios e informacion ginecologica basica.

Derecho de optar y gjercer la maternidad

Lamaternidad se puede concebir dentro y fuera de la salud y derechos repro-
ductivos. Dada la temética del actual capitulo, el informe establece un andl
del derechoal ejercicio de la maternidad a parti del acceso ala salud y derechos
reproductivos y no se analiza la ley de adopeién internacional espafiola.
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En el apartado de “Desigualdad de género, maltrato y violencia sexual en
os centros de ensefianza”, el Comité reconoce que “Los grupos de nifias des-
favorecidas corren ms riesgo de suffir violencia en la escuela a causa de las
miltiples formas de discriminacion a que se enfrentan, en particular en razén
desu estado serol6gico respecto del VIH, casta, origen étnico, raza y religion,
que aumentan el riesgo de maltrato ¢ influyen en el tipo de violencia que se
ejerce contra ellas. Las nifias con discapacidad son discriminadas tanto por su
sexo como por su discapacidad (...)". Al respecto, el Comité recomienda una
Serie de medidas a los Estados,

Breve informe ONU Mujeres. Making the SDGs count for women and
girls with disabilites, issue brief (Hacer que los ODS cuenten para mujeres
y nifias con discapacidades, informe breve). Junio 2017.

Este breve informe de ONU Mujeres” subraya la necesidad de transversa-
lizar la discapacidad para lograr la igualdad de género y el empoderamiento
delas mujeres (Objetivo 5), destaca los temas clave para acabar con la pobreza
(Objetivo 1) y asegurar vidas saludables (Objetivo 3) para las mujeres y nifias
con discapacidad, y llama a cerrar las brechas de datos sobre género y disca-
pacidad.

El documento sirve como guiaa los Estados y a todos los agentes interesa-
dos a cumplir con la Agenda 2030 en lo relativo a las mujeres y nifas con di
capacidad. Ademds, al alertar sobre las brechas que existen en el recogimiento
de datos, da ciertas pautas para que sea indispensable que las mujeres y las
nifias con discapacidad sean consideradas al cerrar las brechas de datos y ase-
‘gurar su participacion plena e igualitaria en el diseio, la implementacion y el
monitoreo de todos los esfuerzos para lograr los ODS.

Nombramiento de la Enviada Especial del Secretario General de Nacio-
‘nes Unidas sobre Discapacidad y Accesibilidad, Junio 2017,

DUN Women Q017) ssuebief: Makin the SDGs count or women and gil with disabillics New York:
UN Women Headguarters.

31





OEBPS/image/2225.jpg
SOBRE LA PROTECCION, PROMOCION Y GARANTIADE LA SALUD.. (5]

En conereto, el Articulo 156 establece: “No obstante lo dispuesto en el ar-
ticulo anterior, el consentimiento valida, libre, consciente y expresamente emi-
tido exime de responsabilidad penal en los supuestos de trasplante de rganos
efectuado con arreglo a lo dispuesto en la ley, esterilizaciones y cirugia tran-
sexual realizadas por facultativo, salvo que el consentimiento s haya obtenido
viciadamente, o mediante precio o recompensa, o el otorgante sea menor de
edad o carezca absolutamente de aptitud para prestarlo, en cuyo caso no serf
vilido el prestado por éstos ni por sus representantes legales.

Noseri punible la esterilizacién acordada por érgano judicial en el caso de
personas que de forma permanente no puedan prestar en modo alguno el con-
sentimiento al que se refiere el pirrafo anterior, siempre que se trate de supues-
tos excepeionales en los que se produzca grave conflicto de bienes juridicos
protegidos, a fin de salvaguardar el mayor interés del afectado, todo ello con
arreglo a lo establecido en la legislacion civil”.

La redaccion del articulo 156 fue modificada por la ley orginica 1/2015
En supredmbulo, la ley indica que “el nuevo articulo 156 se remite a las leyes
procesales civiles, que regularin los supuestos de esterilizacion de la forma
més adecuada y garantista para los derechos de las personas afectadas. En tanto
se dicte esta nueva nomativa, se mantendr la vigencia de la actual regulacién
que contempla el Codigo”.

Espafia a través de su legislacion y sistema de justicia insiste en aprobar
mecanismos que permitan la esterilizacion involuntaria, coercitiva y/o for-
2052 de las mujeres y las nifias con discapacidad pese a las reiteradas obser-
vaciones generales y particulares hechas a Espaia como Estado parte a
diferentes Tratados de Derechos Humanos, como el Comité de Derechos Hu-

9L strlzacidn involuntaiasusede no por volurtad de a persons que ve s ser steilizada,esdeir,
noescasal s suvoluntad. La esterlizacon cforaosa c coando tna ersona s bligads, por distntos me-
ics  ealizarse e proceditmient. La diftrenca cnre fozoss y cosriive o qué s socrein e aber
echo cambiar d opinion en la persona que e vaa ealizr (o que e realiz) f pocedimiento médico y,
enla forzos s voluntad e diretamente ustiuid sin saber cul s suvoluntad. Es muy sutl b ifeeocia
entre ambas, pero i bay. E est informe seutizan s tes témincs inlistntamene  pesar d la s
Soria comprenion de s difereneias.
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imagen preconcebida de que son personas asexuadas o hipersexuales; también
se tiene una idea preconcebida de que no son personas creibles, con lo cual el
ejercicio de ese estereotipo se vincula a su incapacidad ante la justicia para
brindar testimonios, lo que genera grandes conflictos sobre todo en casos de
violencia intrafamiliar, de género, y/o abusos o violaciones sexuales, lo cual
deviene en otro estereotipo que reside en el abandono por el sistema judicial;
un tercer estereotipo frecuente es que se las etiqueta como cargas para su fa-
milia, incapaces de ser auténomasen lo que se refiere a su cuerpoy en latoma
de decisiones, con este razonamiento se cree que sus hijos e hijas también serdn
una carga de la misma manera que ellas porque, segin un cuarto estereotipo,
son incapaces de ser madres; en este razonamiento también se genera una con-
tradiccion de estereotipos que serd analizada més adelante pero que tiene que
ver con la maternidad, en donde por un lado «la maternidad es el destino de
toda mujen ~estereotipo bisico al sexo mujer-y, por otro lado, se cree que
las mujeres con discapacidad son incapaces de ser madres.

La Observacion General 3 respecto a las mujeres y nifias con discapacidad
del Comité sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad (en adelante,
Comité de la CDPD), menciona que las mujeres con discapacidad estin ex-
puestas a estereotipos que pueden ser particularmente perjudiciales. Esta Ob-
servacion menciona los estereotipos de género y de discapacidad que se hacen
respecto a las mujeres con discapacidad e incluye (aunque aclara que no se |
mitan Ginicamente a éstos) los siguientes: son una carga para los demis (deben
ser cuidadas, son una causa de dificultades, aflicciones, responsabilidades y
requieren de protecci6n), son vulnerables (indefensas, inseguras y dependien-
tes) o victimas (tienen sufrimiento, son pasivas e indefensas), son inferiores
(tienen incapacidad, insuficiencia, son débiles ¢ iniiiles); tienen una anorma-
lidad sexual (por ejemplo, las mujeres con discapacidad son estereotipadas
‘como asexuadas, inactivas, hiperactivas, incapaces y perversas sexuales), son
un ser mistico o siniestro (estereotipadas como malditas, poseidas por espiritus,
practicantes de la brujeria, son utilizadas como ‘amuletos” de buena o mala
suerte y son perjudiciales) ”>*

CRPDICIGCS, Pirmafo 47,
4 Pese a quetene qu ver con a parkcipacionen lavidaculra,tiene relacién con odicho n 1 Exto, la
Observacion geperl 5 del Comitt del ECOSOC que establcis en 1994 que con abjet de acltara g
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El articulo 8 de la CDPD referido a la toma de conciencia, da cuenta del
‘compromiso tomado por parte de Espafia como Estado parte a la CDPD, en
‘adoptar medidas inmediatas, efectivas y pertinentes para, entre otras cuestiones,
luchar contra los estereotipos, los prejuicios y las prcticas nocivas respecto
de las personas con discapacidad, incluidos los que se basan en el género 0 en
la edad, en todos los dmbitos de la vida. De lo expuesto anteriormente en
cuanto a que los estereotipos y las actitudes estereotipantes devienen en di
criminaciones, es necesario que Espafia adopte estas medidas tomando en con-
sideracion no s6lo una perspectiva de género, sino tomando en consideracion
alarticulo 5 de la CEDAW a fin de que las mujeres puedan cjercer sus derechos
‘humanos y libertades fundamentales sin ningtn tipo de discriminacion y en
igualdad de condiciones que las demis personas. En este aspecto, se ha de con-
siderar las Observaciones finales del Comité de la CDPD a Espaia (2011)
‘cuando, respecto a este articulo, insta a Espaiia “a que tome medidas proactivas
‘para mejorar el conocimiento de la Convencion y de su Protocolo Facultativo
entodos los niveles, particularmente en la judicatura y la abogacia, los partidos
politicos, los funcionarios parlamentarios y gubernamentales, la sociedad civil,
Tos medios de informacién y las personas con discapacidad, asi como entre el
piblico en general”

Alviolar el derechoa la igualdad, los estereotipos ademds de desempoderar
alas mujeres y nifias con discapacidad, van en contra de los esfuerzos realiza-
dos por parte de los movimientos sociales emancipadores. Los estereotipos
estdn arraigados, estructural y disciplinariamente. Los estereotipos permean
enla sociedad de tal modo que no se perciben como cuestionables®. Un ejem-

dad de partcipacion (.. los gobiernosen particular deben de adoptar medidas para superar s prjuicios
©lascrenias supersiciosas conira laspersonas con discapacidad: por cemplo, e caso d ks gue cons-
e queuna persona piléptcacsti pseida por los sprts oque n i con dscapacidadest surendo
‘unaforma decastig impuset  tods u il De maper andlogs, deberi odueareal piblicaen generl
s cus cspisse que s prsonss con dscapacidad fepsn tanto derecho cormo los dends 3 bacer o de
restauranes, hotsles,centosrecreativos y centosculurles,Comité de Derechos Econémos, Sociales y
Culturales, Observacion general NS, Las personas co disapacidad,robada e o 1 peiodo de ssioes,
38 seidn, celebrada l 25 de noviembre de 1994, EIC.12199413 (1994, pirrso 35.

» CRPDICIESPICO . Prrto 26.

 Young, LM. (1990) Justice and the Politcsof Difeence.Princeton, NJ: riceton University Press.
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El informe comienza con un apartado que ilustra una mdiografia al 2017
sobre la situaci6n de los derechos humanos de las mujeres y nifias con disca-
pacidad en el dmbito internacional y europeo. En este aspecto, se describen los
avances directos e indirectos que impactan sobre los derechos humanos y li-
bertades fundamentales de las mujeres y nifias con discapacidad.

El segundo apartado, es un apartado introductorio sobre la capacidad juri
dica. Valiéndose de los marcos juridicos principales, se explora el significado
de capacidad juridica y lo que produce su denegacién y vulneracién en las mu-
jeres y nifias con discapacidad. Vale mencionar que en este apartado no se ana-
liza la normativa espaiiola a los fines que en el resto del informe.

El primer capitulo del informe analiza el derecho a la igualdad y no discri-
minacion. En concreto, analiza la proteccion, promociny garantia del derecho
alaigualdad y no discriminacion en las mujeres y nifias con discapacidad en
Espaia al afio 2017 finalizado.

El segundo capitulo refiere a la situacién en materia de salud y derechos
sexuales y reproductivos como derechos humanos de las mujeres y nifias con
discapacidad. Partiendo del reconocimiento de que existen en Espaiia barreras
actitudinales, informativas y ambientales en cuanto a la salud y derechos se-
xuales y reproductivos de las mujeres y nifias con discapacidad, el capitulo
analiza su situaci6n al afio 2017 finalizado y busea incidir que en el futuro se
evite su opresiony legitimacion, principalmente por parte del propio Estadoy
del sistema de justicia espaiiol.

En este capitulo se hace énfasis en el derecho a ejercer la maternidad de las
mujeres con discapacidad libre de discriminaciones. Fl punto de partida es el
hecho de que en Espafia existen casos de quita de custodia y denegacion de la
maternidad a las mujeres con discapacidad. El capitulo asume un desafio en
cuanto a su estudio, ya que se enmarca en un informe que analiza cualitativa-
mente el marco juridico, mientras que estos hechos, en su mayoria, no son ju-
dicializados.
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discapacidad son asexuadas, lo que hace que se les nieguen sus derechos™.
ONU Mujeres en este documento explica que al igual que otras mujeres, las
mujeres con discapacidad son sexualmente activas y sus tasas de fertilidad son
similares a las de las mujeres sin discapacidad™. Sin embargo, enfrentan im-
portantes necesidades insatisfechas en servicios de salud sexual y reproductiva,
incluido el accesoa la planificaci6n familiar y al cuidado de la salud materna™.

Por suparte, la ex Relatora Especial sobre la violencia contra la mujer, sus
‘causas y consecuencias, Rashida Manjoo, en su informe del 2012 expresé que
ningin otro gnupo ha sufrido una restriccién tan dura de sus derechos repro-
ductivos ni ha sido tratado tan negativamente como las mujeres con discapa-
cidad®?

Espafia no esté excluida de estas preocupaciones. Existe sobrada evidencia
que demuestra que las mujeres y nifias con discapacidad que habitan suelo es-
pafiol enfrentan barreras actitudinales, informativas, ambientales, entre otras,
para acceder en igualdad de condiciones a la salud y derechos sexuales y re-
productivos. Estas violaciones pueden representarse de diferentes formas, in-
cluida la denegacin del acceso a los servicios de salud que requieren solo las
mujeres, o servicios de mala calidad, sometiendo a autorizacién de terceros el
acceso de las mujeres a servicios y a realizaciones de procedimientos relacio-
nados conla salud sexual y reproductiva de las mujeres y nifias sin su consen-
timiento, incluyendo la esterilizacién forzosa y el aborto forzoso, involuntario
/o coercitivo.

E2WHO y UNFPA 2009) Promoting sexual and reproduciive healh for persons with disabilies:

WHOUNIA idance e Gnevs: WHO; Ofokvs, . s Lovi, . 2012, Forgoten St —ARepert
on ViolenoeAgainst Woren with Disabilics: An Overview of s Natre, Scops, Cascsand

Northeatern Univrsity School of Law Rescarch Paper No. 104-2012, en UN Wornen (2017) ssus brif.
Making the SDGS count for women and girs with disbiliies, o.cit.

0 Workd Bark (2016), ‘Reprodutive Health and Disability”, n UN Women (2017) Lsue brig: Making
he SDG count for women and givls with disabiliis, . it

BIWHO y UNFPA (2009, ap. it

19 Parafaseando s Traustadoti,cto s a 1o qusconcliye Manjoo an s trabsjo de Reltors Espcial sore
1a violencia conta Ia mujer,sus causs  consecuencias cuando estdia s cucstion d I vilenci contra
las mujeres con discapacidsd A/67/227. Prrato 2,
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desde hace tiempo la capacidad de los gobiemos y de la comunidad interna-
cional para documentar con precision la discriminacion que enfrentan diversos
‘gnupos. Como resultado, se han visto afectadas la planificacion y presupuesta-
cién para servicios necesarios, asi como una funcién normativa eficaz. Por
ejemplo, los nifios y nifias que no viven bajo el cuidado familiar, las personas
con discapacidad y las de edad avanzada desaparecen en gran medida del
"mapa" estadistico”.

Con relaci6n al compromiso de “no dejar a nadie atris” de la Agenda 2030,
el informe establece “los promedios nacionales, incluso los promedios por ciu-
dad muchas veces enmascaran amplias disparidades entre los grupos de po-
blacién. La identificacién de personas que sufren de privaciones por lo tanto
requiere datos suficientemente detallados a través de diversas dimensiones que
incluyen edad, sexo, geografia y estado de discapacidad, entre otros. Cualquier
istema de estadisticas mundial o nacional debe asegurar que la cobertura y el
nivel de desglose de datos para el seguimiento y la revisién de la Agenda para
2030 no deje a nadie atrés”.

Este informe impacta de lleno en los Estados, que deben de tomar las me-
didas necesarias y asumir sus compromisos en vista a la Agenda 2030

Radiografia europea del 2017
Avances indirectos:

Consejo de Europa. Estrategia Europea sobre Discapacidad *Derechos
humanos, una realidad para todos y todas”

El Consejo de Europa tiene una Estrategia de la Discapacidad que abarca
os afios 2017 al 2023. Bajo el lema “derechos humanos, una realidad para
todos/as”, el texto del documento de la Estrategia tiene como objetivo orientar
y apoyar el trabajo y las actividades destinadas a implementar la CDPD y lle-
vadas a cabo por el Consejo de Furopa, sus Estados miembros y otras partes
interesadas, tanto a nivel nacional como local
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Maria Soledad Cistemas fue designada por el Secretario General de Naciones
Unidas como la Enviada especial de Naciones Unidas sobre discapacidad y ac-
cesibilidad. Fue la primera mujer presidenta del Comité sobre los Derechos de
las Personas con Discapacidad. Es una mujer con discapacidad, defensora de los
derechos de las mujeres y nifias con discapacidad. Su nombramiento impactano
solo en la visibilidad de las mujeres con discapacidad, sino también en la agenda
piblica internacional respecto a sus derechos y libertades fundamentales, asi
como al empoderamiento de las mujeres con discapacidad en la vida piblica.

Programa ONU Mujeres
Junio a octubre del 2017.

e have abilities, we want possibilities!”,

Una mencion especial sobre lo ocurrido durante el 2017 nos remite a esta
iniciativa de ONU Mujeres. Al respecto, se debe de subrayar la importancia
de que un espacio de Naciones Unidas dedicado a las mujeres realice este tipo
de programas; y es que muchas veces escuchamos o leemos el lema “dar voz”
cuando se habla de mujeres en general y de mujeres y nifias con discapacidad
en particular. Este lema, aunque con buenas intenciones y en su bisqueda de
‘empoderamiento, acaba dando el mensaje equivocado. Y es que todas las mu-
jeres, con o sin discapacidad y pertenecientes a diferentes identidades, tienen
oz Lo que muchas veces no tienen s un espacio para que sean escuchadas.

'Y quelas voces de las mujeres con discapacidad hayan sido escuchadas a través
de un programa de ONU Mujeres es un logro de las propias mujeres con di
capacidad y es un espacio al que se debe de valorar, cuidar y hacer valer ladi
versidad. Es que una de las principales batallas de las mujeres y nifias con
discapacidad es hacer valer su identidad genéricay que no se hable nicamente
desde un espacio homogéneo de personas con discapacidad. Al margen de que
éste es uno de los temas que el informe trata de transversalizar durante su des-
amollo, a continuacion, destacamos una iniciativa de ONU Mujeres que tuvo
mucho impacto en la comunidad de mujeres y nifias con discapacidad.

La mencionada iniciativa surge bajo el marco del Programa Mujeres en Po-
litica de las Naciones Unidas, financiado por el Gobiemo de Suecia. Asi, en la
Repiblica de Moldavia, 40 mujeres con discapacidad de toda Moldavia que
deseaban participar activamente en el desarrollo economico, social y politico
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hombres y a los nifios. La Resolucién subraya que los Estados deben tomar
todas las medidas apropiadas para acelerar la igualdad de facto entre hombres
y mujeres’

Latarea en la identificacion de los estereotipos resulta itil para salvaguardar
la situacion de manera estructural, pero esto  veces requiere un esfiierzo extra,
puesto que surgen contradicciones respecto a las mujeres y nifias con discapa-
cidad. Por esa razon, se hace necesario identificar sus fommas, contextos y me-
dios de perpetuacion y describir las formas a través de las cuales se daia’ a
las mujeres con discapacidad. La identificacin no depende solo de las leyes
que pueda contener un Estado, las cuales deben ser coherentes unas con otras,
por més que laley no trate de la discriminacion estrictamente.

Es necesario adoptar un nuevo enfoque de la discriminacion. Es decir, es
necesario articular la normativa respecto a las obligaciones de los Estados para
eliminar los estereotipos y determinar cuindo éstos violan los derechos de las
mujeres [de todas las identidades] o cuindo constituyen una forma de discri-
minacion'. Ello también depende de politicas piblicas transversales. La edu-
cacion en derechos, formal ¢ informal, es imprescindible si se quiere
«desnaturalizar» lo construido y armaigado hegemdnicamente. Como bien dice
Ia Observacion general 3 del Comité sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad, las medidas de accion afinnativa podrian ser necesarias para su-
‘perar la discriminacion miltiple [¢ interseccional] estructural y sistémica, pero
las medidas a lango plazo, tales como la reforma de las leyes y politicas para
asegurar la igual participacion de las mujeres con discapacidad en todos los
ambitos de la vida, son requisitos esenciales para el logro de la igualdad sus-
tantiva de la mujer con discapacidad™. Es importante resaltar que este tipo de
medidas son apropiadas e importantes pero no son las tnicas a tomar si el ob-
jetivo a alcanzar es la igualdad sustantiva y transformativa. Sirven como plan

I AIC.HT2IL 18 Rev.1 s Orally Amended and adopted by the Thrd Commii by wpanimons recorded
vots on 21 November 2017 dring it S3ndmesing.

ook, R .y Cusack,S.(2010), p. it

1 Cook, R,y Cusack, S, (2010), p. et

5 CRPDIC/GCS. Pt 2.
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la otra es en el Articulo 14 relativo  los criterios generales de actuacion de los
Poderes Pablicos. Este articulo se encuentra en el capitulo I (principios gene-
rales) del titulo I referido a las politicas piblicas para la igualdad. En este as-
pecto, el articulo 14.6 establece:

Alos fines de esta Ley, serdn criterios generales de actuacion de
los Poderes Piblicos: (...) La consideracién de las singulares di-
fleultades en que se encuentran las mujeres de colectivos de es-
pecial vulnerabilidad como son las que pertenecen a minorias,
las mujeres migrantes, las nifas, las mujeres con discapacidad,
las mujeres mayores, las mujeres viudas y las mugjeres victimas
de violencia de género, para las cuales los poderes piblicos po-
drin adoptar; igualmente, medidas de accion positiva.

Celebramos este articulo, sin embargo, creemos que esta ley demuestra la
necesidad general que tiene la legislacion espafiola de ajustarse a la intersec-
cionalidad. No es posible tratar las opresiones y discriminaciones a las que se
deben de enfrentar las mujeres que viven en las mirgenes de la sociedad, in-
cluidas las mujeres y nifias con discapacidad, como compartimentos estancos.
Esta separacion impacta en los remedios y reparaciones que se establecen
cuando una mujer, por ejemplo, es discriminada en razon de discapacidad en
interseccion con la razon de sexo/género, causando una desproteccin por parte
del propio sistema juridico que actualmente es 1o que ocurre mayormente en
Espafia respecto a las mujeres y nifias con discapacidad.

Discriminacion multiple:

La discriminacién miltiple es mencionada solo una vez en la ley y s6lo res-
pecto a la introduccién de indicadores y mecanismos que permitan el conoci-
miento de la incidencia de otras variables enla discriminacion. Es positivo que
una ley nacional haga mencion a la discriminacion miltiple. Pese a ello, la ley
“no protege contra formas de discriminacion multiples ni prevé salvaguardas
procesales y sancionatorias adecuadas®.”

= Observacones finsles sobre o seto informe perédicn de Espaia, Abril el 201, EIC.IZESPICOIS
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el tercer inciso, la igualdad se presenta como obligacion de los Estados partes
delaConvencion al disponer de que éstos “adoptarn todas las medidas perti
nentes para asegurar la realizacion de ajustes razonables”, ademés también se
puede considerar que este pamafo denota la igualad material con el estableci-
miento de los ajustes razonables. El iltimo inciso también hace referenciaa la
igualdad de facto cuando establece que las medidas especificas que se tomen
para lograr o acelerar la igualdad no serén consideradas discriminatorias. Este
inciso del articulo 5 de la CDPD sigue los pasos del articulo 4 de la CEDAW
en referencia a las mujeres, y resulta fundamental leerlos conjuntamente res-
pecto a las medidas que menciona el articulo 6 (2) de la CDPD que han de
tomar los Estados en referencia a las mujeres con discapacidad, el cual tiene
el proposito de garantizarle el ejercicio y goce de los derechos humanos y las
libertades fundamentales establecidos en la Convencion.

Formas de discriminacién que enfrentan las mujeres y nifias con dis-
capacidad

La igualdad ante la ley y la igual proteccion de laley sin ninguna discrim
nacién constituye un principio bisico y general relativo a la proteccién de los
derechos humanos®. Asi, tal y como lo expresa el Comité de Derechos Eco-
némicos, Sociales y Culturales (en adelante, Comité del ECOSOC), por di
criminacion se entiende toda distincion, exclusion, restriccion o preferenciau
otro trato diferente que directa o indirectamente se base en los motivos prohi
bidos de discriminacion [como también, en el caso de la discapacidad, «por
motivos de»] y que tenga por objeto o por resultado anular o menoscabar el
reconocimiento, goce o ejercicio, en condiciones de igualdad, de los derechos
[humanos y libertades fundamentales]*. La discriminacion también comprende
la incitacién a la discriminacion y el acoso®

@ Comité de los Derechos Humanos, 37 peiodo ds sesioncs (1989), Oseracibn geperal " 18, No disri-
‘minacion, HRI/GEN Rev?, 12 de mayo de 2004, prrafo 1.

 Comité d Derechos Econdmicos,Sosals y Culturales, Observacid geveral N*20, L o dscriminacién
los derechos cconémicos,socals y culures (ariculo 2, piafo 2 el Pacto nteracional e Derecbos.
Econémicos, Socialsy Cultrales), EC. 2/GC/20, 2 de jullo & 2009, pimfo . Esta Observacién gencral
serefire a los deechos reconocidos e o Pacto de Derechos Econdmicos, Socilesy Culturals, pera debe
hacerse tambin extensiva hacia | rstode o dereho,

 lbidem.
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ser la discapacidad. Pero las mujeres y nifias con discapacidad no son un grupo
‘homogéneo, sino que construyen su vida en base a diferentes identidades, con-
textos sociales, culturales y juridicos. Asi, este informe atafie también al mo-
vimiento asociativo y a defensores y defensoras de distintos grupos sociales.
Las alianzas entre movimientos hacen més efectiva la defensa y proteccion de
todos los derechos humanos y libertades fundamentales. Se debe de hacer més
fuerte este mensaje y, las redes y alianzas con distintos movimientos es uno de
Tos puntos clave a reforzar,

Ala sociedad en general: es itil hacer visible la situacién de los derechos
‘humanos y libertades fundamentales de las mujeres y nifias con discapacidad
ala sociedad en general. A través del conocimiento perdemos el miedo, y el
miedo es lo que muchas veces nos lleva a prejuzgar y a discriminar. Perder el
miedo a lo desconocido es necesario para deconstruimos como sociedad y re-
construirmos en base  la igualdad, buscando luchar por la justicia social

Estructura del informe

Elinforme analiza la normativa espaiola, los planes estratégicos y politicas
piiblicas que impactaron en la situacion de los derechos humanos y libertades
fundamentales de las mujeres y nifias con discapacidad en Espafia al afio 2017
finalizado. En este aspecto y como se adelanto, el anlisis del marco juridico
y politico espaiiol que se realiza en este informe no agota todos los derechos
‘humanos, sino que atafie al derecho a la igualdad y no discriminacién y al ac-
ceso que este derecho conlleva a otros derechos, tales como la salud y los de-
rechos sexuales y reproductivos y, el derecho a ejercer una maternidad sin
discriminaciones.

‘Elandlisis que se realiza en este informe es cualitativo relativo a la norma-
tiva y, en vista a su objetivo y a sus receptores, el informe pretende realizar
una accién de incidencia y, consecuentemente, hacer hincapié en las obliga-
ciones que el Estado debe de cumplir como parte a diferentes Tratados Inter-
nacionales de Derechos Humanos. Pesea ello, el informe no busca marcar una
agenda politicay solo se limita a analizar la normativa existente, sin hacer pro-
puestas de reforma en este sentido.
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Esto repercute en el régimen de sanciones e infracciones. En particular, el
articulo 49 de 1a ley 8/2017 de la Comunidad de Valencia y el 48 de la de Na-
varra, explicitamente establecen que “respecto de las infracciones leves y gra-
ves, la discriminacién miltiple incrementar, respecto de cada una de las
acciones concurrentes, un grado el tipo infractor previsto en esta ley.”

Ambas leyes, mediante un esfuerzo interpretativo puede decirse que com-
prenden el paradigma de la interseccionalidad cuando establecen que, la Ge-
neralitat “garantizard y adoptar las medidas necesarias para la proteccion y el
respeto de los derechos de las personas trans con diversidad funcional” (Va-
lencia) y, “garantizard y adoptaré las medidas necesarias para la proteccion y
el absoluto respeto del derecho de las personas LGTBI+ con diversidad fun-
cional” (Navarra).

Creemos que este tipo de ley debe ser imitada por el resto de las comuni
dades aut6nomas. Ademés, incentivamos a que Valencia y Navarra, trasladen
este espiritu de ley al resto de su ordenamiento juridico, sobre todo, a aquella
normativa relacionada con la igualdad de oportunidades y violencia contra las
mujeres,

Ley /2017, de 28 de diciembre, para garantizar los derechos, la igualdad
detrato y no discriminacion de las personas LGTBI y sus familiares enAn-
dalucia

Similar andlisis a las anteriores, la incorporacién de esta ley ala comunidad
auténoma de Andalucia es bienvenida.

Definea la discriminacion multiple y, en la definicion resalta que se tendra
especialmente en cuenta la discriminacién por motivos de género. En el articulo
de tutela y apoyo institucional, la ley incorpora la realizacion de campaiias para
ermadicar la discriminacion miltiple, lo cual es bienvenido. Esto impacta en el
articulo 9 de politicas piblicas, donde Andalucia se compromete a incorporar
‘una politica proactiva de cardcter transversal en la que se prestard especial aten-
cién alos casos que pueda haber discriminacion miltiple.

8
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Manjoo en el informe ya mencionado, demostré cémo enlos procedimien-
tos de divorcio y juicios de tutela, la justicia puede centrarse en la discapacidad
dela madre yno en su comportamiento como progenitora, equiparando imp]
citamente la discapacidad de la mujer con la incompetencia para gjercer de
progenitora!®s. Aqui la opresion se bifurca por un lado, en que la justicia no las
considera capaces para poder realizar una crianza ‘apropiada’ y por otro lado,
la justicia no las considera creibles en las denuncias por abusos o violencias
que puedan llegar a estar enfrentando.

En este sentido, el Comité de la CDPD en su Observacion General 3 sefiala
que las mujeres con discapacidad enfrentan barreras para acceder a la justicia
incluso en relacion con la explotaci6n, la violencia y el abuso debido a estere-
otipos nocivos, la discriminacion y la falta de ajustes razonables y de procedi-
miento, que pueden conducir a que se dude de su credibilidad y que sus
acusaciones no sean admitidas. Aqui, el Comité de la CDPD cita, entre otros
informes, el informe de Manjoo, que establece que “los drganos encargados
de hacer cumplirla ley y los organismos juridicos pueden llegar a desestimar
denuncias por considerar que las mujeres con discapacidad que requieren asis
tencia para comunicarse u otro tipo de ayuda, asi como las mujeres con disca-
pacidades psicologicas e intelectuales, carecen de credibilidad (...)"'*. EI
Comité de la CDPD indica que los procedimientos o las actitudes por parte de
quienes estin encargados de hacer justicia pueden intimidar a las victimas o
disuadirlas a continuar con el procedimiento. (...) También expresamente se-
fiala que esto puede conducir a la impunidad y ala invisibilidad de la cuestion,
perpetuando la violencia durante largos periodos de tiempo. Pese a que el Co-
mité no menciona la pérdida de custodia de sus hijos/as por este motivo, puede
trasladarse, mediante un esfuerzo interpretativo, el mismo argumento cuando
menciona que las mujeres con discapacidad pueden temer denunciar la violen-
cia, la explotacion o el abuso porque les preocupa que puedan perder el subs:
dio que necesitan para tener sus asistentes y apoyos'”.

wAT1227, Pimafo 47.
0 AI6T1227,Pirrafo 42
W CRPDICIGCS. Pimto 52
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fecundidad y, la eliminacion de toda forma de discriminacin con especial aten-
cién a las personas con algin tipo de discapacidad, a las que se les garantizaré
suderecho a la salud sexual y reproductiva, estableciendo para ellas los apoyos
necesarios en funcion de su discapacidad.

