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Realizacja grantu z zakresu seksualnosci osob z niepetnosprawnos$cia intelektualng wigzata sie
z konkretnymi pytaniami dot. obszaru seksualnos$ci, stawianymi przez kazda z trzech grup, ktora
uczestniczyta w superwizjach i szkoleniach. Pytania czy trudnosci z jakimi na co dzien w swojej pracy
spotykaja si¢ przedstawiciele opiekunow formalnych, nieformalnych czy medycznych obrazuja, jak
rozwo6j psychoseksualny osob z niepelnosprawnos$cia intelektualng jest jeszcze czesto pomijany, albo
wrecz nieodkryty.

W odpowiedzi na przekazywang wiedze dotyczgca seksualnosci osdb z niepelnosprawnoscia
intelektualng, czy rozwigzania jakie pojawialy si¢ w trakcie superwizji czg¢s¢ osob profesjonalnie
zajmujacych si¢ na co dzien wsparciem osoby z niepelnosprawnoscig intelektualng informowala,
ze rozwigzania, chociazby dotyczace treningu masturbacyjnego sg dla nich trudne do przyjecia ze
wzgledu na aspekt religijny. Takie trudnos$ci pojawialy si¢ réwniez przy innych zagadnieniach
zwigzanych z seksualno$cig osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng, a dotyczyly m.in., rodzicielstwa,
antykoncepcji, przemocy seksualnej, czy wspomnianej wcze$niej masturbacji.

W nawigzaniu do pytan, jakie ustyszalam w trakcie realizacji grantu powstat katalog
prawidlowych zachowan i potrzeb w oparciu o konkretne przyktady bedace ,,drogowskazem”
bezpiecznych 1 profesjonalnych zachowan wzgledem intymno$ci o0sob z niepelnosprawnoscig
intelektualna.

Ponizszy katalog prawidlowych postaw z obszaru seksualnos$ci osob z niepelnosprawnoscia
intelektualng zostat opracowany w oparciu o wlasng wiedz¢ oraz poradnik 1. Fornalik
,Jak edukowac seksualnie osoby z niepetnosprawnosciq intelektualng?”.

Lista najczesciej zadawanych pytan w trakcie realizacji innowacji spolecznej ,,Oll! — O intymnosci
intelektualnych innowacyjnie” z obszaru seksualno$ci osoby z niepelnosprawnoscia intelektualna:

Pytanie 1. Jaka jest seksualno$¢ osob niepelnosprawnych intelektualnie?

Taka sama jak wszystkich. Seksualno$¢ jest wpisana w zycie kazdego czlowieka. Niepelnosprawnosé
intelektualna, jak sama nazwa wskazuje dotyczy intelektu, a nie seksualnosci.

Pytanie 2. Jak przebiega rozwdj psychoseksualny osoby niepelnosprawnej intelektualnie?

Dzieci niepelnosprawne intelektualnie rozwijajg si¢ psychoseksualnie tak samo jak dzieci sprawne —
wszystkie zmiany organizmu sg jednakowe i nastepuja w tej samej kolejnosci. Rozwoj psychoseksualny
moze przebiega¢ wolniej z powoddéw zdrowotnych, ponadto do$¢ czesto jest spowalniany przez
ograniczenia spoteczne i kulturowe.

Pytanie 3. Czy mozna moéwi¢ o jakiejs specyfice rozwoju psychoseksualnego o0séb
niepelnosprawnych intelektualnie?
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Tak. Nie ma spotecznego przyzwolenia na seksualno$¢ osob niepetnosprawnych, przez co kwestie
zwigzane z seksualno$cig sg ignorowane, nierzadko negatywnie postrzegane. Dostep do edukacji
seksualnej osob niepetnosprawnych jest ograniczony. Brak spolecznie wypracowanej koncepcji
dorostosci 0sob niepetnosprawnych intelektualnie, wtaczajac w to wymiar kobiecosci i meskosci sprawia,
ze seksualno$¢, w wychowaniu rodzinnym i instytucjonalnym jest pomijana, zaniedbywana, nierzadko
zaprzeczana, co ma niekorzystne skutki dla rozwoju psychoseksualnego.

Pytanie 4. A jesli dziecko nie zadaje pytan dotyczacych seksualnosci?

Dzieci z niepetnosprawnoscig intelektualng zazwyczaj podzniej zaczynajag mowic¢ lub majg ograniczone
mozliwosci komunikacji werbalnej w poréwnaniu do swoich pelnosprawnych rowiesnikow. Ale to, ze
dzieci nie pytajg o sprawy zwigzane z seksualnos$cig nie znaczy, ze ta kwestia nie budzi ich ciekawosci.
Rozmowy na temat seksualnos$ci nalezy inicjowac.

Pytanie 5. Czy dzieci¢ce przejawy seksualnoSci takie jak: masturbacja wczesnodziecieca, zabawy
seksualne, dzieciecy ekshibicjonizm, czy podgladanie dotycza dzieci z niepelnosprawnos$cia
intelektualng?

Tak, rozw6j psychoseksualny dzieci z niepelnosprawnoscig intelektualng przebiega tak samo jak rozwoj
ich pelnosprawnych réwiesnikow, tyle ze moze nastgpowac nieco pdzniej i by¢ bardziej widoczny.

Pytanie 6. Dlaczego przejawy dzieciecej seksualnosci u dzieci niepelnosprawnych intelektualnie sg
przez nie eksponowane?

