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Ponencia 1:

Intersecciones Violencias, Migracion y Derechos Sexuales:
Estado de la cuestion.

Maria Naredo Molero

Licenciada en derecho, fue abogada defensora de los derechos de las mujeres, y desde 1998 realiza
investigaciones sobre violencia de género, discriminacion y derechos humanos, especialmente focalizada en
el acceso a la proteccion y la justicia de las victimas de violencia de género.

Entre 2003 y 2006 coordind en el Estado espafiol la campafia de Amnistia Internacional “No més violencia
contra las mujeres” labor desde la que desarrolld investigaciones, promovié movilizaciones e imparti6
formacion.

Desde 2004 hasta 2015 colabord con Amnistia Internacional y otras organizaciones realizando el monitoreo y
analisis del impacto de la Ley 1/2004 de Medidas de proteccién integral contra la violencia de género.

En 2013 elaboro para la Fundacién Aspacia el informe central de la campafia “Violadas y Expulsadas” sobre
mujeres migrantes en situacion irregular y violencia sexual.

Como jurista especializada en género, derechos humanos e infancia, ha participado en misiones
internacionales de investigacion y en equipos de evaluacidn de proyectos relacionados con la violencia contra
las mujeres y el acceso a la justicia.

También ha sido asesora en procesos de legislacion contra la violencia contra las mujeres.

Actualmente, es Directora General de Prevencion y Atencién frente a la Violencia de Género del
Ayuntamiento de Madrid.

Moderadora de la mesa:
Nuria Ramon i Pérez

Té 30 anys i és de Barbera del Vallés (Vallés Occidental).

Llicenciada en psicologia per la UAB, master en psicologia clinica infanto-juvenil i Postgrau interuniversitari
“Politiques d'lgualtat de Génere a la Gestié Publica (PIGGP)’.

Des del mes de juny de 2017 és directora executiva de I'Institut Catala de les Dones.

Des del 2014 fins ara ha estat directora de la Fundacié ACSAR (Associacié Catalana de Solidaritat i Ajuda
als Refugiats).

Amb anterioritat va ser membre de I'equip de prevencié de trastorns alimentaris de I'Associacié Contra
I'Anoréxia i la Bulimia (ACAB).

Des de 2012 esta vinculada a Dona-Joves per la Igualtat, entitat que treballa per la igualtat efectiva entre
homes i dones i per la defensa dels drets del collectiu LGBTI, entre d'altres. En representacié d’aquesta
entitat, va ser membre del Secretariat del Consell Nacional de la Joventut de

Catalunya (CNJC) —plataforma que aplega les principals entitats juvenils de Catalunya- durant el mandat
2012-2014, i presidenta del CNJC durant el mandat 2014-2016.
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Resumen Ponencia:

Intersecciones Violencias, Migracion y Derechos Sexuales:
Estado de la cuestion.

Maria Naredo Molero

La violencia contra las mujeres, concretamente la violencia sexual, es una grave violacion de derechos
humanos frente a la que las mujeres migrantes estan sobre-expuestas en relacion con el conjunto de mujeres
y tras la cual encuentran obstaculos afiadidos en su busqueda de apoyo, proteccién y justicia.

Conceptualizar la violencia sexual como vulneracion del sistema de derechos humanos en su conjunto tiene
una consecuencia fundamental. Nos sitia en el plano de las principales obligaciones de las instituciones
publicas del Estado. Dichas instituciones tienen la obligacién de responder frente a la violencia sexual a
través de medidas de prevencion, atencion integral, proteccion, justicia y reparacién. Pero también nos sitla
frente al deber de hacerlo sin ningun tipo de discriminacién (directa o indirecta).

Desde este punto de partida, la ponencia pretende identificar los factores de discriminacién (estructurales,
culturales y normativos) que afectan a las mujeres migrantes, especialmente a aquellas en situacion irregular,
que afectan a su sobreexposicion a la violencia machista y aquellos que obstaculizan sus itinerarios de
atencion, proteccion, justicia y reparacion, entre otros.

Para finalizar, desde este marco, se proponen claves para discutir los desafios presentados, sumar otros, e
imaginar estrategias para hacerles frente.
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Desde donde mirar las violencias machistas
Enfoque de derechos humanos y genero-interseccionalidad

~DDHH

Integridad fisca
y psicoldgica

El género como
factor en
“Interseccion”




Tabla 17.10. Violencia fisica o sexual por parte de cualguier persona a lo largo de la vida
v en los ltdmos doce meses, por Ingar de nacimiento. Mujeres de 16 v mias anos

toda la vida~—~
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Fuente: elaboracion propia a partir de los microdatos del estudio s.o=z7 del CIS.