Respecto a las medidas en el dmbito sanitario, la ley establece que los ser-
vicios piblicos de salud garantizardn la calidad de los servicios de atencién a
la salud sexual integral y la promocion de estindares de atencion basados en
el mejor conocimiento cientifico disponible; el acceso universal a précticas cl
nicas efectivas de planificacion de la reproduccion, mediante la incorporacion
de anticonceptivos de ltima generacin cuya eficacia haya sido avalada por
Ia evidencia cientifica enla cartera de servicios comunes del Sistema Nacional
de Salud; la provision de servicios de calidad para atender a las mujeres y a
las parejas durante el embarazo, el parto y el puerperio, teniéndose en cuenta
en la provision de estos servicios los requerimientos de accesibilidad de las
personas con discapacidad.

Pese aello, laley se contradice cuando en la especificacion de losrequisitos
necesarios para interrumpir de manera voluntaria el embarazo (Articulo 13)
indica, entre otros, que se realice con el consentimiento expreso y por escrito
dela mujer embarazada o, en su caso, del representante legal, de conformidad
con lo establecido en la Ley 41/2002, Bisica Reguladora de la Autonomia del
Paciente y de Derechos y Obligaciones en materia de informacion y documen-
taci6n clinica

La ley 41/2002 en su articulo 9 (3) indica que se otorgar el consentimiento
por representacion cuando el paciente no sea capaz de tomar decisiones, a cri-
terio del médico responsable de la asistencia, o su estado fisico 0 psiquico no
le permita hacerse cango de su situacion. En este supuesto, la ley advierte que
si el paciente carece de representante legal, el consentimiento lo prestardn las
personas vinculadas a él por razones familiares o de hecho; otro de los supues-
tos en donde se aplica el consentimiento por representacion es cuando el pa-
ciente tiene la capacidad modificada judicialmente y asi conste enla sentencia
(2°y 3° apartado del Articulo 13). En el caso de que haya conflictos entre las
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Ademis, no se ha constatado al afio 2017 finalizado, la puesta en marcha
de indicadores para la deteccion de situaciones de discriminacion multiple.
Como se ha mencionado y, como lo ha expresado el Comité de Derechos Eco-
némicos, Sociales y Culturales®, la primera falla al respecto es no contar con
unaley general en donde todos los enfoques y formas de discriminacin estén
contenidos, asi como los remedios y reparaciones para cada una.

Enelafio 2015, el Comité de la CEDAW en sus Observaciones finales sobre
los informes periédicos séptimo y octavo combinados de Espaia, habia ade-
lantado su preocupacion del impacto que pudiera tener la crisis economica del
‘pais para con las mujeres con discapacidad (entre otras mujeres de o170 grupos
sociales) y a tal efecto, recomendd que Espafia “adopte las medidas legislativas
y politicas especificas necesarias para abordar las miiltiples formas de discs
minacion y promovera integracion social de los grupos desfavorecidos y mar-
ginados de mujeres que afrontan formas concomitantes de discriminaci6n >
Pese a esta recomendacion y a la vista del Plan Estratégico de Igualdad de
Oportunidades (2014-2016), este informe se hace eco de las palabras del
CERMI en su informe del afio 2017 de derechos humanos y discapacidad en
Espaiia cuando expresa que “[no se ha encontrado] actuacion normativa res-
pectoa la recomendacion de elaborar y desarrollar estrategias, politicas y pro-
‘gramas, especialmente en los sectores de la educacién, el empleo, lasalud yla
seguridad social, para promover la autonomia y la plena participacion de las
mujeres y de las nifias con discapacidad en la sociedad”

Plan Estratégico de Igualdad de Oportunidades (2014-2016)

La ley 3/2007 en su articulo 17 establece que el “Gobierno (...) aprobara
un Plan Estratégico de Igualdad de Oportunidades (PEIO), que incluird medi-
das para alcanzar el objetivo de igualdad entre mujeres y hombres y eliminar
Ia discriminacién por razon de sexo”.

idem
5 CEDAWIC/ESPICO/T-. Pirafo 35 (),

1 CERMI(2018) Derechos Hiamanos  Discapacidad. forme ESPANA 2017, Colescion Conseneion ONU.
Madrid: Grupo Editorial Cinca.
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Espafia necesita urgente contar con una recopilacién estadistica de datos
adecuada alos estindares internacionales. Para ello, se hace necesario y urgente
queabra consulta a las mujeres y nifias con discapacidad y a sus organizaciones
representativas. Sin datos, sin una recoleccion de informacion cuali/cuantitativa
y sin una produccion de estadisticas integrales, se hace imposible garantizar
una igualdad substantiva.

Se hace necesario que existan mecanismos de denuncias a discriminaciones
més accesibles y adecuadas a un grupo social en situacién de vulnerabilidad
como es el de las mujeres y nifias con discapacidad, con especial atencion al
ambito rural y a las situaciones de exclusion y de emergencia social.

Hay una infrarrepresentacion notoria en el marco juridico espaiol de las
mujeres y nifias con discapacidad. En general, existe una sobregeneralizacion
del género/sexo cuando se enmarcan las normativas y politicas sobre los dere-
chos de las personas con discapacidad.

Es necesario que Espafia introduzea el paradigma de la interseccionalidad
en sus planes especiales, estratégicas y politicas piblicas dirigidas a mujeres
y nifias con discapacidad.

Es necesario tener una ley general de igualdad y no discriminacion que con-
tenga definiciones claras de la discriminacion miiltiple en base a estindares
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Ademis, insta a los gobiernos a promover y proteger el derecho a decidir de
manera libre y responsable sobre asuntos relacionados con su sexualidad, in-
cluida la salud sexual y reproductiva, sin coacci6n, discriminacién y violencia,
y adoptar y acelerar la implementacion de leyes, politicas y programas que
protejan y permitan su disfrute. Por iltimo, exhortan a los Estados a que ace-
leren los esfuerzos para ampliar la educacion integral que proporcione a las
adolescentes y mujeres jovenes con discapacidad, (... informacion sobre salud
sexual y reproductiva en formatos de comunicacién accesibles y alternativos.

Fotografia de Espaiia al aio 2017 respecto a la proteccion, promocion
y garantia de la salud y derechos sexuales y reproductivos

Ley Orgnica 2/2010, de 3 de marzo, de salud sexual y reproductiva y de
la interrupeiin voluntaria del embarazo. «BOE» niim. 55, de 4 de marzo de
2010. Referencia: BOE-A-2010-3514. TEXTO CONSOLIDADO, Ultima
modificaciin: 22 de septiembre de 2015

Hay sobrada literatura respecto al andlisis de esta ley. Este informe mica-
mente se limita a analizar el impacto que esta ley genera sobre la salud y de-
rechos sexuales y reproductivos de las mujeres y nifas con discapacidad.

La ley en su predmbulo y texto final contiene un buen marco definitorio in-
tegral que incluye entre sus exposiciones de motivos tanto a la CEDAW, en
especial su Articulo 12, como ala CDPD, en particular su articulo 23. Teniendo
‘como misién el respeto a una maternidad libre y decidida, la ley habla de una
proteccion de la vida prenatal eficaza través de politicas activas de apoyo tanto
al trinsito del embarazo como a la matemidad y de la no discriminacion en el
acceso a las prestaciones y servicios previstos por motivos de origen racial o
étnico, religién, conviccion u opinicn, sexo, discapacidad, orientacion sexual,
edad, estado civil, o cualquier otra condicién o circunstancia personal o social

En el capitulo primero relativo a las politicas publicas para la salud sexual y
reproductiva, establece entre los objetivos de actuaci6n de los poderes piiblicos,
el garantizar el acceso universal a los servicios y programas de salud sexualy
reproductiva; el acceso a métodos seguros y eficaces que permitan regular la

n7
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Estos articulos impactan en las mujeres y nifias LGTBI con discapacidad
yaque laley tiene en cuenta a la discapacidad como motivo de discriminacién
y,en elarticulo 18, relativoa las medidas de apoyo y proteccién en el dmbito
social, la Comunidad Auténoma se compromete a llevar a cabo medidas activas
de prevencion de la discriminacion, promocién de la inclusion social y la vi
bilidad de las personas LGTBI y de las familias homoparentales que se en-
cuentren en situacion o riesgo de vulnerabilidad o exclusién social, tales como
(...) personas con discapacidad o personas en situacién de dependencia, asi
‘como medidas de apoyo a las victimas de la discriminacion.

Ademés, se dedica un Articulo de la ley especifico para las personas con
discapacidad, garantizando la proteccion de los derechos y la no discriminacién
de personas LGTBI con discapacidad, ya sea tanto en su individualidad como
en su relaci6n sentimental.

Ademis, establece que los centros, residencias y servicios de atencion a
estas personas, piblicos o privados, adoptaran las medidas necesarias para que
os espacios puedan utilizarse sin que se produzca ningin tipo de discrimina-
cién. En este aspecto, la ley demuestra ser inclusiva de las personas con disca-
pacidad institucionalizadas y brinda salvaguardas al respecto.

Laley, ademis de ser bienvenida por la comunidad LGTBI+ con discapa-
cidad y en otras situaciones de vulnerabilidad, demuestra c6mo la legislacion
y estudios sobre los derechos de las personas con discapacidad son parte de
Tos derechos humanos. El lenguaje sobre los derechos de las personas con di
capacidad permea en esta ley demostrando ademds que los derechos humanos
10 deben tratarse como compartimentos estancos.

Laley no prevé un régimen de sanciones y reparaciones que esté a la me-
dida de lo que propone y define como discriminacién miltiple. Se limita a es-
tablecer que la discriminacion miltiple se tendra en cuenta para graduar la
sancion atendiendo al daio fisico o psicolgico producido y a la gravedad de
Ia conducta sancionada.
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ala voluntad de ellas. El Comité de la CDPD en su Observacion General | re-
lativa al articulo 12, expresamente establecid que el paradigma de «la voluntad
¥ las preferencias» debe reemplazar al del «interés superion» para que las per-
sonas con discapacidad disfruten del derecho ala capacidad juridica en cond
ciones de igualdad con las demés personas™®.

El respeto del interés y voluntad de la persona estd intimamente ligadoa la
capacidad juridica. Como se establecia en el apartado de capacidad juridica,
&l no reconocimiento de la igualdad ante la ley de las mujeres con discapacidad
s un factor predominante en las violaciones de los derechos sexuales y repro-
ductivos y, el mismo Comité en su Observacion General 3 reconoce que a las
mujeres con discapacidad, con mayor frecuencia que alos hombres con disca-
pacidad y que a las mujeres sin discapacidad, se les niega el derecho a la ca-
pacidad juridica’. Como sefialan Frohmader y Ortoleva, la determinacién de
la capacidad estd indisolublemente ligada al ejercicio del derecho a la autono-
mia y la autodeterminacin. Sin embargo, mujeres y nifias con discapacidad
en Espafia son incapacitadas a través de la declaracion judicial de incompe-
tencia o simplemente por decision de un facultativo médico en cuanto a que la
mujer *no tiene capacidad” para tomar una decision. Como se establecid en el
apartado de la capacidad juridica, la “incapacidad’ muy a menudo se utiliza
‘como una justificacién valida para violaciones de los derechos sexuales y re-
productivos de las mujeres y las nifias con discapacidad!

La Observacion general 1 del mismo Comité habia establecido un prece-
dente al decir que las mujeres con discapacidad presentan tasas elevadas de
esterilizacion forzada, y con frecuencia se ven privadas del control de su salud
reproductiva y de la adopeién de decisiones al respecto, al darse por sentado
que o son capaces de otorgar su consentimiento para las relaciones sexuales'=.

@ 1bidem, pirrafo 21
HCRPDICIGC

! Frohmader, . y Ortolevs, S. 2013),op.ci, p. 5.

15 Comit sobre o Derechos de s Personas con Discapacidad, Opseracién generl N1 (2014) Areulo
12: Igual resonccimiento como persona ate la ey, CRPDICIGC/, 19 de mayo de 2014,pirafo 35

127





OEBPS/image/330.jpg
INDICE
Ambitos donde ocurrela disciminacién hacialas mujeres y nifas con
discapacidads sferapiblicay esfea privada 65
Obligacion de los Estados a cumplircon ol derecho a Ia gualdad y no
discriminacién 6
Enfoques dela discriminacion. Enfoque unidimensional miltiple ¢ n-
terseccional 70
Discriminacion miliple 7
Discriminacioninteseccional 7
Fotografa de Espatia al ao 2017 respecto  a protecion, promocicn
y garuntia del derecho I iguaklad y no iscriminacion. En busca de
Inigusldad suStativa ... ™
Sobre I reduccién e a desigualdad on m\.,my s con disca-
pacidad en Espafa.. 2
Conclusiones inales a diagnstico jridico de Ia poteccion, promo-
cidn  garantia del deecho a laigualdad y no discrimiacicn enla le-
gislacion spatiola, politica y planes estatgicos 9
Ulimas eflexiones ... w01
Wentifcarctercaipos w01
Cémo l movimiento asociaivo puede coadyunas a hacer perativa
Ininterseccionalidad .. 103
CAPITULO2. SOBRELA PROTECCION, PROVOCION Y GARANTIA
DELASALUD Y DERECHOS SEXUALESY REPRODUCTIVOS 107
Introduceitn 107
Indicadores ulizados 109
Estindares intemacioniles on matera de sakid y derechos sexuales y
reproductivos m
Fotogmfia de Espatia f 10 2017 respecto I protecion, promocion
y garantia el saludy derechos sexuales y reproductivos w
Conclusiones fiales al diagnbstico jurklico de I proteccion, promo-
cion y garanta d l slud y derechos sexuales y eproductivos. 154
RECOMENDACIONES GENERALES 157





OEBPS/image/2215.jpg
2 o8 S DELABTES Y A CONDIEATCAD

‘voces de las mujeres y nifias con discapacidad en la conversacion de los dere-
chos sexuales y reproductivos. Al aio 2017 finalizado, a pesar de las insistentes
observaciones de organismos internacionales al propio Estado (Comité de De-
rechos Humanos, 2015), el Estado espafiol y su poder legislativo contintia con
este marco juridico sin ser actualizado.

La ley, sobre todo con la incorporacién de la Ley Orginica 11/2015 para
reforzar la proteccion de las menores y mujeres con capacidad modificada ju-
dicialmente en la intermupcion voluntaria del embarazo, pretende proteger pero,
en nombre de la proteccion, posibilita intervenciones en el cuerpo menosca-
bando sus derechos humanos y libertades fundamentales. Es imprescindible
consultar y abrir la participacién a las mujeres con discapacidad y a sus orga-
nizaciones representativas en lo referente a sus derechos sexuales y reproduc-
tivos y en lo referente al acceso a la salud sexual y reproductiva.

Cédigo Penal. Articulo 156 (Titulo I1I, de las lesiones)

Laesterilizacion es una priictica médica, un método anticonceptivo quirr-
gico que en si mismo no es nocivo. Lo que sucede es que, debidoa su irrever-
sibilidad, los problemas surgen en el momento del consentimiento libre ¢
informado que es necesario prestar antes de someterse al procedimiento y, con-
siderando el patrén comiin de la falta de reconocimiento de la capacidad juri
dica, en todas las violaciones de derechos sexuales y reproductivos a las
mujeres con discapacidad, este punto resulta problemitico.

Espafia enmarca un tema de acceso a salud y derechos reproductivos en el
Codigo Penal y, en su Articulo 156 que se encuentra en el capitulo de lesiones
establece en una primera parte una definicién de un conjunto de lesiones que
10 son punibles para el facultativo si media consentimiento de la persona. Estas
lesiones se refieren a prcticas médicas y entre ellas se encuentra la esteriliza-
cién. En su segunda parte, el Articulo 156 establece la no punibilidad hacia el
facultativo cuando practica la esterilizacion a personas que el 6rgano judicial
indica que le sean practicadas para salvaguardar su mayor interés.
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La Observacion General 22 (2016) sobre el derecho a la salud sexual y re-
productiva del Comité de Derechos Econmicos, Sociales y Culturales esta-
blece que el derecho a la salud sexual y reproductiva es una parte integral del
derecho a la salud consagrado en el articulo 12 del Pacto Internacional de De-
rechos Economicos, Sociales y Culturales. Anteriormente, el mismo Comité
estableci6 que para suprimir la discriminaci6n contra la mujer es preciso ela-
borar y aplicar una amplia estrategia nacional con miras a la promocién del
derecho a la salud de lamujer alo largo de toda su vida, Ia cual debe prever en
particular, entre otras cuestiones, politicas encaminadas a proporcionar a la
mujer acceso a una gama completa de atenciones de la salud de alta calidad y
al alcance de ella, incluidos los servicios en materia sexual y reproductiva.
Entre otras cuestiones, este Comité expresa que el ejercicio del derecho a la
salud requiere que se supriman todas las barreras que se oponen al acceso de
la mujera los servicios de salud, educacion ¢ informacion, en particular en la
esfera de la salud sexual y reproductiva™. Asi, Espaiia tiene la obligacion de
respetar (y hacer respetar), proteger y cumplir (y hacer cumplir) los derechos
relacionados con la salud sexual y reproductiva de las mujeres, sobre todo si
setiene en cuenta el informe del Relator Especial sobre el derecho de toda per-
sona al disfrute del mds alto nivel posible de salud fisica y mental (2006), que
sostiene que las mujeres tienen derecho a servicios de salud reproductivos,
bienes y servicios que sean: disponibles en cantidad adecuada; accesibles fisica
y econdmicamente; accesibles sin discriminacion; y de buena calidad™.

Estadio que ocurre durante el periodo de parto:

La nocién de maternidad debe ampliarse més alld de la prevencion de la
morbilidad o mortalidad para abarcar el respeto de los derechos humanos de

10 Comit de Derechos Esondimics, Socialesy Colfurles, 22 periodo de scsiones (2000), Observacidn
eneral N 14, El derocho l disfute del mis shtonivel posbl de s (atieulo 124e Pacto Intemaciond
de Derechos Econdmicos, Sosales y Cultnles), HRUGEN//R 7, 12 de mayo de 2004, pirrafo 21

1 Infore del Relator Espcial sobr el derecho de tods persons al disrue dl mis alto vl posible de
sahd fisica y mental, Paul Hun, sobre I elacién existete enre ¢l derecho al s ato nivel posible de
saludy doscucstones esenciles de losabjtivos de desarollo del Milenio: ol aceesoa los medicamentos
¥ I reduceién de a moralidad derivada e la makridad, A /611335, 13 d septembre de 2006, pirafos
16¥17@, 0, €y (@
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peas actuales sobre los derechos del nifio no incluyan lo suficiente una estra-
tegia integral basada en los derechos para los nifios y nifias con discapacidad
© salvaguardas especiales para sus derechos” y, “lamenta que las estrategias
sobre discapacidad no aborden e incorporen 1o suficiente los derechos de los
nifios y nifias con discapacidad; pide a la Comisién, de conformidad con la
CNUDPD y en sintonia con la Convencion de las Naciones Unidas sobre los
Derechos del Nifio (UNCRC), que preste especial atencion a los menores con
discapacidad; subraya, en particular, la necesidad de modelos para las mujeres
y las nifias con discapacidad.”

Por otro lado, “celebra la firma por parte de la Union del Convenio del Con-
sejo de Europa sobre prevencion y lucha contra la violencia contra las mujeres
¥ la violencia doméstica (el Convenio de Estambul), y pide al Consejo que lo
ratifique ripidamente.”

“Destaca la importancia de garantizar que la préxima Estrategia Europea
sobre Discapacidad sea coherente con otras iniciativas y estrategias de la
Unidn, con vistas a favorecer el empleo y la inclusion de personas con disca-
pacidad, en particular mujeres.”

ide a la Union y a los Estados miembros que, a raiz de la ratificacion del
Convenio de Estambul por parte de la Unién, adopten medidas especificas que
aborden la violencia contra las mujeres y nifias con discapacidad; insta a la
Comision a que elabore una estrategia europea integral para combatir la vio-
lencia contra las mujeres, con especial atencion a las mujeres y nifias con dis-
capacidad.”

En esta materia, “reconoce que las mujeres con discapacidad, especialmente
de carficter intelectual, estin mis expuestas a la violencia de género, el acoso
sexual uotrotipo de abusos; reconoce, ademés, que su situacion de dependen-
cia puede impedirles identificar o denunciar el abuso; destaca la necesidad de
seguir atendiendo a la aplicacion de la Estrategia Europea sobre Discapacidad,
que prevé la adopeién de medidas preventivas orientadas a evitar todo tipo de
abusos y prestar un apoyo de alta calidad, accesible y adaptado a las victimas
de violencia”

£
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15) como en la CDPD (Articulo 12). La CEDAW constituy en su momento
(adoptada por Naciones Unidas en 1979) un elemento de vanguardia, al abordar
la capacidad juridica de las mujeres. A través de su articulo 15, se consagra la
igualdad de derechos de las mujeres ante laley y su proteccion y la igual ca-
‘pacidad juridica de las mujeres y los varones en materia civil, en procedimien-
tos judiciales y para contratar y administrar propiedades, asi como para elegir
su lugar de residencia y domicilio.

El movimiento de personas con discapacidad, laCDPD y su Comité en Na-
ciones Unidas, hicieron del reconocimiento de la capacidad juridica a las per-
sonas con discapacidad una de sus principales banderas de lucha y, hoy en di
es posible decir que los estudios sobre los derechos de las personas con disca-
pacidad han desarrollado una literatura exhaustiva y rigurosa al respecto y es
enbase aclla la construccion de este apartado introductorio. En este aspectoy
debido a las distintas interpretaciones que hay respecto a la Observacién Ge-
neral | del Comité de la CDPD™ relativa al Articulo 12, es que algunos presu-
puestos deben ser tenidos en cuenta antes de su breve lectura

Este apartado estd elaborado en base a un compromiso con los principios
establecidos en el Articulo 12 de la CDPD en cuanto a que las personas con
discapacidad deben de disfrutar de su capacidad juridica en igualdad de con-
diciones que las demds. El disfrute de la capacidad juridica no debe estar ba-
sado en la percepeion que se tiene de una persona respecto a su capacidad en
su toma de decisiones ni tampoco en la identidad de la persona. En base al ar-
ticulo 12.3, la sustitucion de voluntad en todas sus formas es discriminatoria,
debe ser abolida y reemplazada por un sistema de apoyo para ejercer la capa-
cidad juridica. En este aspecto, otro de los principios con que debe ser leido el
apartado esla importancia de las voces cognoscentes, las voces y las narrativas
de las mujeres con discapacidad son las que deben alzarse, para ello la consulta
por parte del Estado y sus administraciones a las mujeres con discapacidad y
alas organizaciones que las representan debe ser urgente y la participacion en
la consulta piblica debe ser inclusiva y accesible.

CRPDICIGE/
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Nacional de Salud y con énfasis en jovenes y adolescentes y colectivos de es-
peciales necesidades destinado al cumplimiento de los objetivos previstos en
laley (Articulo 11).

La Estrategia se plane6 para que tenga una duracion de cinco afios y ademds
seindicé el establecimiento de mecanismos de evaluaci6n bienal que pemitan
la valoracion de resultados y en particular del acceso universal a la salud se-
xual y reproductiva.

Alafio 2017 finalizado, la ltima Estrategia publicada es la del afio 2011
in constancia de que se haya evaluado. Se ha incumplido entonces por un lado,
con la periodicidad de cinco afios y por otro lado, con la evaluaci6n bienal a la
iltima estrategia del 2011

La Estrategia plantea un marco aceptable para las mujeres y nifias con dis-
capacidad en lo que se refiere al acceso alos servicios de salud sexual y repro-
ductiva. El enfoque que tiene es transversal pero no particulariza. Tampoco
aborda los derechos reproductivos desde una perspectiva de derechos porque
delo que se trata es de seguir ciertos lineamientos a fin de que se asegure un
acceso al sistema nacional de salud

Algunos indicadores establecidos al principio del capitulo se ven frustrados
alno saber si la estrategia se cumpli6 y de qué manera se cumpli6. Organiza-
ciones del movimiento asociativo indican que por un lado, hay una disparidad
enla aplicacion de la ley 2/2010 entre las comunidades auténomas, variando
entre otras cuestiones, la informacin que brindan respecto a los derechos re-
productivos y, por otro lado, denuncian Ia falta de educacién sexual asi como
la falta de accesibilidad en los servicios de salud a mujeres con discapacidad
“tales como camillas y salas de exploraci6n ginecologicas y mamografias™™”,
no respetando ademés de la Estrategia, la ley 16/2003 de cohesion y calidad
del Sistema Nacional de Salud (Articulo 28).

10 Al por a Solidridad, Asceiacénde nvestigsciny Espeialzacin sobre Temas Ioeroamricapas
(AIETI), Asociacé de Planifcaci Fanillar de Cataluny i Balears (APFCIB), Creacion Psitiva, Fodea-
cion de Planifcacion Familiar Estatal, Federacion estatal de lesbianas, gays, tramsexaales  biscxuales

135





OEBPS/image/821.jpg
2 o8 S DELABTES Y A CONDIEATCAD

En este sentido, el Parlamento Europeo resalta a través de esta resolucion
el “hecho de que las mujeres y las nifias con discapacidad sufren una doble
discriminacin debido a la confluencia de género y discapacidad, y que pueden
incluso verse expuestas amiltiples formas de discriminacion resultantes de la
confluencia de cuestiones de género y de discapacidad con cuestiones relacio-
nadas con la edad ola orientacion sexual, la religion o el origen émico y reitera
que las mujeres con discapacidad se encuentran a menudo en situaciones de
mayor desventaja que los hombres con discapacidad, y que se encuentran con
mayor frecuencia en riesgo de pobreza y exclusion social.

Considera estrategias inclusivas y no segregativas pensindolas inicamente
desde el dmbito de la discapacidad cuando indica que el Instituto Europeo de
la Tgualdad de Género debe proporcionar orientacion a nivel europeo y de los
Estados miembros en lo que se refiere a la situacion especifica de las mujeres
y las nifias con discapacidad, asi como jugar un papel activo en las labores de
promocion para garantizar la igualdad de derechos y luchar contra la discrims
nacién.”

‘También se destaca el pirrafo dedicado a las cuidadoras cuando recuerda
que “la lucha contra la pobreza y la exclusion social de las personas con di
capacidad estd estrechamente vinculada a la mejora de las condiciones para
los familiares, que a menudo actiian como cuidadores no remunerados y sin
que se les considere personas empleadas. En este aspecto insta a los Estados
miembros a que presenten estrategias nacionales para apoyar a los cuidadores
no profesionales, que en su mayoria son mujeres familiares de las personas
con discapacidad.”

Asi, “pide a la Comision que aborde la discapacidad en su Compromiso es-
tratégico para la igualdad entre mujeres y hombres 2016-2019.”

Porun lado, “lamenta que la Comisién no haya avanzado en la incorpora-
cién de los derechos de las mujeres y las nifias con discapacidad en todas sus
politicas y programas de igualdad de género y en la integraci6n de la perspec-
tiva de género en sus estrategias sobre discapacidad. Y que las politicas euro-

3
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Las discriminaciones multiple e interseccional se construyen sobre la base
de mis de una capa o razén discriminatoria. Con esta afirmacion, es necesario
reconocer que la identidad de las personas no es categérica. Sin embargo, es
importante insistir que la interseccionalidad no se trata de las identidades sino
de las fuentes de opresion que se ejercen hacia el grupo social oprimido en razén
de tener ciertas caracteristicas que pueden ser, o no, identitarias para la persona.

El tratamiento de la discriminacién miiltiple se hace en paralelo puesto que
es posible identificar de manera individual las capas discriminatorias. Por su
parte, el tratamiento de la discriminacién interseccional no debe de hacerse en
paralelo ya que esa interseccion, esa sinergia provoca una sola forma de di
criminacion. Adems, la discriminacién miltiple se encuentra dentro de los
textos normativos y la discriminaci6n interseccional todavia no aparece en los
textos de ley, aunque en el plano local, algunas leyes autonémicas nos van de-
mostrando avances al respecto.

Pese al tratamiento en paralelo que sigue habiendo de las discriminaciones
en razén de género y en razén de discapacidad, la nocion de discriminacién
interseccional ha sido reconocida en una serie de conferencias de mujeres en
Naciones Unidas y, en la Recomendacién General 28 (2010) del Comité de la
CEDAW, en la Observacién General 3 (2016) del Comité de la CDPD y, en la
Resolucién del 2017 de la Asamblea General relativa a la implementacion de
la CDPDy la situacion de las mujeres y nifias con discapacidad y en el informe
del Secretario General del mismo afio en la misma temitica.

ONU Mujeres, a propésito de los veinte afios desde la Declaracion y Plata-
forma de Accién de Beijing, sefiala que a pesar de que son muchos losavances
tanto de los gobiemos como de la sociedad civil para eliminar la discriminacién
contra la mujer y aleanzar la igualdad, el progreso ha sido inaceptablemente
lento y desigual, especialmente para las mujeres y las nifias més marginadas
que sufren miltiples formas interrelacionadas de discriminacion®,

*Naciones Unidas (1995) Declaracion y Plataforna de Accidn de Beling. Declaracion poliia y doct-
menios resuladas de Befing® . Reimprsa por ONU Mjeresen 2014,

n
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En cuanto a aquella aspiracin por la biisqueda de la igualdad y su promo-
cién, Fredman sefiala que la interseccionalidad se hace mas visible a través de
Tos deberes positivos'™. Asi, los agentes de cambio responsables, como el Es-
tado y el sistema de justicia, bajo el enfoque de la interseccionalidad, se en-
cuentran obligados a identificar las desigualdades de grupo y a elaborar
soluciones. Pero para hacer posible el abordaje de la interseccionalidad se ne-
cesita de un enfoque proactivo que exponga los limites de nuestra comprensién
actual de como y por qué los grupos son identificados de tal o cual manera en
el contexto de las leyes de igualdad”™.

El mero reconocimiento y la identificacion de la discriminacion intersec-
cional, como por ejemplo lo hace el Decreto 52/2017 que crea el Observatorio
de Género en Cataluia, aunque bienvenido, no es suficiente y, las politicas tie-
nen que ser formadas y desarrolladas en consecuencia, no s6lo a nivel domés-
tico, sino también a nivel internacional y regional

La falta de datos y de su desagregacin recurrentemente hasido observada
por distintos érganos de tratados mencionados en el informe asi como por la
Agenda 2030, la resolucion de la Asamblea General de Naciones Unidas del
2017 relativa a las mujeres y nifias con discapacidad, asi como por el informe
del Secretario General de Naciones Unidas del mismo aiio, relativo también a
las mujeres y a las nifias con discapacidad y a la implementacion de la CDPD.
El informe del Secretario General establece que “el desglose de datos por di
capacidad, sexo y edad es indispensable para comprender la situacion de las
mujeres y las nifas con discapacidad y fundamentar las politicas con el fin de
velar por su inclusién social y sus derechos humanos.” El Secretario General
reconoce que pese a ello “dichos datos siguen siendo escasos. Aunque cada
ez mis paises recopilan datos sobre las personas con discapacidad, estos no
suelen estar desglosados por sexo y edad. La falta de datos fiables y de buena
calidad obstaculiza sobremanera el logro de mayores avances en las politicas

14 Este nfocue s explorado por Fedman en el contexto de Ia Urién Europes. S resomiend u obrs
Frodman, 5. 0, be.cit
14 Véase Fredman, S. (2009, op. it p. 73
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La ley impacta en la igualdad de las mujeres con discapacidad asi como en
1a de los hombres con discapacidad. Laley s ensi misma importante, no solo
por su objetivo y por estar en consonancia con la CDPD sino ademds porque
hace las veces de disparador a cambios estructurales sociales. A través de esta
ley se abre ademis una puerta a deshacer estereotipos y estigmas arraigadosa
las personas con discapacidad en cuanto a su intimidad y en cuanto asu capa-
cidad para crear y finalizar en su caso una relacion juridica como es el matri
monio.