Jest to spowodowane wyltacznie tym, ze dzieci NIE WIEDZA co i kiedy jest dozwolone, oraz kiedy tamig
spoteczne normy. Dzieciom z niepelnosprawnoscig intelektualng trudno uczy¢ sie¢ ,,przy okazji”’ i bez
wyjasniania rozumie¢ panujace w sSwiecie zasady.

Pytanie 7. Zdarza si¢, ze dorosla osoba niepelnosprawna intelektualnie przejawia dzieciece
zachowania seksualne, dlaczego?

Przejawy seksualno$ci dziecigcej u dorostej osoby moga by¢ wyrazem dazenia do realizowania
niezaspokojonych wczesniej dziecigcych potrzeb: bliskosci, wigzi, czulosci, emocjonalnego
bezpieczenstwa, cielesnosci. Moga by¢ tez sposobem na unikanie agresji ze strony dorostych, od ktérych
osoba niepelnosprawna jest przeciez w duzym stopniu zalezna. Bywaja réwniez efektem zaniedban
w edukacji seksualnej na wczesniejszych etapach rozwoju.

Pytanie 8. Kiedy aktywnos¢ seksualna dziecka/nastolatka wymaga interwencji?

Zasady w tym wzgledzie s3 uniwersalne. Aktywnos$¢ seksualna kazdego dziecka i nastolatka zawiera si¢
w granicach normy, gdy nie jest dziataniem dominujacym, miesci si¢ w zakresie zachowan seksualnych
charakterystycznych dla danego wieku, ma miejsce pomig¢dzy osobami bedgcymi w zblizonym wieku,
opiera si¢ na zasadzie dobrowolnosci, jest bezpieczna dla zdrowia, nie powoduje dyskomfortu
psychicznego, nie narusza przyjetego porzadku spotecznego.

Pytanie 9. Czy to prawda, ze osoby niepelnosprawne maja silniejszq potrzebe seksualng od oséb
sprawnych?

Nie, to mit. Sita potrzeby seksualnej jest kwestig indywidualng tak samo u 0s6b niepetnosprawnych jak i
sprawnych.
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Pytanie 10. Czy podejmowanie przez nastolatka pieszczot z osobg tej samej plci Swiadczy o jego
orientacji homoseksualnej?

Niekoniecznie, chociaz nie jest to wykluczone. Moze wskazywac na przyktad na tzw. homofilijng faze¢
rozwoju (10-12 r. z.), wynika¢ z ciekawosci, czy braku mozliwos$ci zaspokojenia potrzeby seksualnej
w kontakcie z osobg innej plci.

Pytanie 11. Czy potrzebe seksualna mozna zastapi¢?

Nie. Chociaz poped seksualny da si¢ ukierunkowaé¢ na inng aktywnos¢: duchows, artystyczng, jednak
wymaga to sporego wysitku intelektualnego. Czy osoby niepelnosprawne intelektualnie poradzg sobie z
tym? Moze si¢ okazaé, ze nie.

Pytanie 12. A co si¢ dzieje, gdy potrzeba seksualna nie jest ukierunkowana na nic innego i nie jest
zaspokojona?

Potrzeba seksualna jest podstawowa potrzeba cztowieka, potrzeba fizjologiczng. JeSli nie zostanie
zaspokojona istnieje duze prawdopodobienstwo, ze zacznie dominowa¢ nad innymi potrzebami.

Pytanie 13. W jaki sposob osoby z niepelnosprawnoscia intelektualna staraja sie zaspokoi¢ potrzebe
seksualnga?

Tak jak wszyscy — poprzez pieszczoty swoich genitaliow, pieszczoty z partnerem i wspotzycie seksualne.
Jednak im glebsza jest niepetnosprawno$¢ intelektualna osoby, tym rzadziej dazy ona do zaspokojenia
potrzeby seksualnej w relacji z drugg osoba, swoja seksualnos¢ kierujac na wtasne ciato.

Pytanie 14. Czy osoby z niepelnosprawnoscia intelektualna moga by¢ plodne?

Oczywiscie. Osoby z niepelnosprawnos$cia intelektualng obu plci moga by¢ ptodne. Plodnos¢ zalezy nie
od sprawnosci intelektualnej, ale innych czynnikow, ktore sg takie same u wszystkich ludzi.
Badania wskazuja na obnizenie ptodno$ci u mezczyzn z zespotem Downa. Spermatogeneza jest
prawidlowa, natomiast ilo§¢ plemnikow jest mniejsza i nie ma jednoznacznej odpowiedzi na pytanie o
warto$¢ biologiczng nasienia.

Pytanie 15. A jesli osoba niepelnosprawna intelektualnie zapragnie mie¢ dziecko?

Z potrzebg macierzynstwa i ojcostwa nie ma co dyskutowac, bo jest to zdrowa, naturalna potrzeba. Jednak
nalezy ukazywac ogrom obowiazkow, jakie spadaja na rodzicow, pokazywac zycie takim, jakim jest
naprawde. Rozmowy i dziatania powodujg lepsze zrozumienie trudno$ci zwigzanych z wychowaniem
dziecka i do$¢ czesto przyczyniaja si¢ do rezygnacji z roli matki/ojca. Poza tym warto wiaczy¢ te osoby
do opieki nad mtodszym rodzenstwem, by mialy mozliwo$¢ zaspokojenia swych uczu¢ macierzynskich i
ojcowskich. Nie mozna przy tym zapominac, ze osoby lekko niepelnosprawne intelektualnie staja si¢
rodzicami. Dlatego trzeba ich do tej roli przygotowac, edukowac.