Figura 17.1. Mujeres que han sufrido viclencia fisica de parte de cualquier pareja a lo
largo de su vida, por gravedad v lugar de nacimiento
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Fuente: elaboracion propia a partir de los microdatos del estudio 3.027 del CIS.




Marco normativo violencias
machistas/ violencia sexual: la
necesaria mirada global

Tratados de DDHH:

CEDAW (ONU):
RG 35
CDR (ONU)
Ley Estatal contra la Convenio de
violencia de género Estambul (Consejo
Leyes Autonémicas: 2004, de Europa) 2011
Ley 5/2008 del Ley Estatuto de la
derecho de las victima del delito,
i 2015
Pacto de Estado, | Mueresala

erradicacion de la
2017 violencia machista



Alcance de |la responsabilidad del Estado:
obligaciones derivadas del marco
infernacional y europeo de ddhh

RECONOCIM.
VICTIMAS
COMO E“STADO COMO
TITULAR DE
VCM: “TITULARES OBLIGACIONES”
combatir todas las DE (prevencion,
formas de violencia DERECHOS": atencion,
basadas en la recursos proteccion, justicia
“discriminacién” disponibles, y reparacion)
CONTINUUM accesibles,
de calidad
—




Prohibicion de discriminacidn directa e
indirecta (CEDAW, CDR) contra las
mujeres migrantes frente a la violencia:
alcance de laresponsabilidad del Estado

Poder, autonomia,
agencia, ejercicio
efectivos de
derechos

Mayor o menor coste hacia quien

viola los ddhh de una mujer
migrante




Factores de discriminacion derivados de la interseccion
entre el genero, la condicion migratoria y la irreqularidad
en tres ejes que contribuyen a la desproteccion frente a
violencia: cuestiones pendientes

Estructuras economicas y
laborales que inciden en la
precariedad y la falta de
autonomia de las mujeres

Normas que
constituyen
discriminacion directa
gue obstaculizan el
acceso a la atencion,
proteccion, justicia y
reparacion

Estructuras
culturales y sociales
gue consolidan
racismo y machismo




Desafios de la accion del Estado espanol
relacionados con la DISCRIMINACION “de facto”

Factores culturales (mitos, prejuicios,...) presentes en servicios de
atencion, sistema penal y judicial:

Prejuicios y falta de perspectiva intercultural en estos
espacios.
La “irreqularidad administrativa” de las victimas de violencia

como factor de merma de la credibilidad de su testimonio en
instancias policiales y judiciales

Otras barreras para el acceso a la justicia: casos de interpretes
con prejuicios, impacto de las “contradenuncias”, ....



Desafios de la accion del Estado espanol
relacionados con la DISCRIMINACION
NORMATIVA

Al menos tres normas vigentes que discriminan a las mujeres
migrantes en situacion irreqular que enfrentan violencia, en el
ejercicio de sus derechos a la atencion, acceso a la justicia y a la
proteccion y derecho a la reparacion:

« DETECCIONY ATENCION: Decreto de exclusion sanitaria LO
4/2000 - RD 16/2012 - RD 7/2018: la sanidad no universal

« ACCESOA LA JUSTICIAY A LA PROTECCION: Ley de
Extranjeria

« REPARACION: Ley 35/1995 de ayuda a victimas de delitos
violentos y contra la libertad sexual.



Claves para discutir los desafios presentados

écomo prevenir la violacién del
derecho?

Una vez el derecho ha sido
violado: 3cdmo garantizar el
apoyo, la proteccion y la
justicia?

Y por ultimo, 2Como garantizar
la restitucion del derecho
violado (la reparacion)?

y...sumar otros
‘

Legislacion
POLITICAS PUBLICAS

Financiadas y evaluadas




Gracias por la atencion!!!

marianaredo@gmail.com
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Ponencia 2

Aterrizando: articulando el VIH en el marco de los derechos,
las violencias y las migraciones.

Montse Pineda Lorenzo

Coordinadora de Incidencia Politica Asociacién Creacion Positiva. En los Ultimos afios ha llevado a cabo la
formacion sobre como abordar las violencias sexuales y violencias machistas en Catalufia, dirigida a
profesionales de los servicios de la red especializada en violencia machista en Catalufia.