Comunidades Auténomas

Las Comunidades Autonomas han incorporado en el 2017 abundante leg
lacion que impacta sobre los temas a diagnosticar en este informe. En tal sen-
tido y, a diferencia de la legislacion nacional analizada, se considero para el
andlisis de la protecci6n, promocién y garantia sobre los derechos humanos de
las mujeres y nifias con discapacidad dentro de las Comunidades Aut6nomas,
iinicamente la legislaci6n incorporada en el afio 2017 relativa a la proteccion,
promocién y garantia del derecho a la igualdad y no discriminacion y a la salud
y derechos sexuales y reproductivos, debido a que uno de los puntos relevantes
del informe es fotografiar lo realizado durante dicho afio en estos aspectos.
Pese a ello y a manera de aclaracion al lector y lectora, se tuvo en cuenta que
existen normativas de afios anteriores de algunas Comunidades Auténomas
que aqui no se describen y cuyo texto es, en esencia, el mismo que algunas de
las que aqui se analizan,

Ley 8/2017, de 7 de abril, de la Generalitat, integral del reconocimiento
del derecho a laidentidad y a la expresidn de género en la Comunitat Valen-
ciana. ¥, Ley Foral /2017, de 19 de junio, de Navarra, sobre Igualdad social
delas personas LGTBI+

Estalegislacion incorporada en el afio 2017 en las comunidades auténomas
de Valencia y Navarra merece ser imitada. En concreto, en el apartado defini
ciones, ambas leyes contienen una definicion de la discriminacion miltiple.
Aunque no es la definicién més apropiada, celebramos que se haya abarcado
enlaletra de laley.
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voluntades, la legislacién expresa que se resolveran de conformidad por lo
dispuesto en el Codigo Civil y que la decision deberd adoptarse atendiendo
siempre al mayor beneficio para la vida o salud del paciente™”.

En este aspecto, y respecto al tltimo supuesto descrito, como se advertia
en el apartado 2 del informe, el hecho de que a las mujeres con discapacidad
se les deniegue su capacidad juridica provoca una falta de igual reconocimiento
ante laley que arrastra una denegacion y violacion de otros derechos humanos
como el estar libre de toda discriminacin, tener garantizada la libre determi
nacién sobre el propio cuerpo, el respeto por la vida familiar, el control sobre
las decisiones relativas a la reproduccion sin discriminaci6n, coercion y vio-
lencia, y el derecho a acceder a una variedad de servicios e informacicn sobre
salud sexual y reproductiva.

En el primer supuesto, el resultado es el mismo pero la causa no tiene que
ver con una barrera juridica previa, sino que la barrera es creada por esta misma
ley y, es la ley 2/20101a que la arrastra de ésta, cuando, en base a estereotipos
nocivos a las mujeres con discapacidad y en base a una medicalizacion de la
discapacidad, se le imponen barreras a la paciente que provocan una denega-
cién a prestar su consentimiento a interrumpir o no su embarazo. Es decir, la
capacidad juridica no ha sido negada formalmente, sin embargo, su derechoa
decidir sobre su propio cuerpo y demis derechos y servicios relacionados estin
siendo violados debido al enorme impacto de estos estereotipos nocivos. Existe
una forma arcaica de ver el consentimiento a los derechos sexuales y repro-
ductivos que permite crear un espacio inseguro para personas con discapacidad
sobre todo, al leer el texto de la ley, intelectual y psicosocial.

La jurisprudencia del Comité de la CDPD establece que el apoyo en el ejer-
cicio de la capacidad juridica debe respetar los derechos, la voluntad y las pre-
ferencias de las personas con discapacidad y nunca debe consistir en decidir

9 dase a ley 4112002 ariclo ) , aparado S del ariculo 9 e a Ley Orgirica 1112015, pan rformar
T proteceidn e las menorssy mujers con capacadmodificadafudicialmente ena inerrupcion vohntaria
el embarzo que mocifcn i Ly 412002
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poblacién que declara haberse sentido personalmente discriminada o acosada
enlos iltimos 12 meses por motivos de discriminacién prohibidos por el de-
recho internacional de los derechos humanos”.

Antes de analizar la legislacion propiamente dicha en base a dichos indica-
dores, es importante establecer el marco juridico y conceptual por el que se
construye este capitulo. A tal fin, a continuacién, se brinda un argumento solido
‘para comprender y analizar qué significa la discriminacion y cudl es el marco
juridico intemacional que debe guiarnos.

Prejuicios, estercotipos y discriminaciones

La principal causa que genera discriminacion reposa en el miedo, el miedo
alo desconocido. El modelo individual de la discapacidad y sus emergentes —
el modelo eugenésico, de prescindencia y médico- se han encargado de es-
conder, a través de diferentes metodologias, alas personas con “deficiencias”.

Esta razon en simultineo con la de ser mujer resultan en un desconocimiento
de las mujeres con discapacidad en el *ambito piblico’, deviniendo en prejui-
cios hacia las mujeres con discapacidad.

Los prejuicios son una construccién social que genera un gran impacto ne-
gativo en la vida de las personas. Un estereotipo es una vision generalizada o
una preconcepeién de atributos o caracteristicas de las que se inviste, 0 los
roles que son o deberian ser ejecutados por las personas pertenecientes a un
‘gnupo social. Un estereotipo presume que todas las personas pertenecientes
a cierto grupo social tienen determinados atributos y caracteristicas o, llevana
cabo determinados roles, con o cual la persona por el simple hecho de perte-
necera ese grupo social se cree que se ajusta a esa generalizaci6n. Consecuen-
temente, todas las dimensiones de la personalidad de esa persona que la hacen
inica son filtradas a través de esa mirada generalizadora y preconcebida del
‘rupo con el que se identifica a la persona?

Cook, RJ.y Cusack, . 2010) Gender Steeotyping: TransitonalLegal Pespetives. Pesyhvaria Usi-
versity of Pesnsyvania Prs, p. 9
 lhidem,

el
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dela persona y, las barreras del entorno, ambientales y actitudinales. Con lo
cual, la discapacidad conceptualizada bajo este modelo, es el resultado del en-
cuentro que se genera entre la “deficiencia” de la personay las barreras del en-
torno. Este encuentro es el de una relaci6n social opresiva y discriminatoria

Este modelo tiene tres componentes claves: “primero, es un intento de cam-
biar el foco de las limitaciones individuales de las personas con una *deficien-
cia’ hacia los problemas causados por los ambientes, las barreras y culturas
discapacitantes. Segundo, se rehiisa a ver los problemas especificos de manera
aislada, separados de la totalidad de los entornos discapacitantes, por ejemplo,
el problema de desempleo no sélo implica una intervencion de las organiza-
ciones sociales de trabajo y de la operacién del mercado laboral, sino también
implica el hecho de involucrar a otras dreas tales como las de transporte, edu-
cacion y cultura. Tercero, la aprobacion del modelo social no significa que las
intervenciones individuales, ya sean médicas, de rehabilitacién, educacion o
‘empleo no son iitles o siempre serdn contraproducentes™

Interseccionalidad:

La interseccionalidad tiene al menos tres caras que se complementan entre
si. Desarrollada por el pensamiento feminista negro, la interseccionalidad
puede verse como paradigma, como herramienta analitica y como enfoque a
la no discriminacion.

A través del paradigma de la interseccionalidad, somos capaces de com-
prender que el contexto y su andlisis critico es necesario a fin de comprender
la situacion de las personas que estin siendo oprimidas y discriminadas. EI
‘contexto esta compuesto por muchos factores de opresion que intersectan todos
juntos o muchos de ellos al mismo tiempo y su andlisis es crucial.

£Oliver, M. (2009) Undersssnding Disabiliy: Fromtheory 1o pracice 2 od, Hampehir: Palgrave Mac-
Millm,pp. 453 46
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La Estrategia identifica cinco temas transversales que deben ser considera-
dos en todo el trbajo del Consejo de Europa y en todas las actividades que
apoyan a los Estados miembros, entre los que se encuentran la perspectiva de
igualdad de género y la discriminacion milliple.

La estrategia explica que la perspectiva de igualdad de género “en el con-
texto del Consejo de Europa significa que las preocupaciones de igualdad de
género se incluyen en la planificacién, presupuesto, implementacion, segui-
miento y evaluacion de todas las politicas, programas y actividades en el campo
de la discapacidad y viceversa. También requiere el uso de datos desglosados
por sexoy discapacidad y la participacion igualitaria de mujeres y hombres en
todos los programas y actividades en este campo”.

La Estrategia tiene cinco dreas prioritarias basadas en derechos. A saber,
igualdad y no discriminacion; sensibilizacion; accesibilidad; igual reconoci-
miento ante la ley y, libertad de explotacion, violencia y abuso.

En el drea de libertad de explotacion, violencia y abuso se hace mencion
especial a las mujeres y las nifias con discapacidad y se reconoce que estin ex-
puestas a un alto riesgo de violencia de género, cuya naturaleza estructural ha
ido reconocida por el Convenio del Consejo de Furopa sobre prevencion y
lucha contra la violencia contra las mujeres y la violencia doméstica (Convenio
de Estambul).

Resoluciin del Parlamento Europeo, de 30 de noviembre de 2017, sobre
la aplicacién de la Estrategia Europea sobre Discapacidad (2017/2127(INI))

Es bienvenida esta resolucin del Parlamento Europeo donde enfatizan las
necesidades de proteccion, promocion y garantia sobre los derechos humanos
delas mujeres con discapacidad, en especial en lo que se refiere a las situacio-
nes de violencia que las mujeres y nifias con discapacidad estin viviendo en
Europa.

£
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victimas de agresion sexual y violacion que las nifias sin discapacidad. En este
sentido, dicho estudio expresa que en las sociedades en que prevalecen los pre-
juicios y la discriminacion contra las personas con discapacidad, los prejuicios
con que se asocia a la discapacidad se ven agravados por la discriminacion por
razén de sexo y expone que una lactante o nifia con discapacidad es més pro-

clive a *una muerte piadosa’ que un nifio de la misma edad con una discapaci-
dad comparable. Ademds, el abandono por motivos de sexo puede agudizar la
discriminacién contra las nifias con discapacidad, que son particulamente vul-
nerables a la violencia y a précticas nocivas, como el infanticidio, el matrimo-
nio precoz y forzado, la esterilizacion forzada realizada por miembros de la
familia, miembros de la comunidad y personas con responsabilidades especi-
ficas sobre ellas (como el personal docente 0 el de las instituciones dedicadas
al cuidado de nifios y nifias). Su aislamiento social y su dependencia también
las hacen més vulnerables a la ablacion y la mutilacion genital femenina, in-
cluso en paises en los que estas précticas estdn proscritas®. Al respecto, el Co-
mité de la CDPD expone que la falta de concienciacion y politicas para evitar
estereotipos perjudiciales de las mujeres con discapacidad por funcionarios/as
piblicos/as, ya sea educadores/as, proveedores/as de servicios de salud, poli-
cias, fiscales, jueces, juezas y el publico en general a menudo puede conducir
acasos individuales de violaciones de derechos®.

Ambitos donde ocurre la discriminacion hacia las mujeres y niiias con
discapacidad: esfera piblica y esfera privada

Es importante la mencion que hace la Observacion General del Comité de
la CDPD relativa al articulo 6 en cuanto a que la discriminacion que enfrentan
las mujeres con discapacidad no solo ocurre en el dmbito pblico. Al respecto,
esta Observacion General expone que las mujeres con discapacidad son objeto
de discriminacién miiltiple también en la esfera privada, por ejemplo, dentro
de las relaciones familiares o por proveedores de servicios sociales privados.

4Bl Estudio s bas e Informes de ONG. Vins Informe de a Oficina del Alto Comisionado de s Nacio-
s Unidaspara los Derechos Humapos, Estdiotemitico sobre I cucstén de b v olencia ontrs s mjres
ylas s I discapacidad, ATHRCI20/5, 30 de marzo de 2012, pirafo 24,
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Pese a lo cierto de esta afirmacion, la esterilizacion involuntaria, coercitiva
/o forzosa no debe de ser analizada inicamente desde la perspectiva de la ma-
ternidad, ya que estariamos queriendo deshacer una violacién a un derecho hu-
mano a través de un estereotipo, esto es, que las mujeres somos solo aparatos
reproductores. Lo que se oprime, lo que se destruye mediante esta prctica es
la voluntad de las mujeres con discapacidad, es la posibilidad de tomar dec
siones respecto a su plan de vida y la cosificacion del cuerpo, logrando un so-
metimiento pleno.

El mismo Comité afios antes, en sus observaciones finales al informe inicial
de Espafia (2011) establecia su “inquietud por el hecho de que las personas
con discapacidad cuya personalidad juridica no se reconoce puedan ser some-
tidas a esterilizacion sin su consentimiento, otorgado libremente y con cono-
cimiento de causa”. EI Comité ese afio instd a Espafia a que suprima la
administracién de tratamiento médico, en particular la esterilizacién, sin el
consentimiento, pleno y otorgado con conocimiento de causa, del paciente, y
a que vele por que la legislacion nacional respete especialmente los derechos
reconocidos a las mujeres en los articulos 23 y 25 de la CDPD,

El Comité de Derechos Humanos en sus Observaciones finales sobre el
sextoinforme periodico de Espafia (2015) expresd su preocupacion respectoa
la préctica de esterilizacion forzadaa personas con discapacidad, cuya capac
dad juridica no se reconoce (arts. 2, 7 y 26). Indic6 que el Estado parte debe
asegurar que se sigan todos los procedimientos para obtener el consentimiento
pleno e informado de las personas con discapacidad en la prictica de esteril
Zacién en centros de salud. Al respecto, el Estado parte debe impartir formacién
especial al personal de salud con el fin de dar a conocer mejor los efectos per-
judiciales y los alcances de la esterilizaci6n forzada

Aunque meses antes, en el mismo aito que la observacién de este Comité,
laley 1/2015 que modifica al Articulo 156 agregaba una disposicién adicional
primera relativaa la autorizacién judicial de esterilizacion que indica “la este-
rilizacién a que se refiere el pirrafo segundo del articulo 156 del Codigo Penal
debera ser autorizada por un juez en el procedimiento de modificacion de la
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asilo, religion, sexo u orientacion sexual®. Asi, la discriminacion multiple se
puede describir como aquella situacion en donde una persona es discriminada
por dos o més motivos, pero, aqui la diferencia, de manera separada.

Sinos detenemos en la etimologia de la palabra miiltiple, observamos en
primer lugar, que proviene del latin multiplex, con la t. de doble, triple, etc.,
conlo cual se comprende que cuando se habla de doble discriminacion se esté
referenciando a este tipo de discriminacion: «niltiple. Pero la palabra mil-
tiple sugiere la suma de todas aquellas capas discriminatorias: género + disca-
pacidad + raza + migrante + (...). Los factores de opresion o cjes de
subordinacién por los cuales una persona es discriminada pueden ser innume-
rables y la suma de las capas discriminatorias tiene un cierto impacto particular
sobre la persona que merece ser tratada con un enfoque diferente al unidimen-
sional

Aquella sumatoria de capas y su tratamiento en paralelo son la clave para
‘comprender la diferencia entre la discriminacion miiltiple y la discriminacion
interseccional,

Discriminacion interseccional

La discriminaci6n interseccional, a diferencia de la miltiple, no significa la
«suma de esas capas discriminatorias. Aqui, se conectan unas con otras, provo-
‘cando entre siuna sinergia, lo cual forma una tinica forma de discriminacion. En
la discriminacién miltiple el tratamiento de cada una de las capas discriminato-
rias es en paralelo porque éstas pueden identificarse. Pero cuando toca enfrentar
una discriminacion interseccional, las capas no pueden ni deben de separarse
porque esa interseccion, esa sinergia provoca una sola forma de discriminacin.
El efecto combinado de la discriminacion por razén de género y/o sexo en mi
‘grantes, indigenas, lesbianas o con discapacidad ha tenidoy sigue teniendo con-
secuencias devastadomas para el ejercicio y disfute de los derechos humanos y
libertades fundamentales tanto en el dmbito piblico como privado.

CRPDICIGCS.
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fue realizada por el INE en el afio 2012 y reveld que de un total de 3.866.888
mujeres con discapacidad, 616356 (el 15.9%) manifestaron haber experimen-
tado discriminacion por motivos de discapacidad.

Estos datos solamente comprenden la discriminacién por motivos de di
capacidad, pero no asi las discriminaciones maltiples o interseccionales que
las mujeres pudieron haber experimentado. Los datos con los que al momento
cuenta Espafia son incompletos y no corresponden a los tltimos 12 meses como
establece el indicador, con lo cual aun no es posible medir el indicador de la
meta 10.3. Es imprescindible que para el recogimiento de futuros datos se re-
gistre la proporcién en cuanto a la declaracion de haberse sentido discriminada
o acosada en los iltimos 12 meses y no en lo que va de su vida. Para la elabo-
raci6n de estadisticas, las y los estadisticos necesitan saber qué preguntar para
saber cudndo una persona experimento una discriminacion miltiple y cuindo
una discriminacion interseccional y, al mismo tiempo diferenciar estos enfo-
ques de la discriminacion por motivo de discapacidad solamente.

Conclusiones finales al diagnéstico juridico de la proteceion, promocion
y garantia del derecho a la igualdad y no discriminaci6n en la legislacion
espaiiola, politicas y planes estratégicos

Através de lo analizado en este capitulo, se puede concluir que, al afio 2017
finalizado, el marco juridico espafiol en términos de igualdad de oportunidades
y no discriminacién ha resultado escaso e insuficiente para eliminar las discri-
minaciones que las mujeres y nifias con discapacidad en Espaiia enfrentan.

En particular, se ha constatado:

- Falta de una normativa general de igualdad y no discriminacion;

- Falta de un marco conceptual y juridico actualizado en basea los Trata-
dos de Derechos Humanos correspondientes, respecto a la discrimina-
cion miltiple,
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i se parte del supuesto de la falta de reconocimiento como persona ante la
ey, menos se va a respetar —antes, durante y después del parto— su derecho a
obtener informacion, y que ésta sea provista en un formato accesible, su dere-
cho a consentir previa informacién sin coercion y al respeto a sus decisiones y
preferencias, incluida su decision de que sus asistentes personales estén durante
el periodo de cuidado materno. Las CCAA espafiolas salvan esta situacion a
través de la implementacion que vienen haciendo de los planes de parto y na-
cimiento en el Sistema sanitario. Los planes elaborados por las CCAA son de
elogiar. Deberian, sin embargo, implementarse ademés en formato accesible
sensorial y cognitivo. Hasta el afio 2017 no se han encontrado datos respecto
a en qué medida son implementados los planes para las mujeres con discapa-
cidad, sobre todo en lo que se refiere a la asistencia y el espacio fisico ofrecido,
entre otras cuestiones.

Estadio que ocurre después del parto:

La no discriminacion y el respeto del derecho al ejercicio de la maternidad
‘para las mujeres con discapacidad van més all de la salud sexual y reproduc-
tiva y de la proteccion y promocion de la salud reproductiva. También tiene
que ver con el accesoa la justicia y la accesibilidad en general, en donde el rol
de la administracion de justicia es fundamental

Las mujeres con discapacidad que quieren criar a sus hijos/as, a menudo
enfrentan estereotipos hostiles y una discriminacion abierta con la sugerencia
de que son inherentemente incapaces de realizar una crianza exitosa. Sin em-
bargo, las cortes judiciales que intervienen en temas de abuso y negligencia
maternal o, en su caso, los servicios de proteccion infantil rara vez parecen en-
tender como realizar evaluaciones apropiadas cuando hay mujeres con disca-
pacidad ejerciendo la matemidad. No suelen considerar enfoques y recursos
de intervencion apropiados™

1V éase Waxman Fduecia, B.y Wolf, LR, (1999) . cic
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Pese a que Crenshaw se concentr6 en los factores de raza y sexo, el fem
nismo negro se ha caracterizado por ser un feminismo inclusivo de todas aque-
llas mujeres que viven en los mérgenes de la sociedad, con lo cual la
interseccionalidad ~como paradigma, herramienta de investigacion critica y
como figura del derecho antidiscriminatorio-— se debe de trasladar para com-
prender mejor las situaciones de opresién que enfrentan las mujeres y nifias
con discapacidad. Asi, con la puesta en escena del paradigma de la intersec-
cionalidad, el objetivo de Crenshaw en el plano del derecho fue rever la doc-
trina del derecho antidiscriminatorio a fin de que las mujeres Negras tengan
un lugar en el discurso y que no sean borradas en la conceptualizacion, iden-
tificacion y en la provision de remedios frente a la discriminacion por razén
de raza o sexo, limitando estas acciones a los y las miembros privilegiados/as
de cada grupo®.

4Qué pasa con una mujer con discapacidad que tiene denegada su capacidad
juridica y, no tiene una garantia a un remedio efectivo frente a una discrimina-
cién interseccional que ha enfrentado? El resultado es el de desproteccion total
por parte del sistema de justicia y, por parte del Estado una legitimacion a esa
desproteccion y desigualdad.

La interseccionalidad trata de capturar las consecuencias dinfmicas y es-
tructurales que surgen de la interaccion entre dos o més ejes de subordinacién
¥, se refiere a formas particulares de opresion.

Fotografia de Espaiia al aio 2017 respecto a la proteccién, promocion
¥ garantia del derecho a la igualdad y no diseriminacion. En busca de la
igualdad sustantiva

Ademas de los avances internacionales y regionales mencionados al co-
mienzo del informe, el epicentro del informe estd en recopilar y analizar lo su-
cedido en el afio 2017 en la protecci6n, promocién y garantia de los derechos

S Viase CrenshaK.(1989) Demarginalizingthe Inersecsonof Race and Sex: A Black Fempist Crisque.
of Antdisrimination Doctine, Feminis Theory and Antircit Poltics’, Universiy of Chicago Legal
Forum, vol. 1989, issue 1, arile 8, pp. 139-167.
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los de planificacion familiar, ya que €l método anticonceptivo practicado
sin voluntad ni consentimiento, altera unilateralmente tanto la tasa de
fecundidad de la proporcion de mujeres en edad de procrear, como la
proporcién de aquéllas que pueden cubrir sus necesidades de planifica-
cién familiar con métodos modernos (indicador de la meta 3.7)

Pese a los estandares internacionales respecto a la salud y derechos sexuales
¥ reproductivos mencionados y pese a las obligaciones (de abstencién y de ac-
cién) del Estado espafiol, las violaciones a la salud y derechos sexuales y re-
productivos de las mujeres y nifias con discapacidad son mas frecuentes de lo
que aparentan. Las violaciones toman varias formas que pueden ir desde la in-
accesibilidad en la informacién y a distintos servicios de atencién primaria,
pasando por la falta de apoyos, hasta sujetar su voluntad a terceras personas,

Através de la interseccion entre los factores de subordinacion de sexismo
y capacitismo (junto a otros que puedan intervenir), el marco interpretativo de
la interseccionalidad nos permite saber cun evidente es la discriminacion in-
terseccional y c6mo es el sistema de discriminacién que obstaculiza el acceso
ala salud y derechos sexuales y reproductivos,

En cada una de estas vulneraciones, se puede observar que son violados,
‘ademis, otros derechos humanos como: la integridad fisica; el igual reconoct
miento como persona ante la ley; el derecho a la salud; el derecho de acceso a
la informacion; el derecho a la privacidad; el derecho a decidir acerca del nit-
mero de hijos e hijas y el espacio entre cada uno de ellos y/o ellas; el derecho
de fundar una familia (incluida la familia monomaternal); el derecho a no ser
discriminada y el derecho de la autodeterminacion sobre su propio cuerpo.
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La Plataforma de Accion de Beijing establece que “los derechos humanos
de la mujer incluyen su derecho a tener control sobre las cuestiones relativas
a su sexualidad, incluida su salud sexual y reproductiva, y decidir libremente
respecto de esas cuestiones, sin verse sujeta a la coercion, a la discriminacion
yala violencia. Las relaciones igualitarias entre la mujer y el hombre respecto
delas relaciones sexuales y lareproduccion, incluido el pleno respeto de lain-
tegridad de la persona, exigen el respeto y el consentimiento reciprocos y la
voluntad de asumir conjuntamente la responsabilidad de las consecuencias del
comportamiento sexual. " Al efecto, en Beijing+ S se establecieron medidas
e iniciativas destinadas a superar los obsticulos y a lograr la aplicacion plena
y acelerada de dicha plataforma, entre las cuales, se establece que los derechos
reproductivos (...) incluyen el derecho a adoptar decisiones relativas a la re-
producci6n sin discriminaciones, coacciones ni violencia, de conformidad con
o establecido en los documentos de derechos humanos. (...) La salud repro-
ductiva est fuera del alcance de muchas personas de todo el mundo a causa
de factores como los conocimientos insuficientes sobre la sexualidad humana
y la informacion y los servicios insuficientes o de mala calidad en materia de
salud reproductiva; la prevalencia de comportamientos sexuales de alto riesgo;
las pricticas sociales discriminatorias; las actitudes negativas hacia las mujeres
y las nifas; y el limitado poder de decisi6n que tienen muchas mujeres respecto
de su vida sexual y reproductiva™.

El logro de mis alto nivel posible de salud sexual estd estrechamente vin-
culado en la medida en que los derechos de humanos de las personas sean res-
petados, protegidos y cumplidos —sobre todo los derechos a la no
discriminacion, a la intimidad y confidencialidad, a estar libres de violenciay
coercion, asi como los derechos a la educacion, informacion y acceso a servi-
cios de salud™,

15" Naciones Unidas (1995) Declarciin y Pltgforma d Acci de Beiing. Declaracin polica  doci
menias resuliados de Beijing+5. Reimpreso por ONU Mujeresen 2014, pirafo 96

Belbidm, pirmo 72.) y .

157WHO (015) Sewal ealh, human rihts and th la: Geneva: World Heatth Organization (WHO).
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Objetivos de Desarrollo Sostenible y sus indicadores: Objetivo 3 (buena
salud y bienestar)

La Agenda 2030 paa el Desamollo Sostenible tiene como Objetivo 3 ga-
rantizar una vida sana y promover el bienestar de todas [las personas] a todas
las edades. En particular, la meta 7 de este objetivo tiene como mira “De aqui
22030, garantizar el acceso universal a los servicios de salud sexual y repro-
ductiva, incluidos los de planificacion familiar, informacion y educacion, y la
integracin de la salud reproductiva en las estrategias y los programas nacio-
nales.” En la declaracion de la Agenda 2030 aprobada por la Asamblea General,
Tos paises se comprometen a “garantizar el acceso universal a los servicios de
salud sexual y reproductiva, incluidos los de planificacién familiar, informa-
cién y educacion.”

Para cumplir con la meta 3.7 (salud sexual y reproductiva), el marco de in-
dicadores mundiales para los Objetivos de Desarrollo Sostenible y metas de la
Agenda 2030 establece como indicador la medicién a través de la proporcion
de mujeres en edad de procrear (entre 15 y 49 afios) que cubren sus necesidades
de planificacion familiar con métodos modernos (3.7.1) y, a través de la tasa
de fecundidad de las adolescentes (entre 10 y 14 afios y entre 15 y 19 afios)
por cada 1.000 mujeres de ese grupo de edad. Ahora bien, en el caso de las
mujeres y nifias con discapacidad esta meta nunca va a poder ser alcanzada
mientras exista por parte del Estado la legitimizacién a las pricticas de esteri-
lizaci6n forzosas o sin su consentimiento.

Estindares internacionales en materia de salud y derechos sexuales y
reproductivos

Antes de analizar el marco juridico espafiol en base a estos indicadores, a
continuacion se definen ciertos estindares internacionales de los derechos hu-
manos sobre la salud y derechos sexuales y reproductivos relativos a las mu-
jeres y nifias con discapacidad.
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De esta manera, en el andlisis de la legislacion, se identifica como muchas
veces se homogeniza a las personas con discapacidad, sin distinguir su sexo
/o género, entre muchas otras dimensiones.

Nario-Redmond demostrd como, a pesar de que las personas con discapa-
cidad son consideradas como un grupo homogéneo, los estereotipos etiqueta-
dos como «dependientes», «incompetentes», y «asexuales» son referidos con
més frecuencia a las mujeres con discapacidad que a los hombres con disca-
pacidad. A ellas, se las caracteriza con frecuencia como vulnerables, sumisas,
dociles y socialmente excluidas™. En este informe veremos como la legislacién
espafiola junto al sistema de justicia espafiol, muchas veces reafirman y legi-
timan estos estereotipos.

Al respecto, el Comité de la CEDAW en su Recomendacion General 25 es-
tablece que los Estados partes estin obligados a hacer frente a (...) la persis-
tencia de estereotipos basados en el género que afectan a la mujer no s6lo a
través de actos individuales sino también porque se reflejan en las leyes y las
estucturas e instituciones juridicas y sociales®. Adems, la Observacion Ge-
neral 16 relativa a la igualdad de derechos del Comité de Derechos Economi-
cos, Sociales y Culturales (en adelante, Comité del ECOSOC) establece que
la discriminacién por sexo contra la mujer puede ser debida a supuestos este-
reotipicos™. En este sentido, en el marco del medio dia de Debate General
sobre las mujeres y las nifias con discapacidad, Schulz (miembro del Comité

Naro-Redmond, M.R. (2010) ‘Cultuml streotypesof disbled and nor-disabled men and women: Cor-
Sensus for glotal category representatons and diagrostic domains, Briish Jownal of Socal Pychology;
A0:471-458,

 Comité para a Eliminacién de Discriminaci contr s Mjer, Resomendacidn Generl N 25,sobre
el pimao | delaticulo § de I Conveneién sobre la climiracicn de todas as formas de discrimiacién
cont la mujer, refrente a modidasespecals de caricertemporal aprobada cn l 3 periodo de ssioes,
2004, pirsi 7

3 Viise Comit de Derechos Econdmicos, Socials y Culturales, Opservacién geveral N 16 (2005), La
igualdnd & derechos del hombre  la muer al disfrte de los derecbos econdmices, sciales ycultuales
(anculo 3 de Pact Intenacional de Deresbos Econdimicos, Socials y Culuraks), EIC. 1220054, 11 de
agosta de 2005, pirmfo 11
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Titulo I1 Igualdad de oportunidades y no discriminacion, Capitulo I, Dere-
cho a la igualdad de oportunidades:

Respecto al Régimen comin de infracciones y sanciones, ha sido positiva
la denuncia del CERMI Estatal ante el Defensor del Pucblo sobre la inaccion
de las Comunidades Autonomas al no regular el régimen de infracciones y san-
ciones. EI CERMI en su ltimo informe Espafia (2017) de Derechos Humanos
y Discapacidad indica que “se trata de una inactividad legislativa de las Co-
munidades Autonomas al no haber cumplido con su obligacion de tipificacion
en su fimbito autonémico, incumpliendo el mandato descrito més arriba. La
inexistencia de un procedimiento sancionador administrativo de dmbito auto-
némico por vulneracion de la Ley General de la Discapacidad conlleva la des-
proteccion de las personas con discapacidad para solicitar la imposicion de
sancionesa quienes cometan al guna infraccién en relacion con su derechoa la
igualdad de oportunidades, no discriminacion y a la accesibilidad universal”™.

En este aspecto, es fundamental seguir el texto de la CDPD, el informe del
2017 del Secretario General de Naciones Unidas y la Resolucién de la Asam-
blea General del mismo afio en cuanto al reconocimiento de que las mujeres y
nifias con discapacidad enfrentan discriminaciones mltiples y, en concordan-
cia con esto, los regimenes sancionadores deben de establecer remedios y re-
‘paraciones para las personas que enfrentan la discriminacion multiple. Es que
Sinos restringimos a ver iinicamente la discriminacién desde un solo enfoque,
las herramientas del derecho que pretenden acabar con la injusticia y alcanzar
una igualdad sustantiva, tendrn una utilidad limitada. Fsto no quiere decir que
la discriminacion unidimensional no exista o sea vetusta, sino que es impor-
tante poder identificar las distintas formas de discriminacion y, para ello, se
debe tener en cuenta que ésta se camufla bajo tradiciones, creencias y précticas
culturales nocivas

En cuanto al Criterio e graduacion de las sanciones establecidas en el ar-
ticulo el 84.2 (sanciones), la ley no explica la discriminacién milltiple a pesar
de que es mencionada dos veces.