Pytanie 16. Jakie treSci z zakresu edukacji seksualnej przekazywac¢ osobom z niepelnosprawnoscia
intelektualng?

Informacje dotyczace seksualno$ci cztowieka sg takie same dla kazdego. Roznica tkwi jedynie w sposobie
przekazu, ktory dostosowa¢ musimy do konkretnej osoby/grupy osob.



WOJEWODZTWA Europejski Fundusz Spoteczny

Fundusze o=l . :
E Europejskie #\ MALOPOLSKA ROPS V" o UG EUREpe RS

Wiedza Edukacja Rozwoj et MALOPOLSKIEGO

Pytanie 17. Czy z osobami z niepelnosprawnoscia intelektualna nalezy rozmawia¢ o wspolzyciu
seksualnym?

Oczywiscie. Tylko osoby z niepelnosprawnoscig w stopniu glebokim nie sg w stanie przyswoi¢ tych
tresci. W przypadku pozostalych nalezy rozmawia¢ dostosowujgac zakres wiedzy i sposob jej
przekazywania do ich intelektualnych mozliwosci. Powinno si¢ takze rozmawia¢ z tymi osobami, ktore
tylko w minimalnym stopniu sg w stanie zrozumie¢ tresci.

Pytanie 18. W jakim celu rozmawia¢ z niepelnosprawnymi intelektualnie o seksie?

Przede wszystkim dlatego, ze edukacja seksualna jest prawem kazdego cztowieka. Ponadto nawet u 0sob
znacznie 1 gleboko niepelnosprawnych nie mozna wykluczy¢ prawdopodobienstwa rozpoczecia zycia
seksualnego, cho¢ jest ona zmniejszone. Natomiast u 0sob niepelnosprawnych w stopniu lekkim jest
wysoce prawdopodobne, dlatego potrzebna jest wiedza na temat seksu.

Pytanie 19. Co nalezy powiedzie¢ o seksie?

Przede Wszystkim trzeba wyjasni¢ na czym seks polega, opowiedziec' 0 konsekwencjach seksu,
zaznajomw z metodami zabezpieczajacymi przed cigzg oraz infekcjami przenoszonymi drogq piclowa,,
Wyraznle podkreshc ze kazdy ma prawo nie zgodzi¢ si¢ na wspotzycie seksualne, zaznaczy¢, ze seks
powinien i§¢ w parze z mitoscig.

Pytanie 20. Jak prawidlowo reagowa¢ na slowa: ,,zakochalam/zakochalem sie...”?

O mitosci warto rozmawia¢, opowiada¢ o rdéznych jej odcieniach: macierzynskim, przyjacielskim,
intymnym. Przy czym niezb¢dne jest zwrocenie uwagi na fakt, iz nie zawsze istnieje mozliwo$¢ realizacji
milosci, ze zdarza si¢ milo$¢ nieodwzajemniona. Warto takze omoéwicé temat wiasciwych form
okazywania mitosci ukochanej osobie i odpowiedzialnosci za nig. Nalezy mowic o: okazywaniu uczu¢,
wierno$ci, spedzaniu czasu z osobg kochang, trosce, wzajemnej pomocy, a takze ewentualnych
mozliwosciach, czy ograniczeniach we wspolnym zyciu.

Pytanie 21. A co jesli osoba z niepelnosprawnoscia intelektualnag wyzna mi milo$¢?

Warto uczciwie moéwi¢ o wlasnym stosunku do niej i szczerze odpowiada¢ na pytania, nie
bagatelizowac, nie ignorowac i nie unika¢ tematu. Ponadto w sytuacji, gdy nie odwzajemniamy
uczucia musimy powiedzie¢ to wprost osobie z niepetnosprawnoscig intelektualna, np. ,,To mite,
ze jestem wazny/wazna dla Ciebie, ale ja Ciebie nie kocham”. Wazne, aby$Smy nie utrzymywali
osoby z niepetnosprawnos$cia intelektualng w blednym przekonaniu, ze odwzajemniamy jej
uczucia.

Pytanie 22. Zdarza si¢, Ze osoby z niepelnosprawnoscia intelektualng chcg wzia¢ §lub, co wtedy?

Trzeba powiedzie¢, ze malzenstwo to nie tylko Slub, ale nietatwa codziennos¢, a czasami odmienne
pomysty na zycie. Nalezy rozmawia¢ o codziennym zyciu we dwoje, zadawac nastepujace pytania: gdzie
bedziecie mieszkac? Z czego bedziecie si¢ utrzymywacé? Jak zaplacicie rachunki? Jak poradzicie sobie z
gotowaniem? Jak zatatwicie sprawy w urze¢dzie? Co si¢ stanie, gdy pojawi si¢ dziecko? Co si¢ stanie,
gdy jedno z Was zachoruje?

Pytanie 23. Czy osoby z niepelnosprawnoscia intelektualng mogg wzia¢ s§lub?
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W polskich przepisach czytamy: Art. 12. & 1. Kodeks rodzinny i opiekunczy:

Nie moze zawrze¢ matzenstwa osoba dotknieta chorobg psychiczng albo niedorozwojem umystowym.
Jezeli jednak stan zdrowia lub umystu takiej osoby nie zagraza maizenstwu ani zdrowiu przysztego
potomstwa i jezeli osoba ta nie zostata ubezwlasnowolniona catkowicie, sqd moze jej zezwoli¢ na
zawarcie matzenstwa.