Actualmente sustenta el cargo de Vicepresidenta Segunda del Consell Nacional de Dones de Catalunya.

Ha sido coordinadora de la investigacién “El abordaje de las violencias sexuales en Catalufia” por encargo
del ICD y del Grupo de trabajo de Violencias sexuales de la Comisién Nacional por una intervencién
coordinada de la Violencia Machista y coautora del documento “Violencias sexuales: un marco conceptual,
tedrico y ético”.

Autora del Andlisis con perspectiva de género de las politicas sanitarias de salud sexual y reproductiva en

Catalufia para el Gobierno Catalan, 2008. Y coautora de otros estudios vinculados a las mujeres que viven
con VIH.

Autora de la “Guia per a I'elaboraci6 de protocols davant les violencies sexuals en espais publics d’oci” de la
Diputaci6 de Barcelona(2018).Colaboradora en la elaboracion del “Protocol de Seguretat contra les violéncies
sexual en entorns d’oci” del Departament d’Interior de la Generaltiat de Catalunya.

Cuenta con el Diploma de Salud Publica y Género de la Escuela Nacional de Salud Piblica del Ministerio de
Sanidad y Servicios Sociales. Es profesora del Postgrado en violencias machistas de la UAB. Ha participado
como Persona Experta en el Comité Técnico para la Estrategia de Salud Sexual del Ministerio de Sanidad y
Politicas Sociales. Ha participado en la Elaboracién del Mapa de Salud Sexual y Reproductiva de la Red por
un mundo Mejor de ONU Mujeres. Colabora y lidera procesos de monitorizacion de ODS, CEDAW, PIDESC y
EPU.

Moderadora de la mesa:

Rosa Mansilla i Lou

Rosa Mansilla i Lou. Diplomada en enfermeria y Diplomada en Sanidad por la Escuela Nacional de Sanidad.
Dedicacién al campo de la vigilancia y prevencion del VIH y las ITS en el Departament de Salut desde 1993.

Actualmente jefa de la Seccid de Vigilancia, Prevencio i Control de les Infeccions de Transmissié Sexual i el
VIH de I'’Agéncia de Salut Publica de Catalunya.

Autora de diferentes publicaciones cientificas sobre este &mbito. Experiencia docente y participacion en
estudios de investigacidn, tanto nacional como internacional.

XIV Jornadas Sobre Violencias Machistas y VIH
Barcelona, 21 de marzo 2018
Creacion Positiva C/ del Carme, 16 pral. — 12 - 08001 Barcelona 93 431 45 48 -crea@creacionpositiva.org www.creacionpositiva.org



ATERRIZANDO: ARTICULANDO EL VIH EN EL

MARCO DE LOS DERECHOS, LAS VIOLENCIAS Y
LAS MIGRACIONES.

MONTSE PINEDA LORENZO

CREACION POSITIVA




ATERRIZANDO: ARTICULANDO EL VIH EN EL MARCO DE LOS
DERECHOS, LAS VIOLENCIAS Y LAS MIGRACIONES.

Jezebel, la negra insaciable

La perspectivq biomédica hitps://afrofeminas.com/2017/06/20/reconocien
do-estereotipos-racistas-jezebel-la-negra-
insaciable/
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vw.technologyreview.es/s/ 10044 /las-latinas-y-asiaticas-estan-muy-sexualizadas-en-los-buscadores

Computacion

“Las latinas y
asiaticas estan muy
sexualizadas en los
buscadores”

Cuando Safiya Umoja Noble descubrié con horror qué
resultados ofrecia Google al buscar "chicas negras”,
empezo a investigar como los algoritmos discriminan a
las mujeres y a las minorias. Aunque cree que la
situacion ha mejorado un poco, la inteligencia artificial
podria empeorarla aiun mas

por Jackie Snow | traducido por Mariana Diaz 08 Marzo, 2018

Puede parecer que internet es un campo de juego equilibrado, pero no lo es.
Un dia mientras utilizaba el motor de busqueda de Google, Safiya Umoja
Noble se top6 cara a cara con este hecho mientras buscaba temas

interesantes para sus sobrinas. Cuando buseco el término "chicas negras” en el

buscador, descubrié que la mayoria de los resultados que ofrecia el algoritmo
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Estados Unidos: Violencia y acoso sexual de
trabajadores agricolas inmigrantes

Es necesario proteger a inmigrantes a través de la Ley sobre Violencia contra la Mujer y otras normas