ACERMI QO1S), ap. it
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ducidas tasas de asistencia escolar de nifios y nifias con discapacidad, en par-
ticular de las nifias, son similares en todo el mundo, a saber, problemas de ac-
cesibilidad fisica, negativa de docentes o directivos de las escuelas a matricular
aesos nifios y nifias, falta de adaptacion de los planes de estudios y de los ma-
teriales didicticos a sus necesidades y, mds en general, estigmatizacion y des-
conocimiento de los padres y/o madres y las comunidades, lo que da pie a
actitudes negativas sobre la capacidad de aprendizaje de las nifias y las mujeres
con discapacidad. Ademds, el niimero de docentes con la capacitacion necesaria
para atender a los alumnos y alumnas con necesidades especiales es muchas
veces insuficiente”. En este aspecto, el Comité “recomienda que los Estados
parte hagan todo lo posible por garantizar el derecho de todas las categorias
de grupos desfavorecidos y marginados a la educacion, eliminando los estere-
otipos y la discriminacin, suprimiendo las barreras al acceso y aplicando las
medidas siguientes: (...)

) Eliminar todas las formas de discriminacion contra las nifias y las mujeres
con discapacidad detectando y suprimiendo las barreras juridicas, fisicas, so-
ciales, financieras, actitudinales, de comunicacion y lingiisticas en los centros
de ensefianza y en las comunidades;

() Adoptar las medidas necesarias para garantizar que no se discrimine a
las nifas y las mujeres con discapacidad en ningin nivel de la ensefianza, fa-
voreciendo la educacion inclusiva en los entomos de aprendizaje mediante la
realizacion de ajustes razonables;

) Garantizar la accesibilidad fisica de los centros de ensefianza ¢ impedir
quelos y las directores blogueen la matriculacion de estudiantes con discapa-
cidad, en particular nifas, y velar por que los planes de estudios, el material
didicticoy las estrategias pedagogicas se adapten a las necesidades especificas
de las personas con las diversas formas de discapacidad;

1) De conformidad con el articulo 4 de la Convencién, relativo a las medi-

das especiales de carficter temporal, establecer incentivos para atraer a docentes
de educacion especial en todos los niveles de la ensefianza y capacitarlos.”
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Descripeion y objetivo de este informe

Elinforme pretende dar visibilidad a la situacién de las mujeresy nifias con
discapacidad en Espaiia respecto a la proteccion, promocion y garantia de sus
derechos humanos y libertades fundamentales. El informe no viene a brindar
una perspectiva de género a la normativa sobre los derechos de las personas
con discapacidad ni una perspectiva de discapacidad a la normativa relativa a
la igualdad de género. Lo que hace es un diagnéstico juridico de situaciones
concretas sobre derechos humanos de las mujeres y nifias con discapacidad,
tales como el derecho  la igualdady no discriminacion, los derechos sexuales
y reproductivos, incluyendo en éstos ltimos, una vida libre de violencia y el
derecho a ejerver una maternidad. EI diagnstico al afio 2017 no agota todos
los derechos humanos sino que aborda aquellos cuya violacion tiene un tre-
mendo impacto en las vidas de las mujeres y nifias con discapacidad y en el
cumplimiento de otros derechos. Los analizados aqui, son derechos para los
cuales su proteccion, promocicn y garantia necesita de un cambio estructural
tanto politico como juridico y no acciones positivas aisladas ni meros benefi-
cios sociales

Para ello, analiza, mediante el uso de indicadores internacionales, si la le-
‘gislacién espafiola actual, la jurisprudencia y las politicas/planes actuales, son
suficientes para alcanzar una igualdad sustantiva en las mujeres y nifias con
discapacidad.

En este sentido, el disparador comin al informe es el reconocimiento de
que muchas veces existe en el gobierno, en el poder legislativo y, en la admi
nistracion de justiciay de politicas piblicas, una comprension de que la agencia
‘humana esté basada en estandares patriarcales, sexistas y capacitistas. Existe
una vision parcial respecto a quién es sujeto de derechos. En este marco, los
avances juridicos intemacionales muchas veces no son aplicados por parte del
Estado y las legislaciones domésticas no avanzan en igual sentido. Por lo tanto,
necesitamos ser observadoras, realizar un seguimiento a fin de que la legisla-
cién doméstica pueda ser deconstruida y reconstruida en ese aspecto.
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Estos indicadores abarcan la igualdad ante la ley y la proteccion de la per-
sona, las discriminaciones que enfrentan por agentes piiblicos y privados que
anulan u obstaculizan el acceso a otros derechos y las medidas especiales, in-
cluso para participar en la adopeion de decisiones.

En este aspecto, al ser el informe sobre el marco juridico que incluye nor-
mativa, planes estratégicos y politicas publicas, solamente fueron utilizados
algunos de los indicadores ilustrativos de tipo estructurales, a saber:

- Igualdad ante la ley y proteccion de la persona:
o Plazo y cobertura de la politica y programas para asegurar igual
proteccion.
© Fecha de entmda en vigor y cobertura de leyes nacionales que ga-
rantizan la igualdad en el acceso a la justicia.

- Medidas especiales, incluso para participar en la adopeion de decs
siones
o Plazo y cobertura de la politica para aplicar medidas de cardcter
especial y temporal para asegurar o impulsar la igualdad en el dis-
frute de derechos humanos

Objetivos de Desarrollo sostenible y sus indicadores: Objetivo 5 (igualdad
de género) y 10 (reducir desigualdades):

La Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible tiene como Objetivo § el de
lograr la igualdad de género y empoderar a todas las mujeres y las nifias. En
particular, la meta 5.1 utilizada para este capitulo establece: “poner fin a todas
las formas de discriminacién contra todas las mujeres y las nifias en todo el
mundo”. El indicador, establecido por el ya mencionado marco de indicadores
mundiales para los ODS y metas de la Agenda 2030 para el Desarrollo Soste-
nible adoptado mediante resolucion de la Asamblea General, para evaluar el
cumplimiento de este objetivo particular, consiste en determinar “si existen o
no marcos juridicos para promover, hacer cumplir y supervisar la igualdad y
la no discriminacion por razén de sexo” (5.1.1),

a7
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existencia de las mujeres en la promulgacion del instrumento de derecho!™.
Ellenguaje s una hemamienta cargada de poder y la palabra como tal contiene
ideologia que sirve de instrumento para combatir a desigualdad o, en su caso,
parareforzarla. Sumado al lenguaje aparentemente neutral, en muchos Estados
sucede que debido a sus antecedentes historicos y culturals, las leyes son adap-
tadas a cubrir s6lo las necesidades de la vida de los hombres™".

La igualdad y no discriminacién en el derecho no debe de estar presente
inicamente en el llamado derecho antidiscriminatorio, sino deberia ser una he-
rramienta que se use transversalmente. Incluso el derecho antidiscriminatorio
pretende servir como herramienta a fin de prevenir las discriminaciones y no
de actuar Gnicamente luego de que éstas sucedan

Como se dej6 claro en la introduccin del informe, la interseccionalidad no
es enteramente un concepto juridico, a pesar de que el punto de inflexion fue
dado por una jurista”™? (Crenshaw). Esto se debe a que la interseccionalidad
‘comenz siendo un paradigma cuya operatividad juridica serviria en pos de la
igualdad real de las mujeres que se encuentran en situaciones de opresién en
los mirgenes de la sociedad.

La operatividad juridica de la interseccionalidad interrumpe las demarca-
ciones categbricas de grupo establecidas generalmente en las leyes de no dis-
criminacion. Asumir que los grupos estin rigidamente delineados por la raza,
el género, la discapacidad, la orientacion sexual o cualquier otro facto, signi
fica hacer invisibles aquellos factores que se encuentran en la interseccion entre
es0s grupos'™

Vs Facio Monteo, A. (1992), o cit.

W Ihidem,

15 Schiek, D, (2009) ‘From European Urion non-discrimination law towards multidimens oral qualitylaw
for Bsrope, n D. Sebeiky V. Chege (2ds), Burapean Union non-discrinination lov: comparatve pers-
pective on multéimensional equaly aw (3. 3-27). Abingdon: Routedge Cavendish, . 14

11 Véase Fredman, S, (2009) ‘Psiive rights and psitve dutes: Addresing ntrsectonaly” en . Scheik
V. Chege (eds), uropean Uniom non-disciminction lav: comparaiveperspectives om multdimensional
equality law (p. 73-89). Abingdon: Rouledge-Cavendish,p. 7.
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Radiografia internacional del 2017:
Avances directos:

Resoluciin de la Asamblea General, “Implementacidn de la Convenciin
sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad y su Protocolo opei
nal: situacion de las mujeresy nitias con discapacidad” A/C.3/72/L.18/Re. 1,
21 de Noviembre del 2017.

La situacidn de las mujeres  las nifias con discapacidad y la situaciin
dela Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidady su
Protocolo Facultativo. Informe del Secretario General. A/72/227, 28 de julio
de 2017,

Con el compromiso de todos los Estados a la Agenda 2030 en no dejar a
nadie atrds, y bajo el reconocimiento que asumen al implementar la Agenda
2030 en cuanto a que deberian, entre otras cuestiones, respetar, proteger y pro-
mover los derechos humanosy las libertades fundamentales para todas las per-
sonas, sin discriminacion de ningn tipo, en el 2017 un informe del Secretario
General de Naciones Unidas y una Resolucion de la Asamblea General sobre
la situaci6n de las mujeres y nifias con discapacidad y la aplicacion de la CDPD
al respecto, han sido dos de los mayores hitos intemacionales del afio 2017,

La Resolucién de la Asamblea General se centra en una serie de cuestiones
clave que son fundamentales para la realizacion de los derechos de las mujeres
y nifias con discapacidad en igualdad de condiciones con las demas personas,
a saber: *(1) formas de discriminacion; (2) educacion y empleo; (3) acceso a
servicios de salud, incluida la salud sexual y reproductiva; (4) acceso ala jus-
ticia e igual reconocimiento ante la ley; y (5) participacion en la vida piblica
y politica™

bt . ongdevelopmentdesadisbilties newslnewsnga72-adopted-amev rescltions o he-
implementaton-of<rpd bl
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Si a las mujeres con discapacidad no se las reconoce como personasiguales
ante la ley y no tienen el derecho al ejercicio de la capacidad juridica difici
mente puedan tener garantizado el ejercicio de los demés derechos humanos y
libertades fundamentales. Como se ha mencionado, el articulo 15 de la
CEDAW establece que los Estados partes reconocerdn a la mujer la igualdad
con el hombre ante la ley y, en materias civiles, reconocerdn a la mujer una
capacidad juridica idéntica a la del hombre y las mismas oportunidades para
el ejercicio de esa capacidad. Un acceso real y efectivo al ejercicio de la capa-
cidad juridica, se presenta como un pre-requisito esencial a otros derechos hu-
manos. El Comité sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad en su
Observacién General al articulo 6 de la CDPD establece que alas mujeres con
discapacidad, més a menudo que a los hombres con discapacidad y que a la
‘poblacion més amplia de las mujeres, se les niega su derecho a la capacidad
juridica. Se les viola sus derechos a mantener el control sobre su salud repro-
ductiva, incluso en la base de un consentimiento libre ¢ informado, el derecho
a fundar una familia, el derecho a elegir dénde y con quién vivir, el derecho a
la integridad fisica y mental, el derecho a poseer y heredar propiedades, con-
trolar sus propios asuntos financieros y a tener igualdad de acceso a préstamos
bancarios, hipotecas y otras formas de crédito financiero. Estos derechos son
‘amenudo violados a través de sistemas patriarcales en cuanto a latoma de de-
cisiones siendo sustituida a través de la negacion a la capacidad juridica®, La
privacion de la capacidad juridica es una manifestacion de la discriminacién
miltiple a la que hace referencia el primer pérrafo del articulo 6, y la privacion
dela capacidad juridica para tomar las propias decisiones facilita tratamientos
coercitivos y facilita también la violencia®!

 Comitt sobr Ios Drechos de s Personas con Discapacidad, Observacién geversl 3 (2016), sobre las
mueresy Ias s condiscapcidad. CRPDICIGE3, 25 de noviembre de 2016, pirao S 1.

1 Viase Informe de Ia Rehior Especial sobre 1 vilencia contra 1 mujer, s causs y consecusncis,
Rashida Manjo, el infome offece ua sipopsisde Ias atividades reaizadaspor a Relatora Espocial y 50
estudilacucsion e la vioencia contra las mujeres con discapacidad A/G71227 3 e agosto & 2012
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1V evento del Parlamento Europeo de personas con discapacidad (EPPD),
6 de Diciembre del 2017

E1 6 de diciembre de 2017, el Parlamento Europeo organizd el 4to evento
del Parlamento Europeo de personas con discapacidad, que reunio a delegados
y delegadas de organizaciones que representan a personas con discapacidad de
toda Europa, miembros del Parlamento Europeo y representantes de otras ins-
tituciones de la UE.

Entre las principales actividades del evento se encontraba un manifiesto
sobre las elecciones europeas de 2019 en el que se instaba a los y las lideres
dela UE a garantizar que las proximas elecciones europeas sean plenamente
accesibles para las personas con discapacidad

Las y los delegados con discapacidades también adoptaron una resolucion
sobre la préxima Estrategia Europea de Discapacidad. Durante la revision de la
UE en 2015, el Comité de la CDPD recomendé ala UE "adoptar una estrategia
sobre la implementacion de la CDPD con la asignacion de un presupuesto, un
marco de tiempo para la implementacicn y el mecanismo de monitoreo”.

‘También adoptaron una resolucion de emergencia sobre la Ley de Accesi-
bilidad Europea. La resolucion pide al Consejo de la UE que cumpla con sus
obligaciones de implementar la CDPD y adopte un enfoque general ambicioso
y progresista de la Ley de Accesibilidad Europea enla reunion del Consejo de
Empleo, Politica Social, Salud y Consumidores.

Apartado 2. Capacidad juridica y mujeres y nifias con discapacidad

Este apartado se limita inicamente a describir brevemente qué significa la
capacidad juridica alos ojos de la CDPD y la CEDAW y, desde una perspectiva
de derechos humanos, indicar qué conlleva su denegacion y vulneracion a las
mujeres y nifias con discapacidad.

El reconocimiento de igualdad ante la ley, tanto como sujetos de derechos
‘como actores en el derecho, esti incorporado tanto en la CEDAW (Articulo
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dadyaclara también que s en general para sectores en los cuales se encuentren
sub-representadas. Las nifias con discapacidad no son mencionadas en el in-
forme. Las personas con discapacidad, como grupo homogéneo, son nombra-
das varias veces en el informe, sin embargo, en la mayoria de estas menciones
las personas con discapacidad son comprendidas dentro de un umbral de be-
neficios sociales que, aunque necesarios, empaiia la significancia de las per-
sonas con discapacidad como sujetos de derecho y actores ante la ley en
igualdad de condiciones que las demds personas.

Real Decreto Legislativo 12013, de 29 de noviembre, por el que se
aprueba el Texto Refundido de la Ley General de derechos de las personas
con discapacidad y de su inclusion social. Texto consolidado. Ultima modi-
fieacidn: 9 de noviembre de 2017

Esta ley bésicamente tiene como objetivo, proteger, promover y garantizar
la igualdad y no discriminacion. Especificamente, el objeto de la ley (articulo
1) es “Garantizar el derecho a la igualdad de oportunidades y de trato, asi como
el ejercicio real y efectivo de derechos por parte de las personas con discapa-
cidad en igualdad de condiciones respecto del resto de ciudadanos y ciudada-
nas”, enfatizando ademds que una de las herramientas a través de la cual esto
se hard es la “erradicacion de toda forma de discriminacion”

Pese a eso, el articulo 2, referente a las definiciones, no define a la discri-
minaci6n mitiple. La redacci6n de este articulo merece ser observada. Exhorta
a las administraciones pablicas a proteger de manera singularmente intensa a
aquellas personas o grupo de personas especialmente vulnerables a la discri-
minacion maltiple como las nifias, nifios y mujeres con discapacidad, mayores
con discapacidad, mujeres con discapacidad victimas de violencia de género,
‘personas con pluridiscapacidad u otras personas con discapacidad integrantes
de minorias. Pese a que, a través de este articulo, la ley reconoce que las mu-
jeres y nifias con discapacidad enfrentan una discriminacion miltiple en suar-
ticulo 7 del titulo 1 (derechos y obligaciones), siguiendo de esta manera la
CDPD, la forma de redaccion que selecciona es peyorativa y en pos de prote-
ger, termina estigmatizando a las mujeres con discapacidad.

s
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La interseccionalidad como paradigma trabaja como un marco interpreta-
tivo, reconociendo que los sistemas de raza, clase social, género, sexualidad,
etnicidad, nacionalidad, discapacidad, edad, entre otros, configuran y dan
formaa las caracteristicas de las organizaciones sociales, que al mismo tiempo
dan forma a las experiencias de las personas oprimidas/discriminadas. Esas
caracteristicas son convertidas por los sistemas de poder en estereotipos capa-
citistas y sexistas, para el caso de las mujeres y nifias con discapacidad, que se
transforman en los dos ejes de mayor subordinacién.

La interseccionalidad como paradigma también nos recuerda que la opre-
sion y la discriminacion no pueden ser reducidas hacia un tipo fundamental,
sino que todos estos ejes trabajan en conjunto, produciendo injusticia social.
En definitiva, la interseccionalidad pretende capturar las consecuencias estruc-
turales y dindmicas que nacen de la interaccién entre dos o més es de subor-
dinacion.

En este aspecto, el paradigma de la interseccionalidad estd presente de ma-
nera transversal en este informe.

La interseccionalidad funciona también como herramienta analitica’. Aun-
que sin detenernos en este aspecto, cierto es que para la construccion de este
informe se utilizd la interseccionalidad como herramienta analitica desafiando
el statu quo. En este sentido, aparecen ciertas ideas sustanciales que hacen las
veces de indicadores para saber si estamos hablando de interseccionalidad,
tales como la desigualdad social, el poder, la relacionalidad o interdependencia,
el contexto social y la (in)justicia social. Estos indicadores sirven para identi
ficar discriminaciones normalizadas por la norma y comprender que la opresion
¥ la discriminacién llegan a operar de manera estructural,

De esta manera, se debe considerar que la interseccionalidad agrega una
cierta complejidad para comprender la desigualdad social, reconociendo que

>Collns,PH. 2000 Black emisist thought: Knwledse, Consciousnes, and he Policsof Empowermen.
20 ed New York/London: Rovledge.
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La discriminacién en la esfera privada se define cuando quien discrimina
s una tercera parte y no el Estado propiamente dicho. EI Comité de Derechos
Humanos no se refiere  la discriminacion privada como concepto, perosia la
discriminacion en la esfera privada, particularmente en contra de la mujer®,

El Comité sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad en la ya
mencionada Observacién expresa que el derecho internacional de los derechos
‘humanos viene reconociendo desde hace mucho tiempo la responsabilidad de
Tos Estado partes por la discriminacién cometida por actores privados no esta-
tales en su Estado. En este aspecto es importante resaltar el papel trascendental
de la CEDAW al abrir esta puerta, ya que es el primer Tratado de Derechos
Humanos que abarca tanto el dmbito piblico como el privado, derribando de
ese modola construccion artificial entre las dos esferas, cuestion que se habia
reforzado por Tratados anteriores y leyes nacionales en general®”

LaRelatora Especial del Consejo de Derechos Humanos sobre los Derechos
delas Personas con Discapacidad expreso en su informe acerca de las politicas
inclusivas de las personas con discapacidad, que en consonancia con el Dere-
cho de los Derechos Humanos en general y, con la CDPD en particular, deberia
protegerse a las personas con discapacidad frente a todas las formas de discs
minacién en todos los aspectos de su vida (...)®. Bajo este aspecto, los Estados
partes deben adoptar disposiciones legales y procedimientos que reconozean
explicitamente la discriminacion maltiple para asegurar que las denuncias pre-
sentadas sobre la base de més de un motivo de discriminacién sean considera-
das en el contexto de la determinacién tanto de responsabilidad como de
remedios®. Sin embargo, segin el mismo informe en muchos casos, las di
posiciones sobre no discriminacin de las personas con discapacidad, en par-

“Vandenbele, W. (2005), . it p. 36

 Véase Secrariat for the CRPD of the DESA, UNFPA.y Wellsly Centers for Women (008) Disabily
Righs, Gender and Development: A Resouwee Tool for Aetion., . Modle 1-20;y ¢l areulo 2 (¢)de la
CEDAW,

iforme de s Relstors Epecial del Conseo de Derechos Humanos sobes o dereshos d laspersonss con|
discapacilad, Catalina Devandae-Auir, Derochos de s prsonas con discapacidad, infome qus s centra
e las politas incusivas e laspersonascon discapacidac A /71314, 9 de agosto de 2016, prrafo 23

@ CRPDICIGCS. Pirmafo 15,
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ticular el deber de los Estados de realizar ajustes razonables, se aplican exclu-
sivamente a las entidades piblicas y, por lo tanto, no pueden ser invocadas en
Tos casos de discriminacion por agentes privados™. La Observacion General
18 del Comité de Derechos Humanos (tenida en cuenta por el Comité de la
CDPD) enfatiza la importancia en cuanto a la informacion que deben de brindar
los Estados acerca de la discriminacion de hecho, practicada por las autoridades
piblicas, por la comunidad o por personas u drganos privados™. En su Obser-
vacién General 28 mostro més fuerza e inst6 a que los Estados tomen medidas
contra la discriminacién por agentes piblicos y privados en todos los dmbitos
¥ que revisen su legislacion y sus prcticas para tomar una iniciativa en la ap|
cacion de todas las medidas que sean necesarias para erradicar la discrimina-
cién contra la mujer en todas las materias™

Por su parte, la Observacion General 3 del Comité de la CDPD remite ala
Observacién General 20 del Comité del ECOSOC que expone la importancia
de observar la discriminacion en la esfera privada por parte de los Estados y
exhorta de alguna manera a que los Estados partes aprueben medidas, incluidas
leyes, para velar por que los individuos y entidades no apliquen los motivos
prohibidos de discriminacion en la esfera privada”. 1 Comité de la CDPD
también se apoya remitiéndose a la Recomendacién General 28 del Comité
de la CEDAW relativa al articulo 2 de la CEDAW y establece que *(...) la obl
‘gacion de proteger requiere que los Estados partes protejan a la mujer contra
la discriminaci6n por parte de actores privadosy adopten medidas directamente
orientadas a eliminar las pricticas consuetudinarias y de cualquier otra indole
que alimenten los prejuicios y perpetiien la nocion de inferioridad o superior

 Informe de b Relaora Especial del Consco de Derecbos Hurmanas sobre ks derechos d s personas
con discapacidad, Caalina Devandas- Aguilr, k. it pirmafo 27

" Comnité de los Derechos Humanos, 37 periodo d sesones (1989), Obssryacidn generl N 18, No dis-
crimipacién, HRUGEN/LRe7, 12 de mayo de 2004, prmo 9

= Comit d los Derechos Humapos, Observacién general N°28, La iguadad de dereshos et bombres y
mueres (At 3), aprobada en su 68° perode de sesioncs, 29 de marzo de 2000, HRIGEN/IRev, 12de
mayo de 2004, piro 3.

" Comitd de Derchos Econdmicos, Sociaes y Culturales, Observacidn general N*20, L o dscriminacién
los derechos cconéicos,soials y culurales (ariculo 2, péafo 2l Pacto ntepacional de Derecbos.
Econémicos, Sociales y Cullraks), E/C.12/GC/20, 2 e ulo de 2009, pirmafo 1.
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lidad puede servir de herramienta para poner en operatividad la misma. A pesar
dela separacion significativa entre la exploracion de la teoria de la intersec-
cionalidad que resulta ser compleja y el arraigo en la defensa basada en una
inica identidad y en categorias convencionales, la teoria y la prictica han co-
menzado a converger de una manera interesante y productiva para todos los
‘gnupos sociales involucrados™

El paradigma de la interseccionalidad ofrece retos importantes para la acep-
taci6n relativamente pasiva por parte de los grupos defensores de los derechos
que se basan en identidades tinicas frente al paradigma existente de categorias
de identidad que se interseccionan'?.

El problema interseccional en las mujeres [de cualquier identidad] no se
trata simplemente del hecho de no hacer frente aun solo tipo de discriminacién
por completo, sino se trata de que no se estén viendo —o 1o se estin afrontando
de manera efectiva~ violaciones de derechos porque no s tienen en cuenta las
situaciones interseccionales de vulnerabilidad de las mujeres que se encuentran
marginadas™,

6rbiden,
" hidem

4 Crenshaw, K. (2002) ‘Documento parao nconto deespesalstas am aspestos da disriminasdo racial
rebivos 3 género, Reita Esnudos Femiisas, 10 (1) 171-188,p. 172
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a que son potenciales servicios a salvar vidas. La experiencia de las mujeres
conlasy los cuidadores durante el parto tiene un impacto que puede empoderar
o infligir dafios duraderos y un trauma emocional™. La buena comunicacién
y la eliminacion de los prejuicios son vitales para proporcionar un servicio
bueno y relevante’™

Distintas organizaciones para una maternidad segura han declarado que
todas las mujeres en edad fértil necesitan y merecen respeto, cuidado y pro-
teccién de suautonomia y de su derecho ala autodetenminacion, haciendo hin-
capié en el cuidado especial para proteger a las mujeres que se encuentran en
un contexto de marginacién o de una mayor vulnerabilidad (incluyendo entre
otras, alas mujeres con discapacidad) y expresan que la falta de respeto y abuso
durante la maternidad son una violacion a los derechos humanos de las muje-
res'™. A estas alturas, existe un amplio trabajo de investigacién dedicado a evi
denciar la violencia obstétrica, sin embargo, en los informes publicados no hay
una evidencia de la situacion de las mujeres con discapacidad, la cual s nece-
sario conocer. Al respecto, en el encuentro iberoamericano de violencia obste-
tricia (2016) impulsado por la Red de Mujeres de la Federacion Tberoamericana
del Ombudsman (FIO) y la Defensoria del Pueblo en Costa Rica, en el que Es-
paiia fure participe, la itular de la Comision Estatal de los Derechos Humanos
de baja Califomia (México) Melba Adriana Olvera Rodriguez expreso que “las
mujeres con discapacidad a veces son asumidas como objetos de cuidado y no
como sujetos de derecho. Esto contribuye a que sean mas propensas a vivir
violencia obstétrica, pues su cuerpo se asume como un temitorio que no les
pertenece™™®

1 White Ribbon Allarce QO11),p.ci, p. 1

4 Crow, L. (2003), ap. it . .

5 Whit Ribbon Allance (011, op- it p. 1

19 Olvera Rodrigez, M A. (016) Poncrcia "Violncia obstércs e conra de las mujeres con discapaci-
dad", Encuentro internacional sobre violencia obstéiric, organizado por a Comisicn Estatal de Baja
lifortia. Costa Rica, 2 e jnio de 2016 Disponible n:

bitpi/wwwe. derechoshumaposbe.org/noticias participa-ce dhbe-cn-cncuentro-nternacional-sobre-
violneia obstACIAANTES
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El informe *“recoge la informacion sobre los resultados de las précticas cli
nicas, la participacion de las mujeres, la formacién de profesionales y la in-
vestigacion, innovacién y difusion de Buenas Pricticas, que representan las
cuatro Lineas Estratégicas que configuran la EAPN.”

El Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar social indica que “Con este
informe se ofrece una vision del estado de situacién de la EAPN a diciembre
de 2012. Los datos se acompafian de conclusiones, reflexion y propuestas de
mejora sobre los resultados obtenidos en esta primera evaluaci6n, de manera
que sirvan para reforzar el desarrollo de la EAPN y mejorar la calidad y calidez
dela atencién al parto normal en el SNS (...)".

En esta primera evaluacion que se hizo de la estrategia, se elaboraron cues-
tionarios a ser cumplimentados por las personas representantes de las CCAA
que integran el Comité Institucional.

En relaciona la estrategia 2 se pregunto sobre la existencia de mecanismos
‘para superar posibles barreras fisicas, psiquicas, sensoriales o culturales. EI
78% de las CCAA consultadas®® respondi6 de manera afirmativa. Tanto la pre-
gunta como el resultado resultan un poco vagos y hasta ambiguos.

En principio, el informe expresa que la informaci6n es cualitativa, sin em-
bargo no se indican cuiles son esos mecanismos, c6mo son implementados, si
se encuentran en todos los hospitales piblicos y privados, si cubren todas oal-
‘gunas de las barreras mencionadas y, s son parte del disefio universal o se tra-
tan de mecanismos que funcionan como ajustes razonables.

Por otro lado, el informe indica que “en algunos casos, se confirma la cre-
acion de consultas y paritorios totalmente adaptados para mujeres con disca-
pacidad.” No se explica qué porcentaje representa, dentro del 78% que dice
tener mecanismos para superar las barreras, ese “algunos”.

3 Pucron consltadas 10 de las 17 CCAA: Andalcia, Aragon, Canaria, Catalua, Extremadura, Galici,
Morcia,Pais Vasco, La. Roja . Comonidad Valensiana,
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minacion contra la Mujer (en adelante, CEDAW), el de la igualdad sustantiva.
La CEDAW promueve el modelo de igualdad sustantivay consolida dos enfo-
ques centrales a la igualdad.

En primer lugar, destaca la importancia de la igualdad de oportunidades en
términos de los derechos de las mujeres en igualdad de condiciones con los
‘hombres a los recursos de un pais. Esto, debe ser garantizado a través de un
marco de legislacion y politicas piblicas, apoyada por instituciones y meca-
nismos para su operacion. Pero la CEDAW va mas all al enfatizar que las me-
didas de accion que tome el Estado para garantizar los derechos humanos de
las mujeres y los hombres, tienen que garantizar la igualdad de resultados. Los
indicadores de progreso del Estado, en los que se basa la CEDAW, se encuen-
tran no s6lo en lo que hace el Estado, sino en lo que el Estado alcanza o logra
entémminos de un cambio real para las mujeres. Es decir, a través de suarticulo
2,1a CEDAW ordena al Estado parte a garantizar la realizacién prictica de los
derechos y éste estd obligado a mostrar resultados y no a limitarse en establecer
marcos de igualdad que puedan ser tedricamente fuertes, pero probablemente
débiles en la prctica. Es decir, las medidas de desarrollo, adelanto y potenci
cién que tomen los Estados (siguiendo la letra del articulo 6 de la CDPD rela-
tivo alas mujeres y nifias con discapacidad) deben de tener en cuenta la igualad
sustantiva, no quedando ésta en algo abstracto.

El modelo multidimensional de igualdad transformativa?, brinda un marco
conceptual para comprender el contenido de la igualdad sustantiva. Este mo-
delo persigue cuatro objetivos superpuestos: (i) romper con el ciclo de desven-
taja; (ii) promover el respeto de la dignidad; (iii) acomodar la diferencia
logrando un cambio estructural, y (iv) promover la inclusion politica y social

El modelo multidimensional se vincula intimamente con el modelo social
dela discapacidad y con la interseccionalidad, paradigmas que ayudan a com-
prender fenomenos sociales, ya que para poder alcanzar la igualdad sustantiva

#Modelodesaolldo por S Frodman, Vésse Fredonn, .(2011) Dicriminatin Lav: Inded, Oford:
Oxford Universty Press.
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formas de discriminacién miltiple de las que puedan ser victimas determinados
colectivos de mujeres.

Explica que no solo se deberd de tener en cuenta la inclusion transversal
del principio de igualdad de oportunidades entre mujeres y hombres, sino tam-
bién la posible incidencia de otras variables, cuya concurrencia resulte gene-
radora de situaciones de discriminacion miltiple en los diferentes dmbitos de
intervencion.

EI PEIO de este modo, supera a la ley que asi 1o crea en cuanto a que tiene
en cuenta la discriminacion maltiple. Pese a ello, el propio plan no brinda una
definicién de la discriminacion miltiple ni asi tampoco lo hace, como ya re-
saltamos, la propia ley que crea al PEIO, ley 3/2007.

Finalmente se observa que pese a esta consideracion hacia las politicas y
acciones de gobierno que se realicen a partir del PEIO y pese ala consideracién
por parte del PEIO de las mujeres con discapacidad como uno de los grupos
sociales vulnerables que necesita respuesta especifica en cuya accion deben
deintervenir diferentes Ministerios, no se encuentran, como se ha adelantado,
actuaciones normativas ni politicas piblicas que elaboren y desarrollen estra-
tegias para promover la autonomia y la plena participacion de las mujeres y
nifias con discapacidad, lo que incluye el respeto, garantia y promocién de la
igualdad de oportunidades.