Pytanie 24. Czy to prawda, Ze osoby z niepelnosprawnoscia intelektualng sa szczegdlnie narazone
na wykorzystanie seksualne?

Tak. Zgodnie z wynikami badan dzieci niepetnosprawne sg wykorzystywane seksualnie 3 razy czesciej
niz dzieci pelnosprawne! Tylko 3% przypadkow wykorzystywania seksualnego osob niepelnosprawnych
intelektualnie jest ujawnianych! Trzeba pami¢taé, ze istnieje zjawisko przemocy rowiesniczej, ktore
polega na tym, ze osoba niepelnosprawna intelektualnie podejmuje aktywnos$¢ seksualng z inng osoba,
ktora jest od niej mniej sprawna i nie jest w stanie wyrazi¢ swojej woli. Takze stosowanie wulgarnych,
zabarwionych seksualnie przezwisk, nagrywanie réwiesnikow w sytuacjach intymnych jest
wykorzystywaniem seksualnym.

Pytanie 25. Dlaczego osoby z niepelnosprawnoscig intelektualng tak czesto padajg ofiarg przemocy
seksualnej?

Przyczyn jest wiele. Osoby z niepelnosprawno$cig intelektualng majg ograniczone umiejgtnosci
komunikacyjne przez co sprawca czuje si¢ bezpieczny. Maja réwniez trudno$ci z przewidywaniem
1 wyczuwaniem zagrozenia. Bywaja naiwne, zbyt ufne, lepkie emocjonalnie. Czuja si¢ zalezne od innych.
Moga nie rozumie¢, ze dane zachowanie przekracza granicg intymno$ci. Nie majg $wiadomosci,
iz sytuacje trudng da si¢ zmieni¢. Moze tez by¢ tak, ze dana osoba tak bardzo chce by¢ kochana, ze zgadza
si¢ na przemoc, na przyklad w zwigzku. Poza tym powszechne jest bagatelizowanie sygnalow
o wykorzystywaniu seksualnym i brak edukacji seksualnej 0sob niepetnosprawnych intelektualnie oraz
ich opiekunow.

Pytanie 25. Czy opiekunowie moga przyczyni¢ si¢ do zwi¢kszenia ryzyka wykorzystania
seksualnego osoby z niepelnosprawnoscia intelektualna?

Tak. Wyréznia si¢ przyczyny lezace po stronie opiekuna/instytucji. Mianowice, osoby z
niepetnosprawnoscig intelektualng s wychowywane na osoby ,,ugrzecznione”. Bywaja namawiane lub
pozwala im si¢ na nadmierng blisko§¢ w  kontaktach z  innymi. Niektorzy
rodzice/opiekunowie/nauczyciele nie respektuja prawa o0sob z niepelnosprawnoscia intelektualng do
intymnos$ci, np.: zmieniajag lub przebieraja podopiecznego przy innych. Efektem jest niemozno$é
nauczenia rozroéznienia ,,intymne — nieintymne”. W rezultacie osoba nie dostrzega, gdy kto$ narusza jej
intymno$¢ i przekracza granice intymno$ci w kontaktach z innymi. Nierzadko opiekunowie nie znajg
symptomow wykorzystania seksualnego, a wigc nie potrafig sprawnie wychwyci¢ faktu doswiadczania
przemocy.

Pytanie 26. Jak chroni¢ przed wykorzystaniem seksualnym?

Istotne jest przestrzeganie okreslonych zasad w codziennym funkcjonowaniu — szanowanie i ochrona
intymnosci, uswiadomienie prawa do nietykalnosci fizycznej wtasnej i innych oséb. Poza tym cenne jest
uczestnictwo zarowno rodzica/opiekuna jak i osoby niepelnosprawnej w zajeciach z edukacji seksualnej,
ktérych elementem sg zawsze warsztaty profilaktyczne dotyczace seksualnej przemocy
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JAK POSTAPIC GDY MAM PODEJRZENIA, ZE OSOBA Z NIEPEELNOSPRAWNOSCIA

INTELEKTUALNA DOSWIADCZA LUB DOSWIADCZYLEA WYKORZYSTANIA
SEKSUALNEGO?

PAMIETAJ!

Tuszowanie faktu wykorzystywania seksualnego nie chroni ani podopiecznego, ani jego rodziny,

chroni sprawcg! Swoim milczeniem zwickszasz ryzyko ponownego wykorzystania.

Ujawnienie molestowania jest podstawowym krokiem w procesie ,,zdrowienia” ofiary.
Uznaj fakt, Ze osoby niepelosprawne intelektualnie sa ofiarami przemocy seksualnej i sg w

wigkszym stopniu na nig narazone, a milczenie jest swoistym wspotuczestnictwem w krzywdzeniu.

PRZESTRZEGAJ ZASAD!

Wazne by z twoich ust padto: ,,WIERZE CI”.

Nie zadawaj pytan mogacych mie¢ charakter sugerujacy.

Zapewnij, ze zrobisz wszystko by pomoc ale nie sktadaj pochopnych obietnic.
Nie okazuj silnych emocji ale tez nie udawaj, ze nic si¢ nie stalo.

Pozwol wyrazi¢ emocje.

PODOPIECZNY MUSI DOWIEDZIEC SIE, ZE CALA WINA LEZY PO STRONIE
SPRAWCY NIEZALEZNIE OD TEGO CZY SIE BRONIL CZY NIE

ZGLOS FAKT WYKORZYSTYWANIA!!!