R

MORE READING

EE UU/Alabama: “Viven si
de inmigracién

E EE.UU.: Californ
de muerte

= ELPAIS ESPANA

ANDALUCIA CATALUNA C.VALENCIANA GALICIA MADRID PAISVASCO MAS COMUNIDADES TITULARES»

Diez temporeras marroquies de Huelva acuden ala
Audiencia Nacional para denunciar abusos

El juez Pedraz estudia si el tribunal es competente para asumir la causa

00

FERNANDO J. PEREZ
Madrid -

TE PUEDE INTERESAR

El juez archiva la causa por acoso
sexual de las temporeras de Huelva

Diez temporeras de Huelva
denuncian al sindicato que las
acogi6

La revolucién de las temporeras

Mujeres inmigrantes trabajan en los cultivos de fresa en Huelva. IVAN Boza Peligro de esclavitud en Espafia
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Que se joda la policia, son unos racistas.
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TODOS VIVIAN EN UN PISO OKUPADO

Inmigracion y agresiones sexuales en Europa, dos
fenomenos paralelos



MAS RACISMO INSTITUCIONAL
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w.rtve.es/alacarta/videos/telediario/propuesta-del-pp-para-mujeres-inmigrantes-den-hijos-adopcion-desata-multiples-criticas/
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+Amilista Kk Amisfavoritos 5l Suscribirse <) Embeber  Tuest

Una propuesta del PP para mujeres inmigrantes que den a sus hijos en adopcion desata 14 mar 2019
muiltiples criticas

Medios de comunicacion y redes sociales han recogido en las ittimas horas una supuesta propuesta del PP, que este partido niega, para que ks mujeres inmigrantes
en situacién iregular que den a su hio en adopcién no puedan ser expulsadas. Pablo Casado, ha sostenidoque es "victima" de una *fake news", mientras que
....ver mds sobre “Una propuesta del PP para mujeres inmigrantes que den a sus hios en adopcién desata miltiples criticas”




LA LEY...

Legislacion consolidada

Ley Organica 4/2000, de 11 de enero, sobre derechos y libertades de los extranjeros en Espafia y su
integracion social.

Publicado en: «BQE» num,. 10, de 12/01/2000.
Entrada en vigor: 01/02/2000
Departamento: Jefatura del Estado
Referencia: BOE-A-2000-544
Permalink ELI: https://www.boe.es/eli/es/lo/2000/01/11/4/con

Seleccionar redaccion: | Ultima actualizacidn publicada el 04/09/2018 | | Elegir

Completo Solo Texto indice Analisis Iﬁ PDE < ePUB 7| Avuda Recibir alerta i Jurisprudencia [Ef

TEXTO CONSOLIDADO

Ir a:l[Prea’mhqu] v | I

Téngase en cuenta gue las referencias hechas al término "permiso” se entenderan hechas al término "autorizacion” segln establece la disposicidn
adicional Unica de la Ley Organica 14/2003, de 20 de noviembre. Ref. BOE-A-2003-21187.

JUAN CARLOS I

REY DE ESPANA
A todos los que la presente vieren y entendieren.

Sabed: Que las Cortes Generales han aprobado y Yo vengo en sancionar la siguiente Ley Organica.

TITULO PRELIMINAR

Disposiciones generales

Articulo 1. Delimitacion del ambito.



CASOS AISLADOS COMO HILITOS EN EL MAR

PLATAFORMA PER UNA

ATENCIO SANITARIA
UNIVERSAL A CATALUNYA

I Qui som? Envia queixa Uneix-te Documentacié Grups Acompanyament Contacte In english Recull de premsa
limecres, 6 de marg¢ de 2019 Contacta amb nosaltres

Mail: lapasucat@gmail.com
-A PASUCat PER UN AVORTAMENT LLIURE, Tif- 63 280 27 15/ 632 15 01 65

SRATUIT | SEGUR A CATALUNYA
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_ 8] f B
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;om una dona embarassada va acudir a realitzar una Tu‘ Inscriu-te al blog
nterrupcio Voluntaria del seu Embaras (IVE) a LEQL’ S&UR \ GRA *
ASSIR del CAP Manso i com la van informar, . Email address...

srroniament. aue en no disnosar Taraeta Sanitaria.




LAS LUCHAS (DE LOS 90 HASTA
AHORA)

Fatima Ahmed

‘ TE 1 ALLIU JuLial sacsal el

Al-Wafa és un grup de
dones magribines

Associacio d’amistat de Dones
Filipines de Barcelona.

Al-Wafa és un grup de
dones magribines
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COMUNICADO