Aspectos sobre las mujeres y nifias con discapacidad a corregir en el PEIO
2014-2016 de cara a los PEIO:

En la propia construccion del PEIO hay aspectos, en relacion con las mu-
jeresy nifas con discapacidad, que se necesitan mejorar de cara a PEIO faturos.
En el punto 4 del eje 3 referido a hacer visible otras formas de violencia contra
las mujeres, da como ejemplos los matrimonios forzados, trata de mujeres y
fias con fines de explotacion sexual, mutilacion genital y agresiones sexuales,
pero no hace mencién alguna a la esterilizacion forzosa a la que se someten a
las mujeres y nifias con discapacidad, en particular a las mujeres y nifias con

8





OEBPS/image/2682.jpg
SOBRE LA PROTECCION, PROMOCION Y GARANTIADE LA SALUD.. (5]

Esta falta de acceso a la justicia también involucra la falta de apoyos. Asi,
en el mismo pérrafo en donde el Comité de la CDPD menciona las barreras
‘para acceder ala justicia que deben de enfrentar las mujeres con discapacidad,
se cita al Estudio temitico sobre la cuestion de la violencia contra las mujeres
y las nifias y la discapacidad, un Informe de la Oficina del Alto Comisionado
de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos del afio 2012 e cual de-
muestra que las medidas de proteccion y apoyo a las victimas suelen ser insu-
ficientes para las mujeres con discapacidad y que a menudo en el sistema de
justicia se considera que las mujeres con discapacidades intelectuales o psico-
sociales que comparecen en calidad de testigos tienen poca credibilidad'™, (lo
que supone en consecuencia, una baja posibilidad de que los responsables sean
identificados y sancionados). En este aspecto este informe demuestra que existe
‘una correlacin entre la discriminacion sexista y la discriminacion basada en
la discapacidad lo que hace contribuir a la percepcion estereotipada de las mu-
jeres y las nifias con discapacidad como personas carentes de inteligencia, su-
misas y timidas'®

Estrategia de Atenciin al Parto Normal (EAPN) en el Sistema Nacional
de Salud (2008) y primera evaluacidn de la misma (2012): Informe sobre la
atencion al parto y nacimiento en el Sistema Nacional de Salud. Observatorio
de Salud de las Mujeres. Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales y Bien-
estar

La estrategia se centra principalmente en el proceso del parto. El objetivo
‘general de la Estrategia es “potenciar la atencion al parto normal en el Sistema
Nacional de Salud, mejorando la calidad asistencial y manteniendo los niveles
de seguridad actuales.”

Winforme de s Oficna del Alto Comisiono de s Nacionss Uridss par los Derechos Humanos Estudi
temitico sobre I cuestin de vilepcia conra s mueres y la ifasy ladiscpacidad, AHRC20/5, 30
demara de 2012, pirao 41

% hidom,pirrato 1.
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CAPITULO 1. SOBRE LA PROTECCION, PROMOCION Y GARANTIA
DEL DERECHO A LA IGUALDAD Y NO DISCRIMINACION EN LAS
MUJERES ¥ NINAS CON DISCAPACIDAD EN ESPANA AL ANO 2017
FINALIZADO

Introduceion

La comunidad juridica intemacional reconoce que las mujeres y nifias con
discapacidad enfrentan situaciones de discriminacion. Dos Tratados de Dere-
chos Humanos asi lo han reconocido, de manera general la CEDAW y de ma-
nera particular, la CDPD,

La CEDAW en su Predmbulo expresa:

(...) Preocupados, sin embargo, al comprobar que a pesar de estos diversos
instrumentos las mujeres siguen siendo objeto de importantes discriminaciones

)

Por su parte, el articulo 6 de la CDPD sefala:

Los Estados Partes reconocen que las mujeres y nifas con discapacidad
estdn sujetas a milliples formas de discriminacion (...)

5
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‘Tomando en consideracion que este informe abarca lo relativoa la violacion
alos derechos sexuales y reproductivos como forma de discriminacion, es util
traer a colacion lo establecido por el Fondo de Poblacion de las Naciones Un:
das (UNFPA) en su manual relativo a los derechos reproductivos como dere-
chos humanos del afio 2014, el cual establece que las obligaciones de no
discriminacion van més alld de lano interferencia de los Estados con los dere-
chos de las personas. Ademis, los Estados tienen el deber (derivado de sus
obligaciones para combatir la discriminacién) de asegurar que la informaciéa
respecto a la salud y a los servicios de salud estén disponibles a todas las per-
sonas, incluyendo a los grupos marginados y excluidos. También es crucial
que los Estados tomen medidas y que las leyes que aprucben y las politicas
que tomen no s6lo sean leyes y politicas que no discriminan contra grupos es-
pecificos, sino también, que garanticen la igualdad real de trato?”

La legislacién de un pais debe de tener en cuenta las diferencias de facto
para garantizar la igualdad. Ademds, los Estados deben tomar medidas para
‘empoderar a las mujeres para tomar decisiones en relacion con su salud sexual
y reproductiva libre de coercion, violencia y discriminacion. Espafia, como Es
tado, debe garantizar que las mujeres y las nifias puedan tomar estas decisiones
libres de toda discriminacin. Si las mujeres y las nifias no tienen este derecho,
el Estado debe tomar medidas para asegurar que asi lo hagan, por ejemplo,
aplicando las medidas de accién afirmativa. Ademds, el principio e no discri-
minacion obliga al Estado a asegurarse de que todos los grupos sociales tengan
un acceso similar a los servicios de salud (incluyendo la salud reproductiva),
independientemente de su sexo, edad, origen étnico, domicilio, discapacidad,
etc. Estoimplica, entre otras cosas, asegurarse de que incluso las personas que
se encuentran en una situacion de pobreza y que viven alejadas de los centros
urbanos, puedan acceder a los servicios de salud reproductiva’.

Segiin Vandenhole, la triple tipologia de obligaciones del Estado —que ge-
neralmente y, principalmente se utiliza para identificar las obligaciones relati-

"IUNFPA, Darish sttt for Human Rights y OHCHR.(2014) Reproducbe Rights v Himan Righi A
Handbook for Naional Human RightsIsiuton, .80,
" lhidem.
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Bajo este mandato, el Instituto de la Mujer y para la Igualdad de Oportuni-
dades crea el primer PEIO entre mujeres y hombres que abarca los afios 2008
212011 Durante el periodo 2011-2014 en Espaiia no hubo un plan estratégico
nacional de medidas para alcanzar el objetivo de igualdad entre mujeres y hom-
bres y eliminar la discriminacin por razén de sexo. Entre el 2014 y 2016 se
crea el Segundo Plan. Durante el afio 2017 se interrumpe nuevamente su pe-
riodicidad, por lo cual, durante este afio, no hubo un plan estratégico nacional
de medidas para alcanzar el objetivo de igualdad entre mujeres y hombres y
eliminar la discriminacin por razén de sexo.

EIPEIO 2014-2016 fse aprobado por el Consejo de Ministros del 7 de marzo
del afio 2014, tiene 224 actuaciones y 35 objetivos, agrupados en 7 ejes.

En el plan subyace una doble estrategia a la hora de afrontar los retos para
alcanzar la igualdad real: la pervivencia de las “politicas especificas de igual-
dad”, concebidas como medidas correctoras para reducir desigualdades y, la
“estrategia transversal”, orientada a la introduccion de cambios estructurales’™

El Plan presenta scis objetivos:

1. Reducir las desigualdades que ain existen en el dmbito del empleo y la
‘economia, con especial incidencia en las desigualdades retributivas.

2. Apoyar la conciliacion y comesponsabilidad de la vida personal, familiar

y laboral

Erradicar la violencia que sufren las mujeres por el hecho de serlo.

4. Mejorar la participaci6n de las mujeres en los dmbitos politico, econ6-
mico y social

5. Impulsar la igualdad de oportunidades entre mujeres y hombres a través
del sistema educativo.

6. Tntegrar plenamente el principio de igualdad de trato y de oportunidades
en todas las politicas y acciones del Gobierno.

" Fuente web institto d la mujer: bipwvewinmer gob selsioo historia/bome b
 Fuente web institt de 1a mujr: bt/ vwnenmue g0b. o sttt istoriahome b
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Las mujeres y nifias con discapacidad son sujetas de derecho. No son débi
les, ni sumisas ni victimas y, en consecuencia, no necesitan ser rescatadas. Lo
que necesita ser protegido, promovido y garantizado es su derecho a la igualdad
¥, que pueda ser gjercido en las mismas condiciones que las demds personas.
En este aspecto, laley cae en un error habitual y es que el Estado generalmente
protege nuestra autonomia como sujetos y sujetas de derecho y permite ejer-
cerla. Sin embargo, el Estado ha venido abusando ampliamente de este poder
entérminos de proteccion, especialmente con respecto a ciertos grupos sociales
en situaciones de vulnerabilidad. Fl estado no debe, en nombre de la protec-
cién, posibilitar intervenciones masivas en sus derechos humanos y libertades
fundamentales,

Los movimientos feministas y de personas con discapacidad ilustran la ac-
cién politica en términos de autonomia. Sin embargo, la concepeion prevale-
ciente de I autonomia se encuentra en el centro de la teoria liberal y conlleva
el individualismo caracteristico del liberalismo. Tal concepeion no puede sa-
tisfacer las aspiraciones de la teoria feminista®, i de los estudios de discapa-
cidad"®. Teniendo en cuenta la autonomia relacional y la interdependencia,
desarrolladas por los estudios feministas™ y el replanteo radical que la comu-
nidad de las personas con discapacidad ha dado al significado de proteccion'®
‘para cambiar esa objetivacion, Ia consideracion de sujetos y sujetas de derechos
en lugar de objetos de caridad'®® debemos analizar los mecanismos que pode-
mos utilizar para respetar nuestro objetivo e interés comiin: respetar y garan-
tizar una igualdad sustantiva en todos los aspectos de la vida.

" Nedelsy, 1. (1989) ‘Reconceiving Autonoms: Sources, Thoughtsand Posiblte’, ale Jownal of Law
& Femism. 1(1.7-36

1 Quinn, G.(2015) The atopomy of the Treay Drafting Process - Lesons for the Age Treaty fiom the
Draftingof the UN Disablty Treaty, en: R. Rusberer, T. Do y A Taylor (eds) Iniernasional and Com-
paraive Lawon the Rights o Older Persons (. 1-17). Lake Mary, FL: Vandeplis Pubising

10 Clristman, J. 2004) R elational atonommy,liberal ndividalism, and te social constiaion of seves’,
Philosophical Stdics, 117(1-2:143-164

% Quinn, G. Q015),oc. i

9 Quin, G,y Degener, T. (2002)“Chapter 1, The mors sthorty forchange: homan rights valucs nd the
‘worldwide process of disalty refomn en G. Quinn y T. Degener (o), Human Rights and Disaily
The currentuse an fture potenial of Unitd Nations hunanrights strumenis intheconextof disability
(7. 13-28). Geneva: Unitd Nations.
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diante el estereotipo nocivo en cuanto a las mujeres con discapacidad como
incapaces de ser auténomas, en lo que se refiere a su cuerpo y alatoma de de-
cisiones, se elabora un argumento al sistema de justicia para que no pueda ser
reconocida su voluntad de ser madre, mediante la préctica de esterilizacion sin
su consentimiento, de manera coercitiva y/o forzosa, como se analizo en el
apartado anterior.

En el caso de que su voluntad sea respetada o, no doblegada, el acceso a la
informacién previa al embarazo y/o adopeién muchas veces es inexistente,
sobre todo en lo que tiene que ver con la accesibilidad sensorial y cognitiva.
En el caso de la matemidad por via biolgica no se respeta, en general, el ar-
ticulo 24 correspondiente a la Convencidn sobre los Derechos del Nifio que
exhorta a los Estados partes a asegurar la atencin sanitaria prenatal. Muchas
veces este derecho no se cumple cuando se trata de mujeres con discapacidad
‘yaque servicios prenatales, cursos de preparto y toda aquella informacién que
tenga que ver con la etapa previa al parto no es accesible a las mujeres con dis-
capacidad o no existen los apoyos suficientes. Al respecto, El Comité de De-
rechos Econémicos, Sociales y Culturales en su Observacion General §
establece que las mujeres con discapacidad tienen derecho también a la pro-
tecciény apoyo en relacién con la matemidad y el embarazo™ en consonancia
con el articulo 23 de la CDPD, el cual establece que las personas con discapa-
cidad tienen derecho a tener acceso a informacién, educacion sobre reproduc-
ciény planificacion familiar apropiados para su edad, y se offezcan los medios
necesarios que les pemnitan jercer esos derechos.

Sumadoa ello, existe una falsa suposicion de que s mejor que las mujeres
con discapacidad estén atendidas por especialistas en discapacidad, lo cual per-
petta la idea segregativa sobre las mujeres con discapacidad, ademds de la so-
bregeneralizacion del sexo/género, y también restringe el accesoa las mujeres
ala atenci6n ginecologica que necesitan”.

9 Comit de Derechos Esondmicos, Sociales y Culuales, Opservacién gencral NS, Las persopas con
discapacidac, aprobada e el 1° periodo de sesiones, 36 s, celebrads o1 25 de poviembre de 1994,
EIC.I199413 (1994, pirafo 31

" Waxman Fidueia,B. y Wolfe, LR, 1999), . ci
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‘general, transversaliza el drea de datos y estadisticas y ademds realiza un ca-
pitulo respecto al derecho a la igualdad y no discriminacion en las mujeres y
nifias con discapacidad, pese a que la violacion a los derechos sexuales y re-
productivos son expresiones de la discriminacion.

Informe anual de la Relatora Especial sobre los derechos de las personas
con discapacidad sobre la “Salud sexualy reproductiva y derechos de nifias
v mujeres jévenes con discapacidad”. A/T/133, 14 de Julio del 2017.

Otro de los avances que sucedieron en el afio 2017, en relaci6n directa con
la situacién de las mujeres y nifas con discapacidad, s el informe anual de la
Relatora Especial sobre los derechos de las personas con discapacidad sobre
la “Salud sexual y reproductiva y derechos de nifias y mujeres jovenes con di
capacidad”. Dicho informe “examina los desafios que enfrentan las nifias y
mujeres jovenes con discapacidad en relacion con su salud y sus derechos se-
xuales y reproductivos, y brinda orientacion a los Estados sobre c6mo garan-
tizar los marcos legales y de politicas, que apoyan su autonomia y abordan los
factores estructurales que las exponen a la violencia, el abusoy otras pricticas
dafiinas”. Este informe resulta ser muy valioso y necesario no slo por la te-
mitica abordada sino también por el sector poblacional al que va dirigido, al
que muchas veces se lo infantiliza, negandoles el derecho a la informacion y
‘considerando su salud sexual, derecho a la sexualidad y derechos reproductivos
‘como temas tabites. En el capitulo sobre derechos sexuales y reproductivos se
toma este informe como uno de los referentes que necesita ser faro a seguir
por Espaiia. Y es que el logro del mis alto nivel posible de salud sexual esté
estrechamente vinculado en la medida en que los derechos de humanos de las
personas ~como el derecho a laigualdad y no discriminacion, a la intimidad y
confidencialidad, a estar libres de violencia y coercion, asi como los derechos
ala educacion, informacion y acceso a servicios de salud- sean respetados,
protegidos y cumplidos’.

*WHO (2015)Sexual health, human righs an th law. Geneva: World Health Oranizaton (WHO).
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Ademis de estas dos observaciones, se lamenta que la consulta se haya
‘hecho tnicamente a los representantes de las CCAA que integran el Comité
Institucional y no se haya abierto el cuestionario a mujeres con discapacidad
que hayan tenido su experiencia en esas CCAA. Y esto se debe en parte a la
anterior observacién en cuanto a que las mujeres con discapacidad no fueron
contempladas en la linea estratégica | sobre el abordaje de las pricticas clinicas
basadas en el mejor conocimiento disponible donde se analiza el proceso del
parto y la atencion postnatal,

Conclusiones finales al diagnéstico juridico dela protecci6n, promocién
y garantia de la salud y derechos sexuales y reproductivos

Através de lo analizado en este capitulo, se puede concluir que, al afio 2017
finalizado, el marco juridico espafiol en términos de proteccin, promocion y
‘garantia de la saludy derechos sexuales y reproductivos, incluidos el accesoa
la salud sexual y reproductiva y el derecho a optar y ejercer la matemidad en
o concerniente a los derechos reproductivos es, en principio, insuficiente.

En particular, se ha constatado:

- Elplazoy la cobertura establecidos en el marco juridico y politicas de
salud sexual y reproductiva es insuficiente para las mujeres con disca-
pacidad, su mencion es escasa, esporadica y no es transversal

0 Cobertura de atencion prenatal. Mediante la EAPN del SNS
(2008) se interpreta que hay una inclusion de las mujeres con di
capacidad a implementar en los servicios. Sin embargo, esto no
es posible contrastarlo con los datos brindados por el Informe
sobre la atencion al parto y nacimiento en el SNS (2012)

o Elmarco juridico actual no es suficiente para garantizar a las mu-
jeres con discapacidad una atencién postnatal inclusiva de cal
dad.
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jeres y Ia igualdad de oportunidades para el liderazgo en todos los niveles de
toma de decisiones en la vida politica, econémica y pblica; asegurar el acceso
universal a la salud sexual y reproductiva y derechos reproductivos. Este ob-
jetivo, junto a sus metas se puede lograr si se pone fin a la violencia y la di
criminacion hacia las mujeres y nifias con discapacidad o hacia las mujeres
con nifias o nifios con discapacidad, para garantizar que ambas no sean exclus
das de la sociedad y sean tratadas en igualdad de condiciones’.

La Agenda 2030 es inclusiva a todas las personas con discapacidad y los
Estados han prometido en ella no dejar a nadie atris, reconociendo que la igual-
dad de géneroy el empoderamiento de todas las mujeres y nifias son cruciales
‘paraavanzar en todos los Objetivos de Desarrollo Sostenible. La Agenda 2030,
advierte que la igualdad entre los géneros y el empoderamiento de todas las
mujeres y las nifias contribuird decisivamente al progreso respecto de todos
Tos Objetivos y metas. Los paises en alianza se comprometen en esta Agenda
a trabajar “para lograr un aumento significativo de las inversiones destinadas
a paliar la disparidad entre los géneros y fortalecer el apoyo a las instituciones
en relacion con la igualdad y el empoderamiento de las mujeres en el plano
mundial, regional y nacional”. Mediante los Objetivos y metas, se pretende
eliminar para el afto 2030 todas las formas de discriminacion y violencia contra
todas las mujeres y las nifias,

A diferencia de los Objetivos de Desarrollo del Milenio, la Agenda 2030
incluye a las personas con discapacidad en un enfoque de doble via. Especi
camente, aparecen mencionadas 11 veces en diferentes objetivos y, a través de
toda la Agenda, cuando dice personas “vulnerables”, si tenemos en cuenta el
piirrafo 23 de la declaracion (empoderamiento a las personas “vulnerables),
las personas con discapacidad estin en el centro de esta referencia.

Sin embargo, como se indicd en el evento paralelo en la Conferencia de Es-
tados Parte del afio 2017, existe la necesidad de fortalecer y alinear la imple-

7Véase a Guia reatva: I Agenda 2030y s iclusin de s personas con discapacidad, claborada or In-
temasoral Disabilit and Devlopment Consortium (IDDC)  the Internatonal Disability Allarce (IDA)
(2016)The 2030 Agenda — The nclusion of Persons with Disabilies: Conprehensive Guide

20





OEBPS/image/2175.jpg
2 o8 S DELABTES Y A CONDIEATCAD

por ellas. Adems indica que cuando pese a haberse hecho un esflierzo cons:
derable, no sea posible determinar la voluntad y las preferencias de una per-
sona, la determinaci6n del interés superior debe ser sustituida por la "mejor
interpretacion posible de la voluntad y las preferencias, respetando el Articulo
124 de la CDPD. El Comité enfatiza que el paradigma de la voluntad y las
preferencias debe reemplazar al del interés superior para que las personas con
discapacidad disfruten del derecho a la capacidad juridica en condiciones de
igualdad con las demds personas'“.

Estas soluciones tienen que venir con un cambio en las politicas sociales.
En este sentido, el mismo Comité (2016) ha declarado que “la falta de con-
cienciacion, capacitacion y politicas para prevenir la fijacion de estercotipos
nocivos de las mujeres con discapacidad por parte de fancionarios publicos,
docentes, proveedores de servicios de salud, agentes de policia, fiscales o jue-
ces, y por el piblico en general, a menudo puede dar lugar a la violacion de
derechos”

Existe la necesidad de no socavar la personalidad juridica y la autonomia
de las mujeres con discapacidad. La falta de concienciacion y los estereotipos
nocivos con los que estd construido este Articulo de la ley 212010l no permitir
consentir y al no respetar la voluntad y preferencias en un acto referente a su
cuerpo, privacidad ¢ intimidad trae aparejado por un lado, el riesgo de aumentar
la realizacion de abortos clandestinos, realizados en condiciones inseguras de
salud e higiene, lo cual deviene en un aumento de la mortalidad materna, s
tuacién que adquiere un impacto desproporcionado en contextos de pobreza
/o de ruralidad y, teniendo en cuenta, que la discapacidad esta relacionada in-
timamente con la pobreza, el impacto y el riesgo de mortalidad materna au-
menta aun més. Por otro lado, trae aparejado el riesgo a provocar abortos
forzosos, situacion que no es excepcional en mujeres con discapacidad. En

HCRPNCIGEI
14 Esto b establcid f Comité de Devechos Hommaos e varia de sus observacionssfinalsa s informes
presetados por los Estados, como | de Blivis, CCPRAC/T9/ Add.14(1997), Parsgusy, CCPRICITYAGAS,
Alsois0 (1995),
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Entre sus recomendaciones, la CEDAW expone que los Estados deben de
exigir que todos los servicios de salud sean compatibles con los derechos hu-
manos de la mujer, inclusive sus derechos a la autonomia, intimidad, confi-
dencialidad, consentimiento y opeién con conocimiento de causa.

La Observacion General del Comité de la CDPD respecto de las mujeres
con discapacidad (2016), en materia de derechos sexuales y reproductivos, in-
cluido el respeto del hogary de la familia (articulos 23 y 25 de la CDPD) es-
tablece que la falta de accesibilidad en la informacién y en los servicios y, las
barreras actitudinales asi como la sustituci6n de la voluntad, es decir el no re-
conocimiento de la capacidad juridica en las mujeres con discapacidad, con-
tribuye a las violaciones sexuales, sobre todo por causa de esa falta de
informacion especialmente a mujeres con discapacidad intelectual y sensorial.
‘También contribuye a la anticoncepeion forzosa y a la esterilizacion [forzosa]
asi como ala denegacion de la custodia de sus hijos/as, lo que se puede traducir
ala denegacion del ejercicio del derecho a la maternidad.

En cuanto a los servicios de salud materna, el Comité de Derechos Econd-
micos, Socialesy Culturales en su Observacion General 14 (2000) ha explicado
que su prestacion es comparable a la obligacion principal del derechoa la salud,
queno puede ser derogada bajo ninguna circunstancia, y que los Estados tienen
a obligacién inmediata de tomar pasos deliberados y concretos dirigidos hacia
el cumplimiento del derecho ala salud en el contexto del embarazo y el parto'™.

La Relatora Especial del Consejo de Derechos Humanos sobre los derechos
delas personas con discapacidad, en el informe ya mencionado, indica que los
Estados deben eliminar la legislacion y disposiciones reglamentarias que per-
mitan la administracion de anticonceptivos y la realizacién de abortos, este
lizaciones u otros procedimientos quirirgicos en nifias y mujeres jovenes con

1991 derecho l disrute del mis ahto nivl posibl de s’ Comité de Derechos Ecandmicos, Sciales
y Colturales, 22°priodo d ssiones (2000, Obscrvacién generl N 14, derecho aldis ot del mis ato
ivelposible de sahd (rticul 1 2dsI Pct Intercional e Derechos Econdmicos, Sociakesy Cultrales),
HRUGEN/1 Rew, 12 de mayo de 2004
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o sufrimientos graves pero los tratamientos médicos de cardcter alterador &
ireversible, en caso de que carezcan de finalidad terapéutica o traten de co-
rregir o aliviar una discapacidad, pueden constituir tortura y malos tratos si s
aplican o administran sin el consentimiento libre ¢ informado del paciente™®
Aqui entonces se interpreta que o es solo la esterilizacién forzosa a las per-
sonas con discapacidad la que constituye tortura, sino toda préctica médica que
se practica sin su consentimiento libre e informado, cuestion que pasa muy a
menudo en temas de salud mental.

El Relator en dicho informe hace el siguiente razonamiento. Considera la
definicién de tortura de la Convencién contra la Tortura cuando proscribe ex-
plicitamente todo acto por el cual se inflija a una persona sufrimientos fisicos
© mentales por cualquier razon basada en cualquier tipo de discriminacién y
tiene en cuenta el articulo 2 de la CDPD (en cuanto a la definicion de «discri-
minacion por motivos de discapacidad»); entiende ademds que cuando se dis-
criminaa una persona por motivos de discapacidad, se ha dado el requisito de
intencion que figura en el articulo 1 de la Convencion contra la Tortura, para
o cual sefiala que los actos de grave discriminacion y la violencia contra las
‘personas con discapacidad en el contexto de los tratamientos médicos, pueden
encubrirse en forma de “buenas intenciones” por parte de los profesionales de
la salud, [constituyendo un acto de tortura]. Y aclara que una conducta mera-
mente negligente carece de la intencién que se exige en el articulo 1, pero
puede constituir malos tratos si provoca dolores o sufrimientos graves'st.

En cuanto a la responsabilidad, en el dmbito europeo, el Convenio del Con-
sejo de Europa sobre prevencion y lucha contra la violencia contra la mujer y
la violencia doméstica (Convenio de Estambul) sefiala que los Estados deben
de adoptar las medidas legislativas o de otro tipo necesarias para tipificar como
delito cuando se cometa de modo intencionado ya sea una préctica de un aborto
‘2 una mujer sin su consentimiento previo ¢ informado y el hecho de practicar
una intervenci6n quirirgica que tenga por objeto o por resultado, poner fina

5 hidem, pirrafo 47,
6 Ihidem, pirrtos 464,
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“a) Fortalecer los marcos normativos y de politicas a fin de lograr la igual-
dady la plena participacion de las mujeres y las nifias con discapacidad en la
sociedad y el desamollo, lo que conlleva, entre otras cosas, poner fin a la vio-
lencia y a todas las formas de discriminacion contra las mujeres y las nifas
con discapacidad;

b) Promover la participacion plena y efectiva de las mujeres y las nifias con
discapacidad en las esferas civil, politica, econémica, social y cultural, y po-
tenciar su empoderamiento y sus funciones de liderazgo en todos los niveles
de adopeion de decisiones;

©) Asegurar la igualdad de oportunidades y fortalecer el acceso igualitario
ala informacién, la educacion, el empleo, los servicios financieros y los ser-
vicios de salud, en particular la salud sexual y reproductiva, y mejorar la acce-
sibilidad de la infraestructura, el transporte y las tecnologias, incluidas las
tecnologias de la informacion y las comunicaciones para las mujeres y las nifias
con discapacidad;

d) Reforzar la recopilacién de datos y la creacién de capacidad para dispo-
ner de més datos fiables desglosados por sexo, edad y discapacidad, a fin de
formular, aplicar y vigilar politicas de manera eficaz;

) Promover los mecanismos de coordinacién y rendicion de cuentasal ob-
jeto de catalizar Ia labor orientada a las mujeres y las nifias con discapacidad
y establecer alianzas y redes nacionales, regionales y mundiales entre los Go-
biernos, las entidades de las Naciones Unidas, las organizaciones interguber-
namentales y las organizaciones de la sociedad civil, incluidas las
organizaciones de mujeres y las organizaciones de mujeres y personas con dis-
capacidad, entre otros interesados, con miras a implementar la Agenda 2030
para el Desarrollo Sostenible en consonancia con los principios enunciados en
la Convencién sobre los Derechos de las Personas con Discapacidadt”

RV —
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Avances indirectos:

Distintas agencias de Naciones Unidas y otras agencias internacionales re-
alizaron ciertos avances en materia de derechos humanos que, sin tener como
objetivo especifico directo alas mujeres y nifias con discapacidad, impactaron
enlo relativo a la proteccion, promocién y garantia de sus derechos humanos
y libertades fundamentales.

Informe anual del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los De-
rechos Humanos, “Efectos de las formas miltiples e interseccionales de di
criminacion y violencia en el contexto del racismo, la discriminacion racial,
la xenofobiay las formas conexas de intolerancia sobre el pleno disfrute por
las mujeres y las niias de todos los derechos humanos”. A /HRC/35/10, 21
de Abril del 2017.

En lo que tiene que ver con la proteccién y promocion del derecho a la
igualdad y no discriminacin enlas mujeres y nifias con discapacidad, este in-
forme del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Hu-
manos tiene impacto en ellas, pese a que su foco principal s la erradicacion
de las discriminaciones y formas de violencias en el contexto del racismo.

El informe es importante en tres aspectos. En primer lugar, porque abarca
10 s0lo el contexto del racismo y xenofobia sino también otras formas conexas
deintolerancia sobre el pleno disfrute para las mujeres y las nifias de todos los
derechos humanos. En este aspecto, los ejes de subordinacion sexismo y ca-
pacitismo estin incluidos directamente.

En segundo lugar, se debe recordar que las mujeres y nifias con discapacidad
pueden pertenecer a otros grupos sociales. Es importante resaltar la heteroge-
neidad y no homogeneizar a las mujeres y las nifias con discapacidad como
‘gnupo social personas con discapacidad'. En este aspecto, este informe puede
impactar en la comunidad de mujeres y nifas con discapacidad Negras, chica-
nas, indigenas, etc. Asimismo, se debe recordar que fue el pensamiento femi
nista negro el que introdujo el paradigma de la interseccionalidad y la
interseccionalidad como enfoque a la no discriminacion.
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internacionales y, que tenga en cuenta todos los ejes de subordinacién a los
grupos sociales sin contener, en este caso, cldusulas cerradas. Al mismo tiempo,
es recomendable que Espaiia innove y haga operativo el enfoque de la discri
minacion interseccional en la legislacion.

A pesar de que Espafia se ha mostrado activa durante el proceso de disefio
y aprobacién de los ODS, habiendo nombrado un Embajador en mision espe-
cial para la Agenda 2030 y haber coordinado una estrategia exteriory, a pesar
de haber manifestado que en el dmbito interior estin trabajando con los ODS
como elementos centrales de las politicas publicas (manifestacion del Estado
espafiol en el Foro Politico de Alto Nivel sobre Desarrollo Sostenible), al afio
2017 finalizado no es posible medir la meta 3.7 (garantizar el acceso universal
alos servicios de salud sexual y reproductiva) ni es posible tener resultados
ptimos en los Objetivos 5 (lograr la igualdad de género y empoderar a todas
las mujeres y las nifias) y 10 (reducir la desigualdad en los paisesy entre ellos).
Es imprescindible que en los nuevos marcos juridicos a incorporar los ODS
sean tenidos en cuenta, incluyendo sus metas ¢ indicadores
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“Se contempla, asimismo, una especial consideracion con los supuestos de
doble discriminacion y las singulares dificultades en que se encuentran las mu-
jeres que presentan especial vulnerabilidad, como son las que pertenecen a mi-
norias, las mujeres migrantes y las mujeres con discapacidad.”

Las mujeres y nifias que viven en los mirgenes de la sociedad por no tener
‘garantizados sus derechos y libertades no presentan una especial vulnerabilidad
como condicién, sino que se encuentran en una situacion de vulnerabilidad.
La vulnerabilidad las rodea y no estd en ellas. En igual sentido, no queda clara
la redaccin de este pamafo respecto a un especial reconocimiento que hace la
ley. El enfoque auténomo que realiza la exposicion de motivos de esta ley en
el mencionado parrafo respecto a las mujeres y nifias con discapacidad, asi
‘como a las mujeres y nifias pertenccientes a los demds grupos sociales, pare-
ciera aislarlas y, en consecuencia, trabajar en contra de la transversalidad que
exige la igualdad de género, reforzando la especificidad de medidas que, a
veces necesarias, su aplicacion general contradice a la transversalidad que
exige la temitica.