Kwestie prawne zwigzane z wykorzystywaniem reguluje m. in. Kodeks karny. Szczeg6lnie
wazny jest rozdz. XXV Art. 198:

,.Kto, wykorzystujgc bezradnos¢ innej osoby lub wynikajgcy z uposledzenia umystowego lub
choroby psychicznej brak zdolnosci tej osoby do rozpoznania znaczenia czynu lub pokierowania
swoim postegpowaniem, doprowadza jg do obcowania piciowego lub do poddania sie innej
czynnosci seksualnej albo do wykonania takiej czynnosci, podlega karze pozbawienia wolnosci
od 6 miesigecy do lat 8.”

Przepis ten w praktyce oznacza:

Osoba dorosta (powyzej 15 r. z.) niepelnosprawna intelektualnie (jesli postepowanie wykaze,
ze nie jest $wiadoma czynu) nawet wyrazajac zgode na obcowanie plciowe lub inne czynnosci
seksualne jest uznana za ofiarg.

W takiej sytuacji jest to przestepstwo, ktore musi by¢ Scigane nawet wowczas, gdy nie jest
potwierdzone wnioskiem pokrzywdzonego.

POROZMAWIAJ Z RODZICAMI/OPIEKUNAMI OSOBY Z NIEPELNOSPRAWNOSCIA
INTELEKTUALNA

Informacja o wykorzystaniu seksualnym niewatpliwie budzi silne emocje. Warto wskazaé
wytyczne opiekunom/rodzicom wedtug ktorych powinni postepowaé po otrzymaniu informacji o
wykorzystaniu  seksualnym dziecka (réwniez dorostej osoby z niepelnosprawnoscia
intelektualng).
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Poinformu;j opiekundw, ze:

>

Nie powinni zmusza¢ dziecka/osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng do konfrontacji
ze sprawca; powinni zadbac¢ o to, aby odizolowa¢ sprawce od ofiary,

Nie powinni wielokrotnie dopytywac¢ o okolicznosci zdarzenia,

Wazne jest opanowanie emocji, cho¢ moze to by¢ trudne opiekunowie nie powinni ani
dramatyzowac, ani ignorowa¢ zaistniatego problemu,

Powinni zapewni¢ osobg¢ wykorzystang seksualnie, ze zrobig wszystko, aby czula si¢
bezpiecznie,

Moga przygotowaé podopiecznego do nowej sytuacji jaka jest przestuchanie, czy wizyta
w sadzie wykorzystujac do tego ksigzeczki wydane przez Fundacj¢ Dzieci Niczyje , np.
»lde do sadu”, ,Bede $wiadkiem w sadzie” (dostgpne na stronie internetowej
www.fdn.pl),

Moga zapewni¢ odpowiednie wsparcie psychologiczne i terapeutyczne. Warto wskazac
instytucje/osrodki, w ktorych beda mogli uzyska¢ wsparcie, jak np. Osrodek Interwencji
Kryzysowej. Poinformuj, ze pomozesz znalez¢ np. odpowiedniego terapeute, ktory ma
doswiadczenie w pracy z ofiarami wykorzystania seksualnego.

ZACHOWANIA MASTURBACYJNE — W JAKI SPOSOB PRAWIDLOWO

PRZEPROWADZAC INTERWENCJE/ REAGOWAC

Zachowania masturbacyjne byly najczesciej superwizowanym problemem w kazdej z 3 grup,
tj. opiekunow formalnych, opiekunow nieformalnych oraz opiekunow medycznych. W zwigzku z tym,
ponizej przedstawiono szczegdlowe dziatania jakie nalezy rozpocza¢ w momencie obserwowanych
zachowan masturbacyjnych u osoby z niepetnosprawnoscia intelektualna.

W celu podjecia prawidtowe] interwencji musisz zdiagnozowaé jaki rodzaj masturbacji
obserwujesz u swojego podopiecznego. Pomocny bedzie ponizszy schemat:
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MASTURBACJA

& | TS

ROZWOJOWA EKSPERYMANTALNA INSTRUMENTALNA
Nastawienie na osiaganie Nastawienie na Nastawienie na inne
przyjemnosci zaspokojwnie ciekawosci potrzeby
Powtarzalny schemtat Brak statego schematu Powtarzalny schemat
Przemija z czasem Przemija po interwencji Przemijanie po

zaspokojeniu potrzeby

Niejawnos¢, ukrywanie Jawnos¢, nieukrywanie  Jawno$¢, demonstracyjno$¢
Brak uszkodzen ciala Mozliwos¢ uszkodzenia Rzadkie uszkodzenia ciata
ciata
Brak uporczywosci Brak uporczywosci Uporczywe trwanie az do

usuniecia przyczyny
Podatnosé na wptywy Podatno$¢ na wplywy

MASTURBACJA ROZWOJOWA:JAK REAGOWAC?

Nie koncentryj si¢ na niej, dyskretnie odwro¢ uwage dziecka/osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng
np.: poprzez zaproszenie do ciekawej zabawy/zadania. Krzyk i kary mogg utrwali¢ masturbacje. W
przypadku osob z niepelnosprawnos$cig intelektualng w stopniu znacznym lub gltebokim warto rozwazy¢
przeprowadzenie treningu masturbacyjnego.

MASTURBACJA EKSPERYMENTALNA: JAK REAGOWAC?

Wyttumacz dziecku/ osobie z niepetnosprawnoscig intelektualng, Ze nie nalezy bawic si¢ w zabawy, ktore
moga zagraza¢ zdrowiu, nie mozna rani¢ si¢, uszkadza¢ swojego ciata. Masturbacja eksperymentalna
powinna by¢ sygnatem do podjecia z dzieckiem/ONI tematyki zwigzanej z budowg ciata. Dziecko
wyposazone w wiedze¢ nie bedzie musiato szukac jej na wlasng reke i eksperymentowac.

MASTURBACJA INSTRUMENTALNA: JAK REAGOWAC?

Skup si¢ na konkretnych przyczynach. Pomoc powinna polega¢ na rozwigzaniu problemu dziecka/ osoby
z niepetlnosprawno$cig intelektualng, np.: nauczenie radzenia sobie ze stresem, Igkiem. Koncentracja na
wyeliminowaniu masturbacji jest najczestszym powodem niepowodzen wychowawczych. Gdy
dziecko/osoba z niepetnosprawnoscia intelektualng masturbuje si¢ z Ieku a rodzic na nie za to krzyczy,
mowi ze to zte Iek wzrosnie 1 do tego pojawi si¢ poczucie winy 1 masturbacja nasili si¢
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JAK REAGOWAC GDY PODOPIECZNY SIE MASTURBUJE?

Po pierwsze:
Uznaj, ze masturbacja nie jest objawem niepetnosprawnosci intelektualnej ani zadnej innej choroby

Po drugie:
Ustal przyczyne.

Po trzecie:
Jesli przyczyna jest inna niz potrzeba seksualna skoncentruj si¢ na niej, nie na masturbacji.

ZADAJ SOBIE PYTANIA:

7
0‘0

w jakim wieku pojawila si¢ masturbacja;

w jakich sytuacjach zachowanie masturbacyjne jest najczesciej podejmowane;

jakimi i jak silnymi reakcjami emocjonalnymi jest poprzedzone zachowanie;

czy masturbacja jest podejmowana w miejscach intymnych czy w obecnos$ci innych osob;

jak czesto obserwuje si¢ dazenie do masturbacji;

jaka jest jej intensywnos$¢ zachowania autoseksualnego i czy zaburza ono codzienne
funkcjonowanie osoby;

jak dotychczas reagowali$my na masturbacj¢ i w jakim stopniu te reakcje okazaty si¢ skuteczne;
» czy poprzez masturbacj¢ osoba uzyskuje satysfakcj¢ seksualna.
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Kiedy interweniowa¢? Kiedy masturbacja zaspokaja inng potrzebg niz potrzeba seksualna.

Masturbacja wymaga szczegdlnej interwencji jesli:

¢ Jesli osoba uszkadza, kaleczy, rani swoje ciato, wktada przedmioty w miejsca intymne.
+» Jesli osoba masturbuje si¢ bez przerwy i nie jest w stanie skupic si¢ na innej czynnosci.
¢ Jesli osoba masturbuje sie przy innych.

WPROWADZENIE W TRENING MASTURBACYJNY:

3 podstawowe zasady, ktore powiniene$ przekazaC w postaci prostych komunikatow osobie
niepetnosprawnej intelektualnie.

Wprowadzenie, ze osoba niepetnosprawna moze masturbowac sie:
1. gdy jest sama,
2. gdy jest w miejscu intymnym, odosobnionym, np. toaleta, wtasny pokoj, t6zko, itp.
3. gdy przestrzega zasad higieny.

SCHEMATY INTERWENCJI W PRZYPADKU ZAOBSERWOWANIA ZACHOWAN
MASTURBACYJNYCH U OSOB Z NIEPELNOSPRAWNOSCIA INTELEKTUALNA
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PRACA Z PODOPIECZNYM Z KTORYM MOZLIWE JEST PRZEPROWADZENIE ROZMOWY

WYJASNIAJACE]J.

,,T0 zrozumiale, ze dojrzewasz i zmienia si¢ twoje ciato. To normalne, ze czujesz podniecenie i chcesz
si¢ dotyka¢. Nie ma w tym nic ztego. Ale wazne, aby$ pamigtat o bardzo waznych zasadach:

»Mozesz si¢ dotykac, ale tylko wtedy gdy jestes w swoim pokoju/tazience. Nie wolno tego robi¢
w autobusie, w szkole, w kuchni, itp. Mozesz t robi¢ tylko w tazience/swoim pokoju” — wazne,
aby wspdlnie z pozostatymi pracownikami ustali¢, w jakim miejscu osoba niepelnosprawna
intelektualnie moze si¢ masturbowac. Pamigtaj, ze zachowanie masturbacyjne nie jest objawem
niepelnosprawnosci intelektualnej, a jedynie formg roztadowania napigcia. Roznica w przypadku
0sOb niepelnosprawnych intelektualnie wigze si¢ z tym, ze czesto nie majg mozliwosci
zaspokojenia swoich potrzeb w relacji z druga osoba oraz dostgpu do prawidlowej edukacji
seksualne;j.

Mozesz si¢ dotykac¢, gdy jeste§ sam w pokoju/tazience. Nie wolno dotykac¢ sie, gdy kto$ jest z
toba, np. koledzy, rodzice, rodzenstwo. Innym osobom takie zachowanie moze si¢ nie podobac.
Nie wolno ci si¢ tez dotyka¢ razem z innymi osobami

Nie wktadaj niczego do pochwy/nie wktadaj penisa w zadng dziurke/ nie wktadaj niczego do
cewki moczowej poniewaz bedzie ci¢ bolato i bedziesz musiat pojechac do lekarza.