Por otro lado, merece ser resaltado el término “doble discriminacion”. Si-
guiendo el marco conceptual y juridico del derecho internacional de los dere-
chos humanos, la discriminacién que enfrentan las mujeres y nifias que viven
en los mérgenes de la sociedad, como las mujeres pertenecientes a los grupos
sociales que se mencionan en la ey, no es justamente una discriminacion doble,
sino que ms bien enfrentan una discriminacion multiple. En el caso de las mu-
Jeres y nifias con discapacidad, esto esté reconocido en un Tratado de Derechos
‘Humanos y Espafa, como Estado parte, deberia considerar este reconocimiento
‘como un reconocimiento de minimos, anticipando medidas a la discriminacién
que mis enfrentan las mujeres y nifias con discapacidad, la discriminacion in-
terseccional

Vocablo mujeres con discapacidad:

Enla ley se nombran inicamente dos veces a las mujeres con discapacidad.
Una es en el ya mencionado apartado segundo de la exposicién de motivos. Y,
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discapacidades sin su consentimiento libre ¢ informado, y/o cuando lo decida
un tercero. Ademis indica que los Estados deben considerar la adopcién de
protocolos para regular y solicitar el consentimiento libre ¢ informado de las
nifias y mujeres jovenes con discapacidades con respecto a todos los procedi-
mientos médicos

Por su parte, ONU Mujeres a través del informe mencionado arriba, indica
que para asegurar vidas saludables y promover el bienestar entre las mujeres
con discapacidades se requiere de politicas integrales subrayadas por nociones
de disponibilidad, accesibilidad, asequibilidad y calidad'®, financiamiento me-
jorado parala prestacion de servicios y sensibilizacién y capacitacion especi
ficas sobre género y discapacidad entre el personal trabajador de la salud y
otros proveedores de servicios, asi como una mejor recopilacién de datos. ™

El Secretario General de Naciones Unidas en su informe relativo ala situa-
cién de las mujeres y nifias con discapacidad (2017), recomienda asegurar la
igualdad de oportunidades y fortalecer el acceso igualitario a la informacion
(..) ya los servicios de salud, en particular la salud sexual y reproductiva, y
mejorar la accesibilidad de la infracstructura, el transporte y s tecnologias,
incluidas las tecnologias de la informaci6n y las comunicaciones para las mu-
jeres y las nifas con discapacidad™®.

Por suparte, la Asamblea General en su resolucion relativa a la implemen-
tacién de la CDPD y la situacién de las mujeres y niias con discapacidad
(2017) exhorta a los Estados a que se garantice el derecho al disfrute del més
altonivel posible de salud fisica y mental, incluida la salud sexual y reproduc-
tiva para las mujeres y las nifias con discapacidad en igualdad de condiciones
‘con las demis personas, proporcionando acceso a servicios inclusivos y acce-
ibles, informacion apropiada, apoyo y ajustes razonables para que puedan ac-
cedera servicios de salud de calidad y asequibles y disefiados universalmente.

HOWHO y World Bank (2011) World Report n Disbilty. Geneva: WHO, en UN Women (2017) B
bri: Making the SDGs count for women and gils with disabilie, . it

4L UN Wornen (2017) ssue brisf: Making the SOG countforwomen and girls with disabiltie,op cit.
AT,
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Primera fuse (2014-2016) del Plan de Accion de la Estrategia Espaiiola
sobre Discapacidad 2014-2020 del Ministerio de Sanidad, politica Social ¢
Igualdad. Observatorio Estatal de la Discapacidad.

“EIPlan de Acci6n de la Estrategia Espaiiola sobre Discapacidad (PAEED)
es el desarrollo operativo ltimo de la Estrategia Espaiiola de Discapacidad, y
plasmala proyeccion a corto, mediano y largo plazo de objetivos que conllevan
‘cambios significativos, de transformacin de la préctica social e institucional
en pro del respeto de los derechos humanos de las personas con discapaci-
dad”"

“La estrategia espafiola sobre Discapacidad 2012-2020 es la expresion con-
textualizada al ambito espafiol de la Estrategia Europea sobre Discapacidad
2010-2020."* Contiene principios inspiradores, un objetivo estratégico y ob-
jetivos principales: accesibilidad, conocimiento, participacin, igualdad y, no
discriminacion. Contiene dmbitos de actuacion y medidas estratégicas

Los dmbitos primordiales de actuacion son: accesibilidad, empleo, educa-
cién y formacion, pobreza y exclusion social, informacién, participacion, igual-
dad y colectivos vulnerables, sanidad, accién exterior, nueva economia de la
discapacidad.

El PAEED se organiza en § ejes de intervencion: igualdad para todas las
personas, empleo, educacion, accesibilidad y dinamizacion de la economi
Estos ejes tienen sus propios objetivos estratégicos y operativos, que asumen

(FELGTB), Forum de Politca Fminista, Fundacin para a Convivenia Aspaca, Haurralde Fundazio,
Médicos &l Mudo, Plataforma CEDAW Sombra, Red d Mujeresde Amirica Latina y el Caribe cn Es-
paa (Red Latnas), Women's Link Worldwide (2016).Infomme Corjuto: Deficireias ¢ neguidad en los
Serviciosde salud sexualy eproductiva en Espafa, Disporible e

it felgth orrs 621841 5d-1344-42a0-a8ec-cd 884 20aaae e fkename/informe-salud-
sexushy-reproductivapdt

1 OED, Informe deapliacidn primerafs dl Pl de Aceén de a Etrategia Espaiol sobre Discapacidad
20142020,

9 Ministero de Sanidad Poltcs Sosal ¢ Iualdad, Estrtegia Espasols sobre Discapacidad 20122020
Edia: Real Paronato sobre Discapacidad, 2011
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plo claro de como permean los estereotipos en todas las instancias, se mani-
fiesta en las sentencias judiciales que permiten practicar esterilizaciones a mu-
jeres y nifias con discapacidad sin su consentimiento libre ¢ informado. Esto
permite comprender c6mo las leyes y las prcticas juridicas, ademds de las
pricticas sociales ¢ interpersonales, la mayoria del tiempo se configuran y fun-
cionan alrededor de estereotipos cuando de quien se trata s de las mujeres y
nifias con discapacidad.

Concepto y mareo juridico internacional

En general, se define a la discriminacion de dos maneras. La CEDAW y la
Convencion Interacional sobre la Eliminacién de todaslas Formas de Discri
minacion Racial (CERD), califican a la discriminacién como cualquier distin-
cién, exclusion, restriccion o preferencia basada en un niimero de razones-
que tengan el propdsito o el efecto de anular o menoscabar el reconocimiento,
disfrute o ejercicio, en pie de igualdad, de los derechos humanos y libertades
fundamentales ya sea en el drea politica, economica, social, cultural o en cual-
quier otra drea de la vida piblica. La otra manera de definir la discriminacion,
ampliamente utilizada y generalmente aceptada —incluso por la Corte Europea
de Derechos Humanos—, contiene cuatro elementos o criterios para determinar
siun trato diferencial es justificable y no equivale a discriminacion. Los cuatro
elementos son los siguientes: (i) si existe tratamiento diferencial; (ii) de los
casos iguales (test de comparacion); (iii)si existe una justificacion objetiva y
razonable (test de la justificaci6n); (iv) si existe proporcionalidad entre el ob-
jetivo y los medios (test de la proporcionalidad)*!

La Observacion General 18 del Comité de Derechos Humanos relativaa la
no discriminacion®, expresa que la no discriminacién junto con la igualdad
ante la ley y laigual proteccion de la ley sin ninguna discriminacién, constitu-

“Vandeshole, W, (2005) Non-Discrimination and Equaity in e View ofthe UN Human Rights ety Bo-
dies. Oxford: Itesents, . 34

" Comité de los Derechos Humanos, 37° periodo de seionss (1989), Obssrvacicn general N 18, No dis-
criminacion, HRUGEN/Re, 12 de mayo de 2004
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o esto impacta:
+ De manera general: en la igualdad ante la ley como sujeto de dere-
cho.
+ De manera particular: se genera una desproteccion legal al no haber
sanciones y reparaciones ante un caso de discriminacién miltiple.
- Infrarrepresentacion de las mujeres y nifias con discapacidad como

‘grupo social en el disefio de politicas piblicas y planes estratégicos.

o Sobregeneralizacion e insensibilidad de género en normativa y disefio
de politicas pblicas y planes estratégicos relativos o que impactan
en las personas con discapacidad.

- Falta de datos.

En definitiva, todas estas observaciones producen que el enfoque miltiple
dela discriminacion permanezca en el subdesarrollo y la discriminacion inter-
seccional se excluya por completo de Ia legislacion nacional espafiola.

Esta dificultad normativa tiene que ver incluso hasta con una cuestion més
técnica que social. Se crea un cierto inconveniente a la hora de su creacién, o
en su caso abordaje, ya que, en el mecanismo de denuncia y posteriores repa-
raciones y sanciones, se suele seleccionar una de las capas y no todas por las
cuales se ha discriminado a la persona. Es decir, en general la legislacion na-
cional insiste en orientar el derecho antidiscriminatorio hacia un enfoque uni
dimensional de la discriminaci6n, compartimentando de manera paralela uno
de los motivos. Esto se aleja de la realidad y en muchos casos no s posible
promover el derecho a la igualdad ni proteger la violacién de los derechos y
libertades fandamentales que se producen por una discriminacién maltiple
interseccional.

En el abordaje, los juzgados y/o tribunales que lleguen a tomar dos o tres
motivos de discriminacion, solo cubren algunas de las capas por las que la per-
sona fue discriminada dejando fuera otras de igual impacto. Los arraigos juri
dicos tradicionales son muy fuertes y desestructurar las tradiciones, incluso
juridicas, no es tarea ficil.






OEBPS/image/2515.jpg
SOBRE LA PROTECCION, PROMOCION Y GARANTIADE LA SALUD.. (5]

pacidad produzean los llamados nifios y nifias ‘defectuosos/as’ es en sumayor
parte sin fundamento. Tales preocupaciones erroneas se han visto traducidas
de manera juridica en una discriminacion de las mujeres con discapacidad res-
pecto a la voluntad de ser madres y en su gjercicio.

En cuanto a la maternidad surge una contradiccién, un antagonismo para
las mujeres con discapacidad. Bajo estereotipos nocivos, el rol social asignado
que tiene que asumir la mujer en la sociedad es el de madre, puesto que da
maternidad es el destino de toda mujer», pese a ello, se cree que las mujeres
con discapacidad son incapaces de ser madres. Con estas imigenes pre-conce-
bidas se genera una dicotomia, la mujer es quien debe ejercer las tarcas de cus
dado, pero la mujer con discapacidad el sujeto dependiente. Este antagonismo
en los estereotipos, se relaciona con la imagen preconcebida de las mujeres
con discapacidad como personas inatractivas. Lo atractivo engloba varias ca-
racteristicas y, el imaginario colectivo construye lo “atractivo’ y lo relaciona
con la virtud construida conceptualmente a partir de estereotipos. Bajo estig-
mas, se construyen identidades sociales ficticias, virtuales, que muchas veces
desempoderan a las mujeres con discapacidad en latoma de decisiones y a me-
nudo se las desanima en cuanto al ejercicio de la maternidad, si es que no s
‘ven obligadas por el sistema de justicia a rechazar este papel, independiente-
mente de sus deseos personales,

En el imaginario social, las mujeres y nifias con discapacidad son conside-
radas asexuadas, infértiles!™ e, incapaces de reproducirse. Peliez declara que
pesea los avances realizados enla incorporacién de las mujeres con discapact
dad en muchas esferas de la vida (la formacion, el trabajo, la participacion activa
enla vida asociativa) muchas de ellas siguen siendo disuadidas de jercer su
derecho y capacidad para formar una familia y decidir sobre sumaternidad. Al-
‘gunas de las razones que puedan explicar este comportamiento discriminatorio
se encuentran, incluso, en sus propias familias, que siguen oponiendo resistencia
‘para reconocerlas en su rol de esposas y madres, por su supuesta incapacidad
de cuidar de ellas mismas y, por tanto, también de otros [y de otras]"™

114V s los informes de 1 OMS reltivos al tema en OHCHR (2016), i
9Pelicz Narvicz, A M. (2009) Maternidad  discapacidad Madei: Edicioncs Cinca, p. 21
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Como crimen de lesa humanidad y como tortura: la esterilizacion forzosa
representa un crimen de lesa humanidad segin el Estatuto de Roma'™ si se co-
mete como parte de un ataque generalizado o sistemitico y se tenga conoci-
miento de dicho ataque. EI Derecho Penal Internacional codifica que las
violaciones a la autodeterminacion de las mujeres en cuestiones relacionadas
con la reproduccién ~tanto los embarazos forzados como las esterilizaciones
forzosas~— constituyen crimenes de guerra cuando se cometan como parte de
un plan o politica o como parte de la comision en gran escala de tales crime-
nes's,

La esterilizacion forzosa es considerada ademds como una violacién del
derecho a estar libre de tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o de-
‘gradantes (Articulo 15 de la CDPD). Nowak'®, el ex Relator Especial del Con-
sejo de Derechos Humanos sobre la cuestion de la tortura y otros tratos o penas
crueles, inhumanos o degradantes, en su informe sobre la cuestion de la tortura
¥ 0tros tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes se basa en el Articulo
1 de la Convencién contra la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhuma-
n0s 0 Degradantes que define el término ‘tortura”™. A partir de esta definicion,
Nowak sefala que para que un acto cometido (0 una omisién) contra personas
con discapacidad constituya tortura, deben estar presentes los cuatros elemen-
tos de la definicién de la Convencion, a saber: dolores o sufrimientos graves;
intencion; propdsito y participacion del Estado'®, Seguidamente, Nowak ex-
plica que un tratamiento médico plenamente justificado puede provocar dolores

5 Aricul 7 del Estatuto de Roma de I Corte vl Inemaciorsl.
5 Aticulo § de Esttutode Rom de s Cort Pena nternacional.

0R lator hasta el 31 de Octbre del 2010

19 1 articlo Iro deIa Convercién contra  Tortra y Otos Tratoso Peras Crucks, Inbumancs o Degr-
danesdefin a I tortrs como todo ctopor el cual S iflja inencionadamente 3 una persons colores o
sufimientos graves, yasean fiscos o mentales, con o i de btener e ella o deun trcero informacion o
unsconfesén, de cstigarla o un 3t quc bays cometid, o sescepeche que b cometido, o de infmidar
 conccionar s s persos o 3 s, o por cuslquer azén basada en cuslquier ipo de disriminacion,
oo dichosdolores o sufimntos e ifigidos porun funcionario pib uoira prsona an o iereicio
e fuciones piblcss,  nstigacin says, 0 con s consentimient 0 aquescenci. (.

15 Informe provisiona dl Reltor Especialsobre I cuestén d a (otury oo s penas creles, i
humanos o degradante, Manfed Nowak, sobre a situacin e las personas con discapacidad A 53175,

28 e jlio de 2008, pirrafo 4.
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vas alos derechos econémicos, sociales y culturales— puede aplicarse itilmente
en relacién con todos los derechos humanos, incluyendo la igualdad y no di
criminacion. Esta tipologia puede considerarse un refinamiento adicional de
la comiin distincin entre obligaciones negativasy positivas y entre los efectos
directos e indirectos™.

Asi, Vandenhole sefiala que la obligacion de «respetar» requiere de una abs-
tencion a interferir, por ejemplo, no tomar ninguna accién discriminatoria. En
orden de respetar el derecho alano discriminacién, los Estados tienen la ob]
‘gacion de no adoptar ninguna legislacion o practica discriminatoria y de mo-
dificar o derogar cualquier legislacin asi como terminar con practicas y
medidas discriminatorias. La obligacion de «proteger» impone la obligacion
al Estado de prevenir a que terceros discriminen. La obligacion de «cumplin»
requiere que el Estado adopte medidas legislativas, administrativas, presupues-
tarias, judiciales, promaocionales y otras medidas hacia la plena realizacin del
derecho a la igualdad. La sub-obligacion de «facilitary requiere que el Estado
tome medidas positivas para ayudar a las personas a disfrutar de su derecho a
la igual dad. Tales medidas pueden consistir en medidas legislativas, planes de
accion, estrategiasy programas. Otr importante manera de facilitar la igualdad
segiin Vandenhole, es hacer viables recursos efectivos en caso de violaciones,
La obligacion de «promoven» obliga al Estado atomar medidas para garantizar
una educacion, difusion y sensibilizacion adecuada en materia de igualdad y
no discriminacion. La obligacién de «proporcionar» (0 de ‘proveer’) entra en
juego cuando las personas o grupos sociales no son capaces, por razones que
escapan a su control, de ver realizado el derecho a la igualdad a través de los
medios que tienen a su disposicion. Asf, el Estado puede llegar a proporcionar
la igualdad de hecho a través de la accion afirmativa®

Enfoques de la discriminacion. Enfoque unidimensional, miltiple ¢ in-
terseccional

El principal objetivo de este apartado es comprender el enfoque intersec-
cional de la discriminacién (o de la no discriminacién). Al hablar de la discr

» Vandenbole, W. (2005, ap. . 187.
* Ihidem, pp. 187 185,

k)
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CCAPITULO 2. SOBRE LA PROTECCION, PROMOCION Y GARANTIA
DE LA SALUD Y DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

Introduccion

La Asamblea General en su resolucion relativa a la implementacién de la
CDPDy lasituacion de las mujeres y nifas con discapacidad (2017) expreso
preocupacion por las mujeres y las nifias con discapacidades al estar sujetas a
mltiples formas de discriminacion, viendo limitado su acceso a los servicios
de salud, incluida la salud sexual y reproductiva y tener la libertad de hacer
sus propias elecciones,

ONU Mujeres, a través de su breve informe “Hacer que los ODS cuenten
‘para mujeres y nifias con discapacidades” indica que las mujeres, incluyendo
adolescentes y mujeres jovenes con discapacidades, enfrentan rutinariamente
varias barreras para acceder a los servicios de salud. Agrega que incluso cuando
los servicios estan disponibles, persisten las barreras ambientales, financieras,
de actitud, fisicas y de informacion para acceder al conocimiento requerido
‘para exigir sus derechos y acceder a servicios de salud adecuados y sin estig-
mas. Resalta que en algunos casos, el personal trabajador de la salud carece de
habilidades y conocimientos para abordar las necesidades especificas de las
mujeres con discapacidad y dice que en el contexto de la salud sexual y repro-
ductiva hay una idea errénea y generalizada de que las mujeres y las nifias con
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Debido al estigma y alos roles sociales asignados a las mujeres con disca-
pacidad en lo relativo ala maternidad, los servicios sociales sonlos que pueden
asumir la guarda y custodia de los y las menores de una madre con discapaci-
dad porla duda que suscit entre los y las profesionales delos servicios sociales
la capacidad de crianza de la madre'”.

En este aspecto, Manjoo en su labor como Relatora Especial sobre la vio-
lencia contra la mujer, sus causas y consecuencias, en su informe del 2012
sobrela cuestion de la violencia contra las mujeres con discapacidad, estableci
que las mujeres con discapacidad pueden estar sometidas a mayor regulacion
¥ prejuicios por parte de las agencias de servicios sociales. Muchas veces estas
agencias consideran que el interés superior del nifio y la nifia prevalece sobre
los derechos maternos de la mujer con discapacidad y es incompatible con
ellos. Manjoo indica que las mujeres con una discapacidad psicologica, inte-
Tectual o del desarrollo podrian correr mis riesgo de estar sometidas a mayor
regulacion y a la pérdida de la patria potestad™®.

Esto esta intimamente ligado al derecho de acceder a la justicia de las mu-
jeres con discapacidad. Existe una opresion que continiia durante el recorrido
de vida de la madre con discapacidad, al menos en los primeros afios de vida
del menor. El derecho de acceso a la justicia provee en si mismo un derecho
auténomo, pero también tiene un rol instrumental de importancia en orden de
ejercer otros derechos civiles, politicos, econémicos, sociales y culturales.

De este modo, en general las mujeres con discapacidad que logran ser madres,
tras haber sido discriminadas antes y durante el proceso de parto, siguen siéndolo,
cuando el sistema judicial a través de los servicios sociales quita, o, pretende
quitarles a sus hijos e hijas encontrandose “sometidas a un mayor escrutinio, que
las mujeres sin discapacidad, por las agencias de servicios sociales'™.”

2Véase Peliez Narvicz, AM. (2009, op i . 15,

9 AJG71227. Pirafo 5.

o Frohmader, C.y Ortleva, S. Q013) The Sevual and Reproducive Fights of Women an Gils with Di-
sabiles. Docmento presedado a1 Conferencial CPD Beyond 2014: Intematonal Confeence on buman
rights . 6.
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tica a pesar de que vulneran su dignidad humana, tienen la intencion de respe-
tarle esa dignidad. Es decir, el Estado ausente, la inaccesibilidad economicay
deinformaciéna los elementos de cuidado necesario sumadoa la falta de apo-
yos a las nifias y mujeres con discapacidad menstruantes, conduce a optar por
esta operacién. Por otro lado, esti el poder del Estado con su abstencion a brin-
dar acceso y apoyos en la salud, informacién y educacion sexual y reproductiva
alas nifias y mujeres con discapacidad durante su ciclo menstrual y, con su ac-
cionar cuando legitima una prictica forzosa. En relacion a esto, la OMS ha
dicho que la ‘gestion menstrual’ no debe utilizarse como pretexto para la este-
rilizacién anticonceptiva'™”.

Teniendo en consideraci6n lo abordado por el capitulo anterior, la esterili-
Zacion forzosa se puede presentar como una discriminacion interseccional.
‘También se puede presentar como una forma de violencia y hasta como crimen
de lesa humanidad y como tortura.

Como violencia: € Comité sobre los Derechos de las Personas con disca-
pacidad se ha expedido en este tema y ha establecido en su Observacién Ge-
neral al articulo 6 que las intervenciones forzadas vulneran derechos y pueden
constituir ciertas formas de violencia, explotacion o abuso™®. Entre esos actos,
seencuentran el embarazo forzado, coercitivo ¢ involuntario y la esterilizacién
asi como cualquier otro procedimiento médico o intervencion realizada sin el
consentimiento libre e informado, incluyendo aquellos procedimientos rela-
cionados con la contracepeion y el aborto; la prictica quirtrgica invasiva e
ireversible como la psicocirugia, la mutilacion genital femenina o la ciny
© ¢l trtamiento realizado en nifios/as intersexuales sin su consentimiento; la
‘administracion de descargas eléctricas, equipos de quimica, fisicas o cualquier
otra restriccién mecdnica; el aislamiento o reclusion'”, violdndose ademés la
integridad personal de las mujeres con discapacidad que son sometidas a estas
pricticas (articulo 17 de la CDPD).

530HCHR, UN Wornen, UNAIDS, UNDP, UNFPA, UNICEF y WHO (2014) Eliminatingforced, coereve
and otherwise imoluntary steriization: an iteragency staement. Genevs: World Heakth Orgarization
(WHO).p. 6

B6CRPICIGCS. Pimto 54

" hidem, pirrato 32.
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La razén del cinterés superion» o del mayor interés s la més utilizada para
legitimar la prictica de esterilizacion forzosa y/o sin consentimiento y, la que
més ambigiiedad produce. En el criterio del mayor interés se subsumen otros
criterios o razones tales como, evitar abusos y violaciones sexuales, control
natal y detencion del ciclo menstrual

Evitar violaciones sexuales

Una de las tantas razones que se subsume dentro de la del interés superior,
estdbasada por quien requiere que se practique la esterilizacion de manera in-
voluntaria, coercitiva y/o forzosamente a las mujeres con discapacidad para
evitar violaciones sexuales. Pese ala utilizacion de este argumento, no hay co-
nexion entre este razonamiento y un mayor o superior interés de la persona,
por el contrario, la esterilizacion en mujeres y nifias con discapacidad muchas
veces hace perpetuar las violaciones sexuales e incluso, las enfermedades de
transmision sexual, porque como no hay posibilidad de embarazo, no hay po-
sibilidad que el entorno de la mujer y nifia con discapacidad que est siendo
‘abusada se dé cuenta de que algo ha pasado. Esto sucede debido a que las mu-
jeres y/o las nifias muchas veces no cuentan por lo que pasaron o, en el caso
de que sea consciente de la vulneracion y su entorno permita contarlo, cuando
llegue a denunciarse no son consideradas victimas y/o testigos fiables y se en-
cuentran otras barreras en el acceso a la justicia.

Control natal

La razn del control natal refleja resabios del modelo de prescindencia de
la discapacidad. Escondiendo por detrés ideologias y estereotipos eugenésicos,
el Estado y, muchas veces sus familias, se amparan en esas ideologias y la ad-
ministracion de justicia elabora un sistema bajo el cual las mujeres con disca-
pacidad son juzgadas y ‘condenadas’ a no poder procrear.

El Comité de la CEDAW en su Recomendacion General 21 respecto a ‘la

igualdad en el matrimonio y en las relaciones familiares” establece que las préc-
ticas coercitivas que son reveladas en algunos informes como el embarazo, el
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En este periodo de sesiones de la Comision de la Condicién Juridica y So-
cial de la Mujer se celebraron una multiplicidad de eventos paralelos relativos
alas mujeres y nifias con discapacidad. Estos eventos trataron de crear redes
y promover el liderazgo de mujeres y nifias con discapacidad en el desarrollo
y en la sociedad: taller de trabajo en red; de ciudades accesibles y las necesi-
dades de las mujeres con discapacidad y mujeres mayores; de fortalecer las
redes de mujeres con discapacidad en la accién humanitaria; de la interseccio-
nalidad de género, discapacidad e identidad indigena.

Recomendacidn general niim. 36 sobre el derecho de las nifias y las mu-
Jeres ala educacion. Comité para la Eliminacion de la Discriminacion contra
la Mujer, CEDAW/C/GC/36, 27 de Noviembre del 2017.

En esta recomendacion general, el Comité de la CEDAW incluye a las mu-
jeres y nifias con discapacidad y enfatiza, cuando debe de hacerlo las necesi-
dades y perspectivas propias de este grupo social.

‘También, se debe de destacar que en la Recomendacion General se habla
de la educacién inclusiva y de calidad como derecho humano y no simplemente
como “derecho a la educacion”. En este aspecto, la CEDAW ademis tiene
‘como faro la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible. Uno de los primeros
pérrafos introductorios de esta recomendacién del Comité de la CEDAW co-
mienza diciendo: “La necesidad de garantizar una educacion inclusiva y de ca-
lidad para todas las personas y promover el aprendizaje permanente se
establece como prioridad en el Objetivo de Desarrollo Sostenible 4 enunciado
enlaresolucion 70/1 dela Asamblea General, con la que se aspira a transformar
el mundo para 2030. Dos metas educativas esenciales son asegurar que todas
las nifias y todos los nifios terminen la ensefianza primaria y secundaria, que
ha de ser gratuita, equitativa y de calidad y producir resultados de aprendizaje
pertinentes y efectivos, y eliminar las disparidades de género en la educacion
y asegurar el acceso igualitario a todos los niveles de la ensefianza y la forma-
cién profesional para las personas vulnerables, incluidas las personas con di
capacidad, los pueblos indigenas y los nifios/as en situaciones de
vulnerabilidad”.

E
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En el informe de la Relatora Especial del Consejo de Derechos Humanos
sobre los derechos de las personas con discapacidad, acerca de la salud y de-
rechos sexuales y reproductivos de las mujeres jovenes y nifias con discapac
dad (2017) se establece una serie de estandares definitorios tales como que la
salud y los derechos sexuales y reproductivos no solo son una parte integral
del derecho a la salud, sino que son necesarios para el disfrute de muchos otros
derechos humanos, incluidos los derechos a la vida, la libertad frente a la tor-
tura y los malos tratos, estar libre de toda discriminacién, tener un igual reco-
nocimiento ante la ley, derecho a la privacidad y, el respeto por la vida familiar,
la educacion y el trabajo. Comotales, la salud y los derechos sexualesy repro-
ductivos son universales ¢ inalienables, indivisibles, interdependientes e inte-
rrelacionados. Asi, la Relatora indica que son los Estados los que deben de
‘garantizar la disponibilidad, accesibilidad, aceptabilidad y calidad de las ins-
talaciones, bienes, informacion y servicios relacionados con la salud y los de-
rechos sexuales y reproductivos.

La salud y derechos sexuales y reproductivos conllevan un conjunto de li-
bertades y derechos. Abarcan el derecho a tener control sobre las decisiones
relativas a la sexualidad y la reproducci6n sin discriminacion, coercion y vio-
lencia, y el derecho a acceder a una variedad de instalaciones, servicios, bienes
e informaci6n sobre salud sexual y reproductiva. Los servicios de salud sexual
y reproductiva incluyen, entre otros, asesoramiento sobre anticoncepcién, in-
formacion, educacion, comunicacion y servicios; educacion y servicios de aten-
cién prenatal, parto seguro y atencion postnatal; la prevencion y tratamiento
adecuado de la infertilidad; servicios de aborto seguro; la prevencion y trata-
miento de infecciones de transmision sexual y del aparato reproductor; € in-
formacién, educacién y asesoramiento sobre salud sexual y reproductiva®™.”

La jurisprudencia de los Organos de Tratados de Derechos Humanos como
el Comité dela CEDAW y el Comité de la CDPD a través de sus observaciones
¥ recomendaciones, refuierzan los indicios y sirven ademds de estindares in-
ternacionales complementarios.

rbiden,
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aborto o la esterilizaci6n forzados, tienen graves consecuencias para la mujer.
En relacién a esto, el Comité establece que la decision de tener hijos [/as] (...

)0 debe estar limitada por el conyuge, el padre, el compafiero o el gobiemo.
Afin de adoptar una decision con conocimiento e causa respecto de medidas
anticonceptivas seguras y fiables, las mujeres deben tener informacion acerca
de las medidas anticonceptivas y su uso, asi como garantias de recibir educa-
cién sexual y servicios de planificaci6n de la familia. 15415

Detencion del ciclo menstrual

En este argumento hay una deshumanizacion respecto de las mujeres y
nifias con discapacidad. A través de estigmas, se les asigna una entidad social
virtual y a partir de ahi se actia en consecuencia. Al estar, en general, estig-
matizadas como una carga para la familia y el Estado, los sistemas de podery
de privilegio se preguntan por qué deberian de menstruar como lo hacen el
resto de las mujeres. La menstruacion necesita de unos cuidados basicos de hi-
giene corporal y, tal como sucede con la sexualidad, en general, las mujeresy
las nifias con discapacidad (sobre todo con discapacidad sordo-ceguera, inte-
lectual y/o psicosocial) no cuentan con informacién adecuada sobre la mens-
truacion, duplicindose esta inaccesibilidad en entoros de pobreza y de
ruralidad. Los entornos se hacen inaccesibles y se imponen barreras en el ac-
ceso a productos basicos de higiene, ya sea por barrems econdmicas o de in-
formacién. La esterilizacion aparece como un método més efectivo, ripido y
que brinda el Estado, en vez de la educacion, la accesibilidad y los apoyos en
el cuidado de la higiene personal,

Estarazon tiene varios dngulos de anlisis. Por un lado, las familias que ac-
tlian como representantes legales que solicitan alas cortes judiciales esta prac-

53 estesenido ciaal articuo 10 () e la misma CEDAW el cual establec: “Los Esados partesadop-
{arin tods las medidas apropiadas parsclimiay a discimiacion cori Ia muer,a fn de asgurare la
igualdad de derechos con el homb e lacsera de I dcaciin yenpartular par aseguray, encondiciones
e iguakdad anrs ombres ymujeres: () Acess a material informativo espeifco que contibuyaa asegurar
I slud y o iepesar de a famila™

15 Comit pars s Eliminacén d a Discriminacién conr I Mier, 3 priod de ssonss, Resomendacidn
general N* 21 La igualdad en el matrmonio y e s rlaciones fmilres, AH49/3, 1994, pirsfo 22
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El ejercicio del derecho a la maternidad es una de las situaciones que mds
ambigiiedades produce en las mujeres con discapacidad y, al mismo tiempo,
esuna de las situaciones que mis carga con prejuicios y estereotipos. En Es-
paiia, la violaci6n al ejercicio del derecho a la maternidad es el menos judi
lizado, 0 al menos, no hay datos al respecto. Pese a ello, de manera informal y
enlos espacios de encuentro, es una de las vulneraciones que mis se denuncia
entre las mujeres con discapacidad. Falta de acceso en la salud reproductiva,
discriminacion y maltrato durante el embarazo parto y puerperio y quita o in-
tenciones de quita de custodia de los hijos e hijas, son algunas de las situaciones
por las cuales las mujeres con discapacidad en Espaia tienen que pasar,

Sumado a ello, el accesoa la salud reproductiva en el contexto rural espafiol
tiene un impacto enorme pero la falta de datos hace que no se pueda sistematizar
elandlisis. Pobreza, ruralidad, analfabetizacion, falta de informacién y falta de
accesibilidad en la salud reproductiva, sumados a la descentralizacion del Sis-
tema Nacional de Salud, es un combo que dificulta y, en muchos casos, impo-
lita ejercer el derecho a la maternidad de las mujeres con discapacidad.