Pamigtaj, aby umy¢ rece przed i po. Umyj penisa/wargi sromowe i techtaczke, ubierz si¢ i dopiero
mozesz wroci¢ do swoich codziennych zajec.

Pamigtaj, ze mozesz si¢ dotykac, nikt nie bedzie na ciebie zly, ale mozesz to robi¢ tylko wtedy
gdy jeste$ sam oraz w ustalonym miejscu.

PRACA Z PODOPIECZNYM GLEBOKO LUB ZNACZNIE NIEPEENOSPRAWNYM
INTELEKTUALNIE.

Przedstawiona powyzej rozmowa moze okazaé si¢ za trudna, wowczas nalezy pokazac¢ o co nam

chodzi. Jesli trudno odwroci¢ uwage podopiecznego i zaja¢é go inng czynno$cia nalezy spokojnie,
bez zlosci zabra¢ rgce z krocza, powiedzie¢ nie wolno, zaprowadzi¢ do tazienki/pustego pokoju
i powiedzie¢: tu mozesz si¢ dotyka¢. By¢ moze potrzebnych bedzie kilkadziesiat takich powtorzen. Zwrdoc
tez uwage podopiecznego na konieczno$¢ umycia rgk i wytarcia penisa/warg sromowych.

Jesli podopieczny jest glgboko niepelnosprawny intelektualnie i malo sprawny ruchowo

i nie jeste$ w stanie wytlumaczy¢ mu powyzszych zasad, po prostu uznaj, ze czasem trzeba go zostawic
samego i wyjsc.
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Powyzsze pytania i odpowiedzi zostaly przygotowane w oparciu o wyniki spotkan superwizyjnych,
zrealizowanych dla trzech grup opiekunéw (formalnych, nieformalnych i medycznych).

Zagadnienia oraz najczes$ciej poruszane kwestie zebrane zostaty i przedstawione w tabeli ponizej.

Koniecznos¢ edukacji kazdej z grup sprawujacych opieke w zakresie
restrykcyjnego  przestrzegania zasad higieny u o0s6b z
niepetnosprawnosciag intelektualng. Zbyt rzadka zmiana bielizny,
podpasek, nieregularne, sporadyczne mycie miejsc intymnych (np.
pod napletkiem u m¢zczyzn). Zmiana odziezy.

Potrzeby w obszarze seksualno$ci os6b z niepelnosprawnoscia intelektualna, Op. Op. Op.
a trudno$ci/wyzwania dla ich opiekunow w zakresie sprawowania opieki formalni | nieform. | medycz.
1. Bezpieczna reakcja opiekuna w przypadku zachowan X X X
masturbacyjnych.
Zachowania masturbacyjne o rdéznym stopniu  nasilenia
i intensywnos$ci przejawiane w przestrzeni publicznej (np. szkole,
poczekalni,  autobusie, miejscu  zamieszkania,  innych),
Z naruszeniem granic osob biernie uczestniczacych
2. Bezpieczna reakcja opiekuna w przypadku zachowan X X X
agresywnych o podlozu seksualnym.
Zachowania agresywne w stosunku do opieckunow, wynikajace
z potrzeby roztadowania napigcia seksualnego, prezentowane
w  momencie nieprawidlowych/nieskutecznych  interwencji
podejmowanych przez opiekunow
3. Edukacja niezbedna w zakresie seksualnos$ci os6b z X X X
niepelnosprawnoscia intelektualng.
Bledne postrzeganie seksualno$ci oséb z niepelnosprawnoscia
intelektualng, wynikajagce z postrzegania niepelnosprawnosci
intelektualnej jako tozsamej z upos$ledzeniem zachowan
seksualnych.
4. Edukacja seksualna w zakresie prawidlowych postaw higieny X X
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5. Edukacja seksualna w zakresie prawidlowych postaw higieny | X X
0s6b pampersowanych.

Specyficzna trudno$¢ u o0s6b pampersowanych polegaja na
przejawianiu przez osoby z niepelnosprawnos$cia intelektualng
mechanicznych zachowan masturbacyjnych, czyli takich, dla
ktorych bodZzcem nie jest potrzeba rozladowania napigcia
seksualnego ale np. swedzenie, pieczenie okolic intymnych,
wynikajace z nieprzestrzegania zasad higieny przez opiekundéw osob
z niepelnosprawnoscig intelektualng (osoba chcac si¢ podrapac
doswiadcza doznan/przyjemnosci wynikajacej z dotyku miejsc
intymnych co prowokuje jg do kontynuowania zachowania).

6. Edukacja rodzinna w zakresie zachowan oséb i dzieci zdrowych X
w stosunku do osoby z niepelnosprawnoscia intelektualna.

Wilasciwa reakcja na zaobserwowane prawidlowe zachowania
seksualne (np. masturbacyjne) niepelnosprawnego cztonka rodziny,
jako reakcja wzmacniajgca i utrwalajaca prawidlowe wzorce u osoby
z niepetnosprawnoscia intelektualna.

7. Edukacja spoleczna w zakresie seksualnosci oséb z X X X
niepelnosprawnoscig intelektualng i prawidlowych
postaw/zachowan w sytuacjach biernego uczestnictwa.

Wigkszos¢ nieprawidtowych zachowan osob zdrowych i ich reakcji
na zachowania seksualne 0sob z niepelnosprawnoscia intelektualna,
wynika z niewiedzy, braku informacji i edukacji a takze przekonan
ideologicznych, religijnych (np. wynikajgcych z wychowania)
prowadzacych w konsekwencji do utrwalania nieprawidtowych
postaw zardwno w samych osobach niepelnosprawnych jak tez ich
opiekunach i osobach zdrowych, biernie towarzyszacych.

8. Ksztaltowanie dress-codu adekwatnego do miejsca pracy/opieki | X X
— jako postawa podnoszaca bezpieczenstwo opiekunéw
i komfort podopiecznych.

Bodzce wyzwalajace zachowania seksualne, r6znig si¢ w przypadku
0osOb z niepelnosprawnoscig intelektualng. Np. bluzka na
ramigczkach w upalny dzienh moze oddziatywaé pobudzajaco na
osobe i doprowadza¢ do nieprawidlowych zachowan seksualnych.
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Bezpieczne warunki przeprowadzenia badan/konsultacji
obejmujacych sfery intymne osoby (ginekologia/urologia).

Obecnos¢ lekarza/pielegniarki a nawet osoby w kitlu wywoluje
u o0s6b z niepelnosprawnoscig intelektualng reakcje Iekowe
i samoobronne co moze prowadzi¢ do zachowan agresywnych
i unikowych. Znaczaco utrudnia to lub wrgcz uniemozliwia odbycie
wizyty, wykonanie badan, przeprowadzenie podstawowych
zabiegow, realizacje dzialan profilaktycznych (np. cytologia, USG
piersi, urologiczne, badania prostaty, inne).

10.

Ulatwiony dostep do antykoncepcji dla os6b z
niepelnosprawnoscia intelektualna — problem
odpowiedzialno$ci za podejmowane decyzje, w tym aspekt
zakladania rodziny.

Kwestia nierozstrzygnigtych dylematow moralnych dotyczacych
wigzania si¢ w stale zwiazki 1 zakladania rodzin o0s6b
z niepetnosprawnoscia intelektualna.

11.

Realizowanie prawidlowego wsparcia dla osob z
niepelnosprawnoscia intelektualna pozostajacych w zwigzku.

Panuje bledne przekonanie, z osoby z niepelnosprawno$cia
intelektualng nie powinny wchodzi¢ w zwiazki seksualne z innymi
osobami. Tymczasem z punktu widzenia seksuologii, co znalazto
potwierdzenie podczas spotkan superwizyjnych — jest to najbardziej
naturalny i1 prawidtowy sposéb roztadowania napigcia seksualnego.
Superwizje wskazaly, ze osoby zalezne (w zalezno$ci od stopnia
niepetnosprawnosci) potrafia funkcjonowaé¢ w zwiazkach i przy
odpowiednim wsparciu wlasciwie realizowaé funkcje seksualne
zwigzkow. Jak pokazaly zrealizowane spotkania superwizyjne,
naktada to dodatkowy obowigzek na opiekunow i rodziny osob z
niepelnosprawnos$cia intelektualng ale jednocze$nie pozwala
unikng¢ trudnosci wynikajagcych z nieprawidlowych zachowan
seksualnych opisanych np. w punkcie 1, 2, 8, innych tabeli nr 2.

12.

Dzialania zapobiegajace wchodzeniu os6b z
niepelnosprawnoscia intelektualng w niebezpieczne,
przemocowe zwiazki polegajace na wykorzystywaniu
seksualnym osoby z niepelnosprawnoscia intelektualng.
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Ze wzgledu na infantylng strukture osobowosci i zaburzone procesy
poznawcze, osoby z niepetnosprawno$cig intelektualng maja
trudno$¢ w prawidlowej ocenie sytuacji. Przejawia si¢ to btgdnym
interpretowaniem zachowan przemocowych seksualnie jako
przejawow bliskiej relacji. Prowadzi¢ to moze do naduzy¢, rowniez
w  sferze prawnej (nagrywanie  amatorskich  filmow
pornograficznych).

13.

Wsparcie 0s0b z niepelnosprawnoscia intelektualng w zakresie
opieki prenatalnej i wspierajacej macierzynstwo

Osoby z niepelnosprawnos$cia intelektualng zostajg rodzicami. Taka
sytuacja naklada na opiekunoéw dodatkowe trudnosci wynikajace z
konieczno$ci sprawowania opieki nie tylko nad osobg zalezng ale i
jej potomstwem. Kluczowym dla takich sytuacji jest przekazanie
osobie niepelnosprawnej wiedzy niezbednej do maksymalnie
samodzielnego sprawowania prawidlowej opieki nad swoim
dzieckiem przy jednoczesnym dziataniu wspierajagcym opiekuna.
Optymalng wydaje si¢ sytuacja opracowania specjalnych
procedur/programu edukacyjnego, ktory stanowitby merytoryczne
wsparcie edukacyjne.

14.

Edukacja seksualna oséb z niepelnosprawnoscia intelektualna
w zakresie ,,dobrego i zlego” dotyku

Zaleznos¢ osoby z niepetnosprawnos$cig intelektualng od swoich
opiekunow moze prowadzi¢ do sytuacji przemocowych w miejscu
zamieszkania osoby z niepelnosprawnoscig intelektualng.
Odpowiednia edukacja 0sdb zaleznych w zakresie tego kto 1 w jaki
sposob moze okazywac blisko$¢ oraz co stanowi zachowanie/gest
ryzykowny/niebezpieczny wplyngtoby na poprawe bezpieczenstwa
0soOb niepelnosprawnych w ich srodowisku domowym