La falta de acceso ala informacién, la informacién poco accesible y la falta
de acceso a la justicia son temas relevantes que impactan en la ausencia de
datos que tiene esta temiitica en el Estado espaiiol.

A continuacion el informe brinda una serie estandares juridicos intemacio-
nales y un contexto politico y social del derecho a gjercer la maternidad a fin
de contextualizar la situacion para luego analizar la nommativa espafiola al res-
pectoy algunas précticas por parte de las Comunidades Autonomas catalogadas
‘como buenas pricticas por el SNS para realizar la fotografia al afio 2017 de
esta situacion.

Derecho a gjercer la maternidad. Estindares internacionales. Contexto po-
litieo y social,

El segundo Manifiesto de los Derechos de las Mujeres y Nifias con Disca-
pacidad de la Uni6n Europea expresa “Los derechos reproductivos, entendidos
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Es de destacar la incorporacién de esta ley al marco legislativo andaluz,
que se basa mayormente en el texto de la CDPD. Pese a ello, debido al afio de
creacion e incorporacién de esta ley y, teniendo en consideracion las observa-
ciones que organismos internacionales le han hecho al Estado espafiol, creemos
que en algunos aspectos relativos a la igualdad y no discriminacion sobre las
mujeres con discapacidad, 1a ley tiene cierta liviandad en sus conceptualiza-
fones y una insuficiencia frente al marco social actual que necesita de garan-
as para proteger, promover y garantizar los derechos y libertades
fundamentales de las mujeres con discapacidad.

Omite la discriminacién interseccional. A pesar de que incorpora la disc
minacion miltiple, no brinda una definicion de la misma y solo pretende m
tigarla con medidas de accion positiva (Articulo 10) que, aunque bienvenidas,
1o son suficientes para este enfoque de discriminacin. Esto se traduce en una
omisién de este enfoque de discriminaci6n en las infracciones y sanciones.

Sobre la reduccién de la desigualdad en las mujeres y nifias con disca-
pacidad en Espai

En vistas a la meta 3 del Objetivo 10 de los ODS y la Agenda 2030 de “ga-
rantizar la igualdad de oportunidades y reducir la desigualdad de resultados,
incluso eliminando las leyes, politicas y précticas discriminatorias y promo-
viendo legislaciones, politicas y medidas adecuadas a ese respecto” y con el
marco juridico existente, se analiza en qué medida el Estado espafiol al afio
2017, logrd alcanzar la igualdad para las mujeres y nifias con discapacidad.

En este aspecto, el marco de indicadores mundiales para los ODS y metas
de la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible sostiene que para esta meta
10.3 el indicador consiste en determinar la proporcion de la poblacion que de-
clara haberse sentido personalmente discriminada o acosada enlos iltimos 12
meses por motivos de discriminacion prohibidos por el derecho internacional
de los derechos humanos

El informe Olivenza del 2017 presenta una estimacion de prevalencia de
discapacidad segin la Encuesta de Integracion Social y Salud. Esta encuesta
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En este capitulo, a través del uso de indicadores, se diagnostica tanto la si-
tuacién juridica espafiola respecto al acceso a los servicios de salud sexual y
reproductiva para las mujeres y nifias con discapacidad, como la proteccién,
promocion y garantia de los derechos sexuales y reproductivos. Se analiza la
legislacion nacional que enmarca juridicamente esta situacién, asi como pol
ticas piblicas a través de planes y estrategias nacionales. Respecto a las co-
munidades auténomas, el capitulo sigue el modo de operacion de todo el
informe y nicamente se analiza normativa aprobada en el 2017. Pese a ello,
se dan ejemplos de algunas prcticas actuales y pasadas que algunas Comuni-
dades Auténomas han adoptado y que el Estado Nacional ha catalogado como
buenas précticas en materia de salud y derechos sexuales y reproductivos

Indicadores utilizados

En este capitulo se utilizan los indicadores ilustrativos sobre el derecho al
disfrute del més alto nivel posible de salud fisica y mental (Declaracin Uni-
versal de Derechos Humanos, Articulo 25), elaborados por la ACNUDH y, los
indicadores mundiales para los ODS y metas de la Agenda 2030 para el Des-
arrollo Sostenible. Ademés, se consideran las recomendaciones del informe del
Secretario General de Naciones Unidas en cuanto a la situacién de las mujeres
y las nifias con discapacidad de julio del 2017 y la resolucion de la Asamblea
General de Noviembre del mismo afio respecto a la Implementacion de la CDPD
¥ suProtocolo Facultativo y la situaci6n de las mujeres y las nifias con disca-
pacidad, ambas mencionadas en el apartado | y en el capitulo 1 de este informe.

Indicadores ilustrativos sobre el derecho al disfrute del mds alto nivel po-
sible de salud fisica y mental elaborados por ACNUDH:

Estos indicadores abarcan cinco aspectos sobre el derecho al disfrute del
més alto nivel posible de salud, de los cuales se utilizaron dos: la salud sexual
y reproductiva y la accesibilidad a centros de salud'®.

19Este aspectotambidn sharc a sseesibilidad  mediamentos csciaes, Aunque mportants, Encste 15
Pesto o5 va s centrar el informe.
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El propio Estado, a través de sus instituciones sociales y el sistema de jus-
ticia, a través de sus prcticas organizacionales, muchas veces teminan des-
protegiendo a las mujeres y nifias con discapacidad. Estos sistemas actian en
base al fuerte arraigo de estercotipos nocivos hacia las mujeres y nifias con
discapacidad, cuya normalizacion les exige ajustarse a roles sociales asignados
de acuerdo con las expectativas de las instituciones y esquemas conceptuales
dominantes.

Pese a ello, y siguiendo al Grupo de Trabajo de la ONU sobre la cuestion
dela discriminacion contra la mujer en la legislacion y en la prictica, estamos
convencidas de que “la ley es un mecanismo esencial para el disfrute por la[s]
mujerfes] [y las nifias] de sus derechos. La ley se inspira en las normas de la
sociedad y, al mismo tiempo, es creadora de dichas normas. La ley establece
Tosvalores y principios operacionales por los que acciones o comportamientos
determinados se consideran aceptables o se criminalizan y estigmatizan, y
puede tener un efecto habilitador o disuasorio sobre el ejercicio de los derechos
‘humanos de la[s] mujerfes].”

La construccion de este informe se hace en base a tres pilares fundamenta-
les, que ademés funcionan como presupuestos a su lectura: el modelo social
de la discapacidad, la interseccionalidad y la igualdad.

Modelo social de la discapacidad:

El modelo social de la discapacidad es un cambio de paradigma en materia
de discapacidad. Los paradigmas abarcan marcos interpretativos que se utilizan
para explicar fenémenos sociales, en efecto, la discapacidad es un fenomeno
social, una construceion social.

El modelo social de la discapacidad, basado en un enfoque de derechos,
parte de dos presupuestos: la “deficiencia” como condicion individual propia

*Informe del Grupo de Tabujosobre I Cuestén de I Discriminaci contr I Mjer o s Legislcién y
enlaPréctica, 19 de abril 2017, AHRC/35129, Prrao 17
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Por iltimo, los derechos humanos como un todo, con los valores que los
sostienen: la igualdad, la libertad, la dignidad humana y la solidaridad, no di
ferencian grupo social alguno. Al decir de la Declaracion y Programa de Accion
de Viena (1993) adoptada por la Conferencia Mundial de Derechos Humanos,
“todos los derechos humanos son universales, indivisibles ¢ interdependientes
y estin relacionados entre si”™2. En este aspecto, es importante que se preste
atenciona lo dicho por el Alto Comisionado de Derechos Humanos respecto a
Tos efectos que las discriminaciones miltiplese interseccionales en el contexto
del racismo, la discriminacién racial, la xenofobia y las formas conexas de in-
tolerancia, y trasladar o establecido a otros contextos como el del capacitismo
y el sexismo, es decir, al contexto de mujeres y nifias con discapacidad.

Informe de los Objetivos de Desarrollo Sostenible 2017

1Informe de los Objetivos de Desarrollo Sostenible 2017 hace una re-
vision de los 17 Objetivos en el segundo afio de implementacion de la A genda
2030 para el Desarrollo Sostenible. El informe se basa en los dltimos datos
disponibles”.

“Los avances han sido desiguales a través de las regiones, entre los sexos
y entre personas de diferentes edades, riqueza y localidades, incluyendo los y
las habitantes urbanos y rurales.”

En el informe, el secretario general adjunto de asuntos econmicos y so-
ciales, Wu Hongbo, ha expresado que “La falta de datos desglosados confiables
acerca de muchos de estos grupos vulnerables (incluidos nifiosnifias, jovenes,
personas con discapacidad, personas con VIH, personas de edad avanzada,
‘pueblos indigenas, migrantes, personas refugiadas y desplazadas) acentia las
vulnerabilidades al enmascarar la magnitud de sus privaciones y disparidades.
Mis ain, la falta de evidencia rigurosa y datos exhaustivos ha obstaculizado

1225 de junio d 1993, AJCONE.ISTI2,
¥ Naciones Uidas (2017 Informe d los Objetivos de Desaroll Sostnibl 2017, Nueva York: Naciones
Unidas,
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“exhorta a los gobiernos y demds partes interesadas a que pongan en prictica
las medidas incluidas en las conclusiones convenidas para lograr la igualdad
de género, el empoderamiento de todas las mujeres y las nifas y el pleno cum-
plimiento de sus derechos humanos”. Continiia con el compromiso de ONU-
Mujeres de estar “a disposicion de todas las partes interesadas para contribuir
aestos esfiierzos”.

En la parte introductoria del documento, la Comision “expresa su preocu-
‘pacion por la baja tasa de participacion en la fuerza de trabajo de las mujeres
con discapacidad, que son objeto de formas multiples e interrelacionadas de
discriminaci6n y se enfrentan a obsticulos estructurales, fisicos y actitudinales
que dificultan su acceso al lugar de trabajo y su participacin en ¢l en igualdad
de condiciones con las demis personas, y pone de relieve la necesidad de adop-
tar medidas para garantizar que la aplicacion de la Agenda 2030 para el Des-
armollo Sostenible incluya a las personas con discapacidad”.

En la segunda esfera, relativa al fortalecimiento de la educacion, la capaci-
taci6n y el desarrollo de aptitudes, la Comisi6n insta a “tomar medidas para
promover, respetar y garantizar la seguridad de las mujeres y las nifias en el
entomo escolar y para apoyar a las mujeres y las nifias con discapacidad en
todos los niveles de la educacion y a capacitacion”. En la tercera esfera, rela-
tiva a la “Aplicacion de politicas economicas y sociales para el empodera-
miento econémico de las mujeres”, la Comision insta a “promover la igualdad
entre los géneros y el empoderamiento de todas las mujeres y las nifias con
discapacidad, la plena efectividad de sus derechos humanos y su inclusion en
la sociedad, y a tomar medidas para que las mujeres con discapacidad tengan
acceso al trabajo decente en condiciones de igualdad con las demés personas
en los sectores piiblico y privado y que los mercados de trabajo y entornos la-
borales sean abiertos, inclusivos y accesibles a las personas con discapacidad,
y adoptar medidas positivas para aumentar el empleo de las mujeres con
capacidad y eliminar la discriminacion por motivos de discapacidad con res-
pectoa todas las cuestiones que atafien a todas las formas de empleo, incluida
la contratacion, la retencion y los ascensos, y la facilitacién de condiciones de
trabajo seguras y saludables, en consulta con los mecanismos nacionales per-
tinentes y las organizaciones de personas con discapacidad”

Ed
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Laestrategia indica que la atencion al parto se debe realizar bajo el concepto
general de que el nacimiento es un proceso fisiologico, favoreciendo por parte
de los profesionales un clima de confianza, seguridad ¢ intimidad, respetando
la privacidad, dignidad y confidencialidad de las mujeres.

Como abjetivos especificos se establecen: promover el uso de prcticascli
nicas basadas en el mejor conocimiento disponible; fomentar la consideracion
del parto como un proceso fisiologico a la vez que su reconocimiento como
acontecimiento singular y tnico en la vida de las mujeres y las familias, y en
las relaciones de pareja; incorporar la participacion activa de las gestantes en
la toma de decisiones infomadas en la atencion al parto, para que las mujeres
seany se sientan protagonistas y responsables del parto; ofrecer cuidados in-
dividualizados basados en las necesidades de cada mujer, respetando sus deci-
siones, siempre que no comprometan la seguridad y el bienestar de lamadre y
la criatura; reorientar la formacién del personal de la medicina y la enfermer
(en especializacion y formaci6n continuada) implicado en la atencion al parto,
‘para que sean capaces de incorporar los contenidos de esta estrategia en su tra-
bajo; fomentar el desarrollo de investigaciones orientadas a mejorar los mo-
delos de provision de servicios para la asistencia al parto.

La Estrategia menciona tinicamente dos veces a las mujeres con discapaci-
dad. Las menciones, aunque insuficientes, son bienvenidas. Dentro de los cjes
transversales de equidad, la estrategia indica que “1a atencion a la salud de las
personas debe tener en cuenta las diferentes necesidades que tienen en funcién
de sus capacidades fisicas, intelectuales o sensoriales. Las mujeres con disca-
pacidades cuando acuden a un centro sanitario para ser atendidas en su parto
pueden necesitar una atencion especifica y diferenciada, adaptada a sus nece-
sidades.” Ademis, dentro de lo establecido en cuanto a la participacion de las
mujeres usuarias en la toma de decisiones (linea estratégica 2), tiene en cuenta
la accesibilidad en la informacién e indica que “las mujeres con discapacidades
tienen que recibir una informacion adaptada a sus capacidades fisicas, intelec-
tuales o sensoriales ” Pero no se hacen mencion de ellas en lo concerniente al
abordaje de las pricticas clinicas basadas en el mejor conocimiento disponi-
ble.
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Unidas sobre Discapacidad y Accesibilidad, el Comité sobre los Derechos de
las Personas con Discapacidad y el Fondo de las Naciones Unidas para la In-
fancia, teniendo en cuenta las opiniones de las partes interesadas relevantes y
eluso de los materiales disponibles existentes, e incluir un segmento sobre el
estado de la Convencién y su Protocolo Facultativo. Ademds, en esta resolucién
la Asamblea General pide también al Secretario General que continiie asegu-
rindose de que la Oficina del Alto Comisionado tenga los recursos adecuados
‘para el cumplimiento de sus tareas con respecto a su trabajo sobre los derechos
de las personas con discapacidad.

LaResolucion de Ia Asamblea General se realizo de confomidad al informe
del Secretario General sobre la situacion de las mujeres y las nifias con disca-
pacidad y el estado de la Convencion sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad y su Protocolo Facultativo (A/72/227) del 28 de Julio del 2017,
mencionado anteriormente. En este informe “figura una descripcion general
de la situacion de las mujeres y las nifias con discapacidad y se exponen las
iniciativas que estn llevando a cabo los Gobiernos, las entidades del sistema
de las Naciones Unidas y las organizaciones de la sociedad civil para promover
los derechos de las mujeres y las nifias con discapacidad y mejorar su situacion,
asi como los progresos realizados al respecto.

Enel informe también se incluye informacion actualizada sobre la situacion
dela Convencién sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad y su
Protocolo Facultativo. El informe concluye con una serie de recomendaciones
para fomentar la inclusién de las mujeres y las nifias con discapacidad en la
labor destinada a aplicar la Convencién e implementar la A genda 2030 para el
Desarrollo Sostenible.”

En esta descripeion de la situacion de las mujeres y nifias con discapacidad
que realiza el Secretario General se destacan varias dreas, a saber: inclusiony
accesibilidad; educacion; trabajo docente, empleo y proteccion social; derechos
alasalud sexual y reproductiva; violencia contra las mujeres y las nifias con
discapacidad y, datos y estadisticas. De todas estas dreas, el presente informe
abarca en particular la salud y derechos sexuales y reproductivos. De manera
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el hombre, ya que su inefectividad representa una forma de discriminacién
contra la mujer™, Io cual da lugar —si se atiende a también lo establecido por
este mismo Comité en otras Recomendaciones generales en cuantoa los dere-
chos de las mujeres con discapacidad, ya que es el propio Comité en esta misma
Recomendacion 28 el que dice que el articulo 2 “también deberia interpretarse
ala luz de las recomendaciones generales, las observaciones finales, las op:
niones y otras declaraciones formuladas por el Comité™s — a los llamados
«nuevos derechos» como el derecho a vivir de forma independiente y a ser in-
cluida en la comunidad (articulo 19 de la CDPD), la movilidad personal (art;
culo 20 de la CDPD) y la habilitacién y rehabilitacicn (articulo 26 de la
CDPD), ademés de las figuras que vienen a garantizar que el resto de los de-
rechos se cumplan, tales como los apoyos y los ajustes razonables.

En definitiva, la CEDAW y su Comité entienden que cualquier distincién,
exclusion o restriccion (por razén de sexo 0 género) que tenga por objeto o por
resultado reducir o anular el reconocimiento, el disfrute o el ejercicio por las
mujeres de sus derechos humanos y libertades fundamentales constituye di
criminacion, incluso cuando no sea en forma intencional

Através del reconocimiento por parte de la CDPD en cuanto a que las mu-
jeres y nifias enfrentan discriminaciones milltiples (articulo 6 de la CDPD), el
articulo 5 da cuenta de todas las dimensiones de la igualdad. Asi, en el primer
inciso, la igualdad se presenta tanto como valor (al presentarse como criterio
objetivo), como principio (transmitiendo sus estindares al resto de la Conven-
cién). El inciso segundo establece la igualdad como derecho —igualdad formal:
“Los Estados partes prohibirdn toda discriminacion por motivos de discapaci-
dad”, ¢ igualdad de facto: “garantizardn a todas las personas con discapacidad
proteccion legal igual y efectiva contra la discriminacion por cualquier mo-
tivo™; en este sentido, Palacios expresa que el pérrafo del inciso segundo es-
tablece la garantia de no discriminaci6n, que inspira todo el texto legal  En

“bidem, piafo ™.
 lhidem

 Placios A (2008) K1 modelo social de la discapacidad: oigencs, caracteizacion  lasmaciin enla
Comenciin Internacional.sobre los Derschos e as ersonas com Discapacidad. Maceic Edicionss Cinca,
P28,
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En particular, es de destacar la declaracion de la Asamblea General cuando
expresa su preocupacicn en que las mujeres y nifias con discapacidad son su-
jetas nosolo a la discriminacién miltiple, sino también ala discriminacion in-
terseccional, limitando su disfrute de todos los derechos humanos y libertades
fundamentales en igualdad de condiciones que las dems personas, en parti
cular en lo que respecta al acceso, en igualdad de condiciones, a servicios del
cuidado de salud, incluida la salud sexual y reproductiva, acceso a la justicia
e igual reconocimiento como persona ante la ley (capacidad juridica) y a tener
1 libertad de tomar sus propias decisiones, entre otros derechos que serin abar-
cados en el presente informe. También resulta importante destacar el punto 5
dela resolucion cuando enfatiza la importancia de transversalizar los temas de
la discapacidad como parte integral de las estrategias pertinentes de desarrollo
sostenible, y alienta a los Estados a aplicar un enfoque basado enlos derechos
‘humanos (...). Otro de los puntos a resaltar y que tiene que ver con la esencia
deeste informe, es el punto 6 de la misma Resolucién cuando instaa los Esta-
dos a tomar medidas para eliminar las discriminaciones maltiples e intersec-
cionales que enfrentan las mujeres y nifias con discapacidad mediante la
derogacion de leyes, politicas y précticas discriminatorias y a tomar todas las
medidas efectivas para garantizar el pleno y equitativo disfrute de todos los
derechos estipulados en la Convencién.

La resolucion de la Asamblea General significa un llamado de atencion a
la comunidad internacional respecto a la situacion de las mujeres y nifias con
discapacidad y al acceso urgente que hace falta abrir para la proteccion, pro-
mocién y garantia de los derechos humanos y libertades fundamentales. En
este aspecto, la resolucién invita amejorar la comunicacion entre la Asamblea
General y el Comité sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad y
pide al Secretario General de Naciones Unidas que presente ala Asamblea Ge-
neral, en su septuagésimo cuarto periodo de sesiones, un informe sobre los de-
rechos de las personas con discapacidad centrado en la cuestion de la
accesibilidad y los desafios para la aplicacién de la Convencion al respecto, y
quelo haga en consulta con los organismos pertinentes de las Naciones Unidas,
incluida la Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los De-
rechos Humanos, la Enviada Especial del Secretario General de las Naciones
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mentacién de la CDPD y los ODS. El lema “no dejar a nadie atrés” debe ser
reforzado por los Estados y las partes interesadas en la promocién, proteccion
y garantia de los derechos humanos y las libertades fundamentales de las per-
sonas con discapacidad, especialmente de las mujeres y las nifias con discapa-
cidad.

Anivel nacional, existe una necesidad de coordinacion mutua y de elaborar
manuales, protocolos ¢ indicadores que tengan en cuenta a todas las personas
con discapacidad (aunque sin necesidad de homogeneizar) enlos ODS. Al ha-
cerlo, las consultas a las ONGs y movimiento asociativo en todos los niveles
son cruciales. Este informe pretende ser la puerta a una alianza entre el movi-
miento asociativo en general y de movimientos representativos de mujeres y
nifias y, el sistema de justicia y el gobierno, a fin de conseguir en Espafia una
igualdad sustantiva y transformativa para las mujeres y nifias con discapacidad,
libres de toda forma de discriminacion y violencia

Apartado 1. Radiografia internacional y europea del 2017.
de las mujeres y nifias con discapacidad

4Qué pasé en el dmbito internacional y europeo durante el afio 2017 en
cuanto ala protecci6n, promocion y garantia de los derechos humanosy liber-
tades fundamentales de las mujeres y nifias con discapacidad?

Anivel internacional y europeo, el afio 2017 fue un afio movilizador para
la protecci6n, promocion y garantia de los derechos humanos y libertades fun-
damentales de las mujeres y niias con discapacidad. La Observacién General
niimero 3 del Comité sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad,
relativo a las mujeres y nifias con discapacidad (Articulo 6, CDPD) del afio
2016 tuvo un impacto en otras agencias de Naciones Unidas, creando una ne-
cesidad de establecer estrategias para lograr una igualdad sustantiva de las mu-
jeres y nifias con discapacidad. A continuacion, identificamos los avances que
la comunidad internacional y regional ha realizado en este aspecto durante el
aifio 2017. Sin querer realizar aqui un andlisis exhaustivo, se ha decidido pre-
sentarlos como avances directos € indirectos y, en su caso, desarrollarlos en
los apartados comespondientes dentro del informe.
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En este articulo, preocupa ademis que la cliusula que se invoca en razon
de discriminacion sea a una cldusula cerrada. El articulo 27 de esta ley, expli-
cando el objeto del capitulo, sefiala: “Este capitulo tiene por objeto establecer
medidas para la aplicacion real y efectiva del principio de igualdad de trato y
no discriminacion, en particular por razén de origen racial o émico, religiono
convicciones, discapacidad, edad u orientacién sexual, en los términos que en
cada una de sus secciones se establecen.”

Es necesario entonces, realizar un esfiserzo interpretativo cuando la ley dice
“en particular por razon..” Con esta redaccion se entiende que pueden apli-
carse las mismas medidas i la razon de discriminacién es otra y que no se en-
cuentra dentro de Ia letra de este articulo.

Preocupa que la ley no incorpore remedios y reparaciones ante los casos de
discriminacion por las razones y dmbitos de aplicacion que indica

En las definiciones que brinda el articulo 28, se observa que la ley carece
de ciertas definiciones claves para respetar el principio y el derecho a la igual-
dad de trato a las mujeres y nifias con discapacidad, tales como la discrimina-
cién miltiple, la discriminacién por asociacién y, la discriminacion sistémica,
entre otras desarrolladas en el marco conceptual de este capitulo.

Ley Orginica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de muje-
res y hombres

Exposicion de motivos:
Esta ley es presentada por el mismo estado espafiol como unaley de cardter
integral y enfoque transversal®”. Pese a ello, en el segundo apartado de la ex-

posicion de motivos se observa cierta particularidad en la redaccion del pamafo
que contradice aquel cardcter:

7 Sextoinforme periédico que Espaia debla presentar e 2017 en vird de los ariulos 16y 17 el Pacto.
31 de Octubre del 2017, EC.12/ESPIS
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Lainterseccionalidad es un marco interpretativo para entender un fenémeno
social que sostiene que los sistemas de raza, clase social, género, discapacidad,
entre otros factores, van dando forma a las caracteristicas de organizaciones
sociales que configuran las experiencias de las mujeres. Si nos restringimos a
ver iimicamente la discriminacion desde un solo enfoque, el derecho a la igual-
dad y no discriminacion (teniendo como visién la igualdad sustantiva), tendré
‘una utilidad limitada respecto a las mujeres cuyas vidas estin en cierta manera
signadas por una lucha contra una serie de diferentes obsticulos, como las
vidas de las mujeres y nifias con discapacidad. “El enfoque interseccional es
particulammente il para exponer nuevas formas de discriminacion que hasta
ahora han permanecido ocultas al piblico. "

Elandlisis interseccional es itil a fin de exponer la diversidad humana, darle
visibilidad y velar por los intereses de las personas que enfrentan estas formas
de discriminaciones.

Pero, se manifiesta una dificultad a la hora de abordar juridicamente esta
realidad porque el punto de partida que se utilizo en su momento para abordar
los problemas juridicos no fue otro més que un punto androcéntrico, capaci-
tista, heterosexual, blanco y de clase burguesa. Como e establecid en la ntro-
duccion al informe, con esta concepeion parcial que se concibe de la agencia
‘humana no puede alcanzarse la igualdad sustantiva,

Pese aque el avance es lento, en el informe se detecta que la discriminacion
miltiple en la normativa espafiola ha tenido una aplicacion y evolucion mas
amplia que la interseccional. El andlisis interseccional pemnite dar a luz una
nueva informacion sobre las prcticas nocivas en contra de las mujeresy niias
con discapacidad. También permite el disefio de politicas que sean més efecti
vas, concretamente dirigidas y aplicadas a la eliminacion de prejuicios y este-
reotipos. Este tipo de evaluacion debe ser transversal y convertirse en un
procedimiento estindar.

4Makkonen, T. Q002),op.cit.
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‘como la libertad y autonomia de todas las personas para decidir libremente y
con responsabilidad si tener descendencia o no, cudnta, en qué momento y con
quién, engloban también el derecho a contar con informacion, educacién y me-
dios para ello; el derecho para tomar decisiones sobre la reproduccion, libre
de discriminacion, coercion y violencia; el derecho al acceso a servicios de
atencion primaria de calidad, y el derecho a contar con medidas de proteccién
ala matemidad. Todos ellos se tienen que garantizar plenamente para las ado-
lescentes y mujeres con discapacidad en condiciones de igualdad, pleno con-
sentimiento y respeto mutuo™.”

La maternidad para las mujeres con discapacidad significa enfrentar estere-
otipos nocivos (@nto falsos como proteccionistas), los cuales permean en la so-
ciedad. Al respecto, el Segundo Manifiesto recién citado expresa: “El miedoal
‘embarazo y sus consecuencias (como considerar que no tienen habilidades ylo
medios suficientes para cuidar de un/a hijo/a, las repercusiones fisicas para la
madre, el miedo a que pueda heredar la discapacidad, entre otras) han sido du-
rante afios de historia la gran preocupacion de las familias y cuidadoras de las
mujeres con discapacidad. Este miedo ha condicionado sus propias vidas, lle-
viindolas a tener menor autonomia y privacidad, supervisindolas y controldn-
dolas sin motivos justificados. Es necesario asegurar los derechos de las mujeres
con discapacidad a decidir sobre sus propias vidas, a su sexualidad y a su ma-
ternidad, sin que nadie pueda decidir sin su consentimiento informado sobre
cuestiones que afectan a la esfera mis intima de su integridad personal'™.”

Bajo este mismo sentido Traustadottir'™ explica y Manjoo'™ lo argumenta
aun més, que el miedo de la sociedad en cuanto a que las mujeres con disca-

7Segundo Marifesto delos Derechos e as Mujers i con Discapacidad de a Unién Europea, Upa
errmisnta para ctivistas y resporsables politiaos, adoptad por Ia Asambea Geperal del Foro Europco
dela Discapacdad, 28 y 20 d Mayo de 2011

9 Segundo Manifiest de los Derechos de as Mijeres y Nias con Discapaeidad d a Unién Esropes, Una
herrmienta para ctivistas y resporsablespolitioos, adoptada por Ia Asumbla Geperal del Foro Europo
dela Discapucdad, 28 y 29 e Mayo d 2011

7 Véase Traustaddstic, R, (1990) Obstacles  Euliy: The Doule Discrimiation of Women With Di-
sailtes’, Journal o Lesurabily, 19.2): 4.

vy
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En cuanto a la sobregeneralizacion ¢ insensibilidad de género, uno de los
factores comunes que encontramos en la legislacion analizada en este capitulo
es que el vocablo “personas con discapacidad” es mencionado en supremac
si se compara con la mencion del de “mujeres con discapacidad” (“nifias con
discapacidad” prcticamente no es mencionado). Muchas veces, la ley peligra
en reforzar la idea amaigada en cuanto a que la discapacidad es un concepto
unitario, sin distinciones de otras experiencias sociales como la del género y,
10 es excepeion en la mayoria de estas menciones. Esta homogenizacion es
parte de una *insensibilidad al género’ la cual, segiin Facio, se presenta cuando
se ignora la variable del sexo como una variable socialmente importante o vi-
lida'”. Facio sefiala que este es el caso de casi todos los estudios que se hacen
sobre los efectos de determinadas politicas o leyes cuando se olvida de que los
efectos son distintos en cada sexo si se toman en cuenta los roles sexuales™®.
Al mismo tiempo, esta insensibilidad al género, es una de las causas en la in-
frarrepresentaci6n de las mujeres y nifias con discapacidad como grupo social
enel disefio de politicas pblicas y planes estratégicos a los que se hizo refe-
rencia.

Desde la resolucion de la Asamblea General “Seguimiento de la Cuarta
Conferencia Mundial sobre la Mujer y aplicacion cabal de la Declaracion y la
Plataforma de Accion de Beijing” existe un consenso internacional en cuanto
ala necesidad de tener una perspectiva de género transversal y sistemtica en
todas las dreas de trabajo. Incluso, “bajo la consigna No dejar a nadie atrds en
la Agenda 2030, se reconoci6 de forma explicita que la igualdad de género y
la discapacidad eran cuestiones transversales'®.”

La sobregeneralizacion, frecuente en textos legales como en el caso de Es-
paiia, imposibilita el conocimiento y desagregacién por sexo/género con res-
pectoal uso de un derecho. Lo mismo sucede con la insensibilidad del género,
pues al ignorarse una variable socialmente importante, se esté ignorando la

W Facio Montei, A (1992) Cuando o género suena cambios trae.(ina metodologiapara o andlisks de
género del fendmens leel) San Jos: ILANUD, Proyecto Majer y Justicia Pl

o
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pirrafo del articulo 156 CP constituye na clara vulneracion de la CDPD, por
o que deberia plantearse su supresion. Concretamente, la vulneracion se pro-
duce respecto del articulo 23.1.c), que obligaa los poderes piblicos a asegurar
que“las personas con discapacidad, incluidos los nifios y las nifias, mantengan
su fertilidad, en igualdad de condiciones con las demés”. Asimismo, la esteri
lizaci6n forzosa constituye una discriminacion por razon de discapacidad. En
efecto, aunque hoy el precepto legal no alude a la discapacidad como circuns-
tancia habilitante de la aplicacion de la esterilizaci6n sin el consentimiento del
Sujeto pasivo, sino a una carencia fictica, absoluta y permanente, de la aptitud
para prestar el consentimiento, resulta obvio que la base de esa carencia serf
un déficit cognitivo o una enfermedad mental generadores de discapacidad.
Portanto, el articulo 156 CP consagra una diferencia de trato por razén de di
capacidad, en la medida en que permite que se aplique una esterilizacion sin
contar con su consentimiento exclusivamente a personas con discapacidad y
noa otras. (..)” Agrega que “en todo caso, tras la reforma del CP de 2015 la
esterilizacion forzosa es una medida que ya solo podrd aplicarse en supuestos
excepeionalisimos: a personas que carezcan de forma absoluta y permanente
de aptitud para prestar el consentimiento a la esterilizacién por no poder en-
tender la finalidad de la intervencion, que carezean también de la aptitud para
Ser padres o madres aun con los debidos apoyos, y que a pesar de estas ci
cunstancias sea probable que entablarn relaciones sexuales. Regular expresa-
mente un tratamiento de utilizacion tan excepcional, que en muchos casos no
Seria en absoluto punible incluso sin tal regulacin ~por cjemplo, si la esteri-
lizaci6n resulta necesaria para la preservacion de la salud fisica o psiquica no
constituiria el delito previsto por el articulo 149 CP por ausencia de tipicidad—
10 parece tener sentido y, sin embargo, comporta el evidente riesgo de su ex-
tensién a casos distintos de los previstos expresamente por la norma, y de re-
Iajaci6n en la practica de los requisitos exigidos para su aplicacion.”

Estrategia Nacional de Salud Sexual y Reproductiva. Ministerio de Sa-

nidad, Politica Social e Igualdad, 2011

La Ley Orginica 2/2010 contempla un Plan de Estrategia de Salud Sexual
y Reproductiva, a elaborarse con criterios de calidad y equidad en el
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del pais, participaron en este programa de capacitaci6n de cuatro meses, adap-
tado a las necesidades de las mujeres con discapacidad. Dicho programa al-
canzé su punto méximo con un foro nacional que reunié a mujeres con
discapacidad y representantes del Gobiemo, el Parlamento y socios de des-
armollo de la Repiblica de Moldavia

Una de las voces participantes de este foro que merece ser destacada es la
de Olga Berdeu de 50 afios quien esté trabajando y centrando sus esfuerzos en
dos Objetivos de la Agenda 2030, el objetivo 5 “Lograr la igualdad de género
y empoderar a todas las mujeres y las nifias”, garantizando la participacion
plena y efectiva de las mujeres y la igualdad de oportunidades para el liderazgo
entodos los niveles de toma de decisiones enla vida politica, economica y pii-
blica; y el objetivo 10 “Reducir la desigualdad en los paises y entre ellos”, po-
tenciando y promoviendo la inclusion social, econdmicay politica de todas las
personas, independientemente de la edad, el sexo, la discapacidad, la raza, el
origen étnico, el origen, lareligién o el estatus econdmico u otro factor. La hi
toria de Olga es representativa de muchas otras mujeres con discapacidad,
sobre todo de paises en vias de desarrollo. Olga cuenta su lucha en la decisién
de ser madre, el enfrentarse a los prejuicios y estereotipos que acompaiian dicha
decision. Olga ademds cuenta como fue romper la barrera de la dependencia
econémica a la que estaba atada por ser una mujer con discapacidad. Estas
voces, como la de Olga dan visibilidad a una problemitica muchas veces nor-
malizada no solo por la sociedad sino por el propio Estado, garante de nuestros
derechos y libertades.

Durante este programa de ONU Mujeres, las mujeres fortalecieron sus habi-
lidades de liderazgo y consolidaron sus conocimientos en materia de iguakdad de
género, promoci6n, comunicacion comunitaria y de votantes. Ademas, se debatio
acerca de como promover sus prioridades en los procesos de toma de decisiones
anivel nacional y local y cémo desarrollar y utilizar instrumentos juridicos™.

4 Para s nformacicn, s pusden consular ossiguicnts elaces:

bitpimd e un g contentunet moldovalen home presscente press elcasesaverahlit_i-dorim-
posibilt-programald.consolidre-a-par/

bt smwomen.org e digtal-ibrry publicatons!20 7 dfwormerin-poliis-2017-map.
bipinewumvomen.org /v stories 2017/ | from-where.i-sand-olga berde
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El manual de los indicadores para los Objetivos de desarrollo Sostenible
explica que “este indicador mide los esfiierzos del gobierno para establecer
marcos juridicos® que promuevan, apliquen y monitoreen la igualdad de gé-
nero. Los marcos juridicos se evalian mediante un cuestionario que comprende
44 preguntas binarias en cuatro dreas: marcos juridicos generales y vida pii-
blica; violencia contra las mujeres; empleo y beneficios econémicos; matri-
monio y familia.”

Debido a la estructura y objetivo del informe, este capitulo analiza lo con-
cerniente a la primera drea en cuanto a los marcos juridicos generales.

En este informe se hace conveniente adaptar esta drea a las necesidades y
perspectivas especificas de las mujeres y nifias con discapacidad. Para ello, se
utilizaron las recomendaciones del informe del Secretario General de Naciones
Unidas del 2017 asi como la Resolucién de la Asamblea General del mismo,
en cuanto a las medidas que se pueden adoptar para incluira las mujeres y las
nifias con discapacidad enla labor destinada a aplicar la CDPD [y la CEDAW]
e implementar Ia Agenda 2030. El Secretario General a fin de fortalecer los
marcos juridicos y de politicas relativos a las mujeres y las nifias con discapa-
cidad, recomienda en dicho informe tomar como esferas prioritarias las relati-
vas a las maltiples formas de discriminacion, a la violencia de género, al
derecho a la salud sexual y reproductiva, y a la accesibilidad de los servicios
piblicos y lainformacion. Ademds, enfatiza la importancia dela coordinacién
que tiene que existir entre las distintas dreas de trabajo, habla de lo necesario
que son las redes y alianzas e insta a los Estados a desglosar datos por disca-
pacidad, obtener financiacién suficiente y hacer participar a las mujeres y las
nifias con discapacidad en el proceso de seguimiento y evaluacion.

De manera particular, el Secretario General brinda una serie de recomen-
daciones, a saber:

Bl manual explica e “e término marsos uridios e dfineen términos genersls par abarar lyes,
‘mesanismosy policasplanes para promover, bacer cumplir y moriorear 1 igualdad de géncro”. Viase
United Nations Stastcs Division (2018) E-Handbook on SDG. Indicators. Disporible e
bipsimstats.m g vikiislay/SDGeHandbook Horoe.
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Por su parte y en lo que tiene que ver con el indicador de la meta 5.1, la
Resolucion de la Asamblea General establece que la realizacién de los derechos
‘humanos requiere la participacion e inclusion plena, efectiva y significativa de
las mujeres y nifias con discapacidad en todos los aspectos de la vida piblica,
politica, economica, cultural, social y familiar, en igualdad de condiciones con
todas las demis personas.

Ademis, instaa los Estados a que tomen medidas para eliminar las formas
miltiples e interseccionales de discriminacién contra las mujeres y las niias
con discapacidad mediante la derogacion de leyes, politicas y practicas discs
minatorias. Alienta a los Estados a revisar y derogar cualquier ley o politica
que restrinja a las personas con discapacidad, incluidas las mujeres con disca-
pacidad, su participaci6n efectiva y plena en la vida politica y piblica en igual-
dad de condiciones con las demis personas (...}

Teniendo en cuenta este indicador y las recomendaciones del Secretario Ge-
neral y de la Resolucién de la Asamblea General, se pueden adelantar ciertas
conclusiones: a nivel nacional no existe marco juridico adecuado que tenga en
cuenta las discriminaciones que las mujeres y nifias con discapacidad mayor-
mente enfrentan. Asimismo, se identific6 una ausencia en las conceptualiza-
ciones. Ausencia que impacta directamente en los regimenes sancionadores,
entre otras cuestiones. No obstante, se han identificado avances en algunas Co-
munidades Auténomas (CCAA).

El Objetivo 10 de la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible, en cuanto
a reducir la desigualdad en los paises y entre ellos, establece como tercer meta
(103), utilizada para este capitulo: “garantizar la igualdad de oportunidades y
reducir la desigualdad de resultados, incluso eliminando las leyes, politicas y
pricticas discriminatorias y promoviendo legislaciones, politicas y medidas
adecuadas a ese respecto”. El indicador para medir ¢l cumplimiento de esta
meta, establecido por el ya mencionado marco de indicadores mundiales para
los ODS y metas de Ia Agenda 2030, consiste en conocer la “proporcion de la

AICHTUL 18R 1 3 Orally Amended and adopd by the Third Commities by unarimous recordod
vote on 21 November 2017 ding it S3nd mesing.
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de la CEDAW) expreso que el Comité de la CEDAW reconoce que esta situa-
cién se ve agravada para las mujeres con discapacidad®.

La relacién de vulnerabilidad e invisibilidad crea estereotipos y roles asig-
nados que sititan a las mujeres con discapacidad en un determinado lugar en la
Sociedad. En este aspecto, las mujeres y nifias con discapacidad son, en general,
percibidas por la sociedad como mujeres necesitadas, dependientes y pasivas,
correspondientes a las caracteristicas del estereotipo femenino, pero al mismo
tiempo se las consideran incapaces de situarse en los roles sociales que se les
asigna a las mujeres®. La percepeion de una persona como ‘minusvilida’ pro-
duce un resultado de desclasificacion social”

La Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos
‘Humanos (ACNUDH) establece que los estereotipos nocivos pueden ser tanto
hostiles/negativos (por ejemplo, «las mujeres son irracionales») o aparente-
mente benignos (por ejemplo, «las mujeres son mejores en la crianzan) # La
situaci6n de des-poder de las mujeres con discapacidad hace que enfrenten una
situacién antagonica en este aspecto, como por ejemplo respecto a la matemi-
dad en la mujer con discapacidad.

Se estercotipa a las mujeres y nifias con discapacidad para marcar una di-
ferencia respecto a «lo normaly, Las mujeres con discapacidad son etiquetadas
evitindose hacer un esflierzo por conocer la diferencia, la diversidad, recono-

Sculz, P.(2014) Capitlo 6-Comité & a CEDAW, Paticia Schul, miembro el Comité de la CEDAW
L intrsceionalid el género ya disapacidad (Gineba, 17 de sl de 2013)',en Oarizacion Nacirsl
e Ciogos Espatoles (ONCE) (comp.y rad.), Debate General Sobre Mierss  Nis con Discapacidad
‘Comité de Naciones Uridas Sobre Derechos de as Personas con Discapacidad (p. 28-33). Madrd: Mi-
niseio de Asuntos Exteiore  de Cooperacién, p. 29

= Sheldon, A. (2004 "Women and disbily”, en Swan 1, French 5., Baroes C.y C. Thomas (eds), Dise-
bling barrirs-Enabling Envirorments, Lorr: Sage poblcations.

5 Véase Fine, M.y Asch, A, (1981) Disablod Women: Sexism Withoutthe Pedesa.Jouralof Socklogy
& Social Welfr, (2):233-248; Glidman, J. y Roth, W. (1980) The Unexpeciad Minoriy: Handicapped.
Childrn in America. New York: Harsout Brace Jovanovich.

% OHCHR (2013) OHCHR-Commisionad Report: Gender Sierotyping s a Hunan Righs Vilation. The.
Offceofthe Usited Natons High Commissiones fo Human Rights (OHCHR)
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minacion en la ley y en la prctica no deberian confundirse los términos mal-
tiple e interseccional, no obstante, a menudo estos términos son utilizados
‘como sindnimos, provocando cierta ambigiiedad. Makkonen parece encontrar
‘una explicacion al respecto cuando vislumbra que los textos doctrinales utilizan
el concepto de discriminacién interseccional, como en el caso de Crenshaw y,
enlos documentos internacionales de derechos humanos el concepto utilizado
‘generalmente es el de discriminacion maltiple®, por ejemplo, en los informes
de la Comisién Europea relativos a la discriminacion®. Sin embargo, esta ut
lizacion esté cambiando puesto que cada vez hay més documentos de Naciones
Unidas que utilizan el concepto de discriminacion interseccional.

Discriminacion miltiple

Dentro de los Tratados de Derechos Humanos y la jurisprudencia de sus or-
‘ganos, la discriminacion miiltiple aparece referenciada en la Recomendacién
General 25 (2000) del Comité de la CEDAW, en la Observacién General 28
(2000) del Comité de Derechos Humanos y en el texto del Articulo 6 de la
CDPD (2006). Considerando la definicién establecida por la Observacion ge-
neral 3 del Comité sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad, el cual
define a la discriminacion miltiple como una situacién donde una persona puede
experimentar discriminacion por dos o varios motivos, en el sentido de que la
discriminacin es compuesta o agravada. Luego, cjemplifica una serie de mo-
tivos de la discriminaci6n, aunque, aclara que no se limita a ellos: edad, disca-
pacidad, origen étnico, indigena, origen nacional o social, identidad de género,
opinién politica o de otra indole, raza, condicién de migrante o solicitante de

" Makkonen, T. 002) Mulipl, compound and Intersecionaldicriminaton: rinping the experiences of
the most marginalizad 0 he ore Tk nstintefor Haman Righis, AboA kademsUniveriy.

€ Envaros informes s Uricn Esropes tiende s considerar I disrminaci itesessional somo s forma.
e discriminacion part de I iliple. Po iemplo, el inormes TN Opinion & Socil (2008) ‘Discr-
minaton inthe European Union: Perseptiors, Expericpees and Atiudes’, Speial Erotarometer 06, Wave.
69.1. Brussls: Europesn Commisson. Reporte e s cocuest cpecial i Eurobarbmetro 296 sobre adis-
crimipacionen a Unidn Europeafrarciado po a Comisén Furopea,pese 4 que dsta alar qus o infome.
o representa Ia opirién de I Comisién Europes, subsumen I diseriminacion ‘aditva’ ¢ iterseccional
Comoarte de I disriminaién miliple. Lo mismo sucede con I publicacién“European anti<discrmina-
tion law review” encomendads por Cormision Europes e el marc del Programa de scein contr s dis-
crimipacion Q001-2006)
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Decreto 52/2017, de 6 de junio, del Observatorio de la Igualdad de Gé-
nero, Cataluiia

En el marco de la ley 17/2015 se crea el Observatorio de la Igualdad de Gé-
nero adscrito al Instituto Catalin de las Mujeres, como drgano asesor del Go-
bierno y garante del cumplimiento de [esta] ley en cuanto al trabajo de datos y
estadistica y la investigacion sobre las desigualdades entre mujeres y hombres.

Se decreta entonces el Observatorio que, entre otras funciones, tiene la de
proponer al Gobierno las actuaciones que considere adecuadas para corregir
ituaciones de desigualdad de las mujeres o de violencia machista en Catalufia
‘causadas por las diferentes circunstancias personales y comunitarias de las mu-
jeres, y por las discriminaciones interseccionales.

Celebramos que el Observatorio de Género de Cataluiia tenga en cuenta el
contexto social de las mujeres y, en consecuencia las discriminaciones inter-
seccionales

Echamos en falta una definicién de la discriminacion interseccional que no
se encuentra ni en el Decreto ni en la Ley 17/2015. En este aspecto, recomen-
damos a la Comunidad de Catalufia que utilice Ia jurisprudencia internacional
de los distintos Organos de Tratados de Derechos Humanos y, en tal sentido,
tenga en cuenta ademds a las mujeres y nifias con discapacidad como grupo
social de mujeres que vive en los mérgenes de la sociedad y que en las violen-
cias que enfrentan, intervienen incluso ofras variables.

Ley 4/2017, de 25 e septiembre, de los Derechos y la Atencién a las Per-
sonas con Discapacidad en Andalucia

Es bienvenida la incorporacion que hace la ley del enfoque de la doble via
en o que se refiere a las mujeres y nifias con discapacidad. Hay una transver-
salidad y perspectiva de género en el textoy, al mismo tiempo se incorpord un
articulo especifico de mujeres y nifias con discapacidad (Articulo 1), reco-
giendo adems el Plan de Accion Integral para Mujeres con Discapacidad de
Andalucia (Articulo 12).
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dad de cualquiera de los sexos y los roles estereotipados de los hombres y las
mujeres. (..).” Por iltimo, el Comité de la CDPD cita también a la Reco-
mendacion General 25 del Comité de la CERD relativa a las dimensiones de
la discriminacion racial relacionadas con el género, que expresa que a menudo
1o es posible detectar las discriminaciones si no se reconocen explicitamente
las diferentes experiencias de unas u otros en la vida publica y privada. Y ex-
presa que ademés, las mujeres pueden verse limitadas por la falta de remedios
'y mecanismos de denuncia de la discriminacion a causa de impedimentos por
razn de sexo, tales como los prejuicios de género en el ordenamiento juridico
y la discriminacién de la mujer en la vida privada”.

Bajo esta jurisprudencia de los diferentes Organos de Tratado de Derechos
‘Humanos, se concluye que la dificultad en detectar las discriminacionesen las
mujeres y nifias con discapacidad es que éstas con frecuencia se producen en
la esfera privada, estando socialmente aceptadas —y, con frecuencia, legitima-
das por el Estado-en base a los estercotipos y roles sociales asignados a las
mujeres y nifas con discapacidad.

Obligacién de los Estados a cumplir con el derecho a la igualdad y no
diseriminacion

La Observacion General 16 del Comité del ECOSOC establece que la igual-
dad de derechos del hombre y la mujer al disfrute de los derechos econmicos,
sociales y culturales, al igual que sucede con todos los derechos humanos, im-
‘ponea los Estados partes obligaciones a tres niveles: respetar, proteger y cum-
plir>. A su vez expresa que la obligacién de cumplir incluye a su vez
obligaciones consistentes en «proporcionar, promover y facilitar

" Comitt pars a Elmiacién de a Discriminacicn contr s Mjr, Resomendacién geperl N 28, Generl
recommendstion No. 28 n th core oligations of Strks parties under artcle 2 o the Comvertion ot the
Eliminaton of All Forms of Disrimination aganst Women, CEDAW/C/GC2S, 16 d diiembre de 2010,
pimfo.

¥ Comité para I Elminacin de I Diserimincién Racia, 56 peiodo de seionss (2000),Recormendscién
generl N XXV, reltiva  lss dimensiopss de la iscriminacien racal elcionadas con el género,
HRUGEN1 Revc, 12 & mayo de 2004, pirafs 1 2.

% Comitéde Dereshos Econémicos, Sociles y Culfurales, Ofscrvacién general N 16 (2005), La iguakdad
dederchos del hombre y 1 e al disrue e os derechos cconémicos,soials y culturles (artiulo 3
el Paco Intemacional de Derehos Econdmicns, Socilesy Cltrales), EIC. 12200504, 11 de agosto de
2005, pirsfo 17
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“Para la consecucion de estos objetivos, el Plan estratégico se estructura en
siete Ejes de actuacion, en los que se combina un doble enfoque:

Poruna parte, se definen ejes de actuacion prioritarios para los dmbitos de
empleo y emprendimiento (Eje 1); la conciliacion y corresponsabilidad (Eje
2), yla erradicacion de la violencia contra las mujeres (Eje 3); que se completan
con el Eje 4, sobre participacion de la mujer en los ambitos: politico, econt-
mico y social, y el Eje 5, sobre educacion.

Por otra parte, persigue el objetivo de impulsar la integracion del principio
igualdad de trato y de oportunidades a través de dos cjes més: el Eje 6, en el
que se proponen medidas especificas para avanzar en este objetivo en deter-
minadas politicas sectoriales especialmente relevantes (identifica qué hacer,
en relacion con las politicas especificas); y el Eje 7, en el que se establecen
medidas y mecanismos para profundizar en dicha integracion en el conjunto
de todas las acciones del Gobierno (como hacer, en relacién con el conjunto
de las politicas publicas)*”

En la presentacion de objetivos y ejes de actuacién, el PEIO resalta que se
considera “fundamental prestar especial atencion a las mujeres del medio rural,
actoras clave en el desarrollo equilibrado y sostenible de nuestro territorio, asi
‘como a las que pueden ser victimas de multiple discriminacion o las que estin
en riesgo de especial vulnerabilidad (mujeres con discapacidad, victimas de
violencia de género, inmigrantes, pertenecientes a determinados grupos étnicos,
mujeres transexuales, o mujeres que sufran discriminacion por cualquier otra
circunstancia personal o social)”.”

Siguiendo la linea de los objetivos presentados, el eje 7 dedicado a evaluar
qué instrumentos son necesarios para integrar el principio de igualdad en di
tintas politicas y acciones del gobierno, establece que en el disefio ¢ imple-
mentacién de las politicas piblicas debe de tenerse en cuenta las posibles

PEIO 20142016, igina 54
* lhidem,
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Ley 42017, de 28 de junio, de modificacion de la Ley 152015, de 2 de
Juio, de la Jurisdiccidn Voluntaria

La exposicién de motivos de esta ley expresa que la reforma introducida
tiene como objeto favorecer la celebracion del matrimonio de las personas con
discapacidad, evitando cualquier sombra de duda sobre su capacidad para con-
traer matrimonio. Asi, se propone una modificacion de la disposicion final
primera de la Ley 15/2015 de la Jurisdiccion voluntaria, que a su vez modi-
fica el articulo 56 del Codigo Civil. Ademds, se propone una modificacion de
la disposicin final cuarta para adaptar la reforma del articulo 58 de la Ley
202011 de Registro Civil

El objetivo de la reforma es garantizar la proteccion de las personas con
discapacidad a la hora de contraer matrimonio, favorecer su celebracion y eli-
minar las restricciones de la anterior legislacion'®.

La nueva redaccion del articulo 56 del Codigo Civil dispone que *
deseen contraer matrimonio, deberdn acreditar que renen los requisitos de ca-
pacidad exigidos por el Cédigo. S6lo en el caso excepeional de que alguno de
los contrayentes presentare una condicion de salud que, de modo evidente, ca-
tegorico y sustancial, pueda impedirle prestar el consentimiento matrimonial
pese a las medidas de apoyo, se recabard dictamen médico sobre su aptitud
para prestar el consentimiento. A tal fin, se podri recabar de las Administra-
ciones o entidades de iniciativa social de promocién y proteccion de los dere-
chos de las personas con discapacidad, la provision de apoyos humanos,
técnicos y materiales que faciliten la emision, interpretacion y recepeion del
consentimiento del o los contrayentes”. Este nuevotexto de junio de 2017 en-
trard en vigor el 30 de junio de 2018. La nueva redaccion se alinea con lo dis-
puesto en la CDPD, Articulo 12.3,y 23.1

LY I Informe periédica commbinados de Espafia acera del cumplimient de Is Convencién sobre De-
rechos de las ersoras con Discapacidad,Secrtaiade Etado ds Seviios Soviaes ¢ gualdad, Ministerio
de Sanidad, Srvicios Scials ¢ Igealdad.
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con el embarazo, el parto y el periodo posterior al parto, proporcionando ser-
vicios gratuitos cuando fuere necesario y que aseguren una nutricion adecuada
durante el embarazo y la lactancia. La palabra «apropiados» significa que estos
Servicios deben de ajustarse conforme a las condiciones o a las necesidades de
la persona a quien se le estd prestando servicio y esto incluye a las mujeres
con discapacidad embarazadas. Muchas veces se hace sentir compleja la ex-
periencia de parto en una mujer embarazada, cuando debe ser parte de una po-
litica genérica de atencion a la salud reproductiva.

Estas discriminaciones pueden tomar forma de violencia cuando se presenta
la violencia obstétrica, la cual suele tener como disparador la falta de informa-
cién. Al respecto Crow declara: “El hecho es que los servicios de maternidad,
como el resto de la sociedad, se basan en un miedo bésico a la *deficiencia”
(...)"™ Eneste sentido, es interesante traer a colacion un ejemplo que observo
el Colegio Americano de Obstetricia y Ginecologia en cuanto a que en general
la discapacidad fisica es ensefiada como una entidad separada en lugar de in-
corporarla a lo larga de todos los segmentos de educacion médica'™, esto se
reproduce en la inaccesibilidad a la hora de la atencién durante el embarazoy
permite interpretar que el resto de las discapacidades i siquiera son tenidas
en cuenta. Respecto a la discapacidad fisica, facultativos hacen suposiciones
falsas sobre opciones de tratamiento para mujeres embarazadas con discapa-
cidad, creyendo por ejemplo, que las mujeres con discapacidad no pueden parir
por via vaginal'®.

En definitiva, la relacién de la mujer con las y los prestadores de atencion
ala materidad y con el sistema de cuidado materno durante el embarazo y el
parto es de vital importancia. Estos encuentros no son solo esenciales en cuanto

idom .6
5 Rogrs,J (410 rsgraey Plnnig for Worsn it Mobdiy Disils, 1 Stoney M. lin
() Iternaional Ecycopede o R, Bt Cnter o trmorai Reation R
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manos (2015), el Comité dela CDPD (2011,2014, 2016), Comité de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales (2016), entre otros. El informe del 2017 de
Derechos Humanos del CERMI establece que, segin datos del Conscjo Gene-
ral del Poder Judicial (2010-2013), hay en promedio de 96 resoluciones judi-
ciales que autorizan la esterilizacién de personas con discapacidad sujetas a
incapacidad previa.

La fundacién CERMI Mujeres junto al Foro Europeo de la Discapacidad
(enadelante, EDF en sus siglas en inglés) indica que respectoa las estadisticas
sobre procedimientos relativos a la esterilizacion de incapaces,,la base de datos
anuales del Consejo General el Poder Judicial de Espafia ofrece detalle en
cuanto a tipos de procedimientos, gjecutorias, recursos, auxilio judicial, etc
recogido en los boletines estadisticos. Pese a ello, las consultas en relacién a
los procedimientos relativos ala “esterilizacién de incapaces” arrojan resulta-
dos opacos. Explican que “no se registran datos més que del afio 2016, tltimo
aiio en los que se ofece informacion estadistica general. Estos datos se refieren
ajuzgados de 1° instancia e instruccion y a los juzgados de familia. El nimero
total de casos resueltos asciende a 140, sin que sea posible conocer la resolu-
cién final de cada procedimiento y sin que se pueda conocer la incidencia en
mujeres y hombres, ya que los datos no se hallan desagregados por sexo.”

Se comete una intromision en los cuerpos, una violacion a sus derechos hu-
manos, incluyendo su integridad fisica; el igual reconocimiento como persona
ante la ley; el derecho a la salud; el derecho de la informacién; el derecho de
la privacidad; el derecho a decidir acerca del niimero de hijos e hijas y el es-
pacio entre cada uno de ellos y/o ellas; el derecho de fundar una familia (in-
clusive una familia monomaternal); el derecho a no ser discriminada y el
derecho de la autodeterminacién sobre su propio cuerpo.

El Comité de la CDPD en su Observacion General 3 establece que (...) la
capacidad juridica de las mujeres con discapacidad debe ser reconocida en
igualdad de condiciones con las demds personas y que las mujeres con disca-
‘pacidad tienen el derecho a fundar una familia y a recibir asistencia apropiada
para criar a sus hijos/as™".

WCRPINCIGCS, Pirafo 45
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La capacidad juridica es inherente a todas las personas e incluye por un
lado, la capacidad de ser titular de derechos, lo que conlleva una proteccion
del sistema juridico, y por otro lado, el ser un actor ante los ojos de la ley, es
decir ejercer derechos y en consecuencia crear, modificar, y/o terminar rela-
ciones juridicas. La capacidad juridica asegura el derecho a la igualdad ante la
ey en igualdad de condiciones con las dems personas’®. En contraste a la ca-
pacidad juridica, la llamada capacidad mental es la habilidad de la toma de de-
cisiones que una persona tiene, la cual puede ser afectada por varios factores
en cualquier momento de nuestras vidas'. A muchas personas con discapacidad
se les deniega su capacidad juridica en razon de su capacidad en la toma de
decisiones. Esta denegacién puede estar basada en un enfoque de estatus, esto
es en la condicién individual o identidad de la persona: mujer; minoria racial;
LGTB, entre otras. O, basada en test de funciones a la persona”; utilizando
un enfoque en la racionalidad y la cognicién como criterios para reconocer la
situacion juridica®. En definitiva, a la persona se la somete a un régimen de
sustitucion de la voluntad. “Los regimenes basados en la sustitucion en la adop-
cién de decisiones pueden revestir muchas formas diferentes, entre ellas la tu-
tela plena, la interdicci6n judicial y la tutela parcial. Sin embargo, todos esos
regimenes tienen ciertas carcteristicas en comin: pueden describirse como
sistemas en los que: a) se despoja a la persona de la capacidad juridica, aunque
Sea con respecto auna tinica decision; b) puede nombrar al sustituto que tomard
las decisiones alguien que no sea la persona concernida y ese nombramiento
‘puede hacerse en conira de su voluntad; o ¢) toda decision adoptada por quicn
sustituye en laadopeion de decisiones se basa en lo que se considera el “interés
superior” objetivo de la persona concernida, en lugar de basarse en su propia
voluntad y sus preferencias'®.”

5Véase CREDICIGC,
16 de Bhails, . (2016) “Theoretcal framework for the VOICES Prject, en Flynn, E, Arstin-Kerake,
A, de Bhailis,C.y M.L Sera (eds), Global Perspecives on Legal Capaciy Reform: Our Voices, Our So-
ris (op. 1-8). London: Routldge, .2

" tidem.

1 Viéase Fynn, .y Arstin- Kerslake, A. Q017) Stat ntrventon i the lives of peapl with disbilis:
“The case for a disbilty neutrl Famovork. nermational Journal of Lawin Contex, 13(1),39-57.
CRPDICIGCIL. Pirmfo 27
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rara vez la discriminacion y opresion que enfrentan las mujeres y nifias con
discapacidad son producto de un sélo factor de opresion/discriminacion. Es
decir, a través de la interseccionalidad como herramienta analitica somos ca-
paces de entender que la desigualdad estd construida sobre la base de la inter-
accion de varios factores de opresion.

La cara més popular de la interseccionalidad es la del enfoque de la no di
criminaciont, desarrollada en profundidad en el capitulo primero.

Igualdad:

A través de este informe, se defiende la igualdad sustantiva de las mujeres
y nifias con discapacidad, entendiendo de esta manera, que uno de los meca-
nismos mis importantes para ejercer y disfrutar de los derechos humanos y las
libertades fundamentales es la igualdad y la no discriminacion.

Tal como sucede en la Constitucion Espaiola, laigualdad puede presentarse
en tres dimensiones: (i) como principio, (ii) como un derecho (igualdad formal
e igualdad de facto) y (iil) como una obligacién del Estado a los Tratados de
Derechos Humanos que es parte.

Laigualdad debe entenderse no s6lo como un concepto normativo sino tam-
bién como un concepto tangible, real, lo cual requiere de un mayor esfuerzo
que va més alld de la aprobacion, derogacion o modificacion de la legislacié
por parte del Estado. Para poner fin a las violaciones de los derechos de las
mujeres y las nifias con discapacidad, es necesario no solo alcanzar una igual-
dad formal (de jure) sino también es estrictamente necesario alcanzar una igual-
dad real (de facto). De este modo, este informe se guia por uno de los principios
bisicos dela Convencion sobre la Eliminacion de Todaslas Formas de Disc:

“Véase Crenshaw, K_(1989) Demarginalizing the Inersccton of Race and Sex: A Black Feminist Criique.
of Antdisrimination Doctine, Feminist Theory and Antircit Politc’, Universiy of Chicago Legal
Forum, vol 1989, issue 1, arile 8, pp. 139-167. Véase también Creshav, K. (2002) ‘Documento para o
encontm de esposalistas e aspocis da disciminagdo reial eltivos 30 §nero’, Revista Evud -
nisas 10 (1) 171188, p. 177,
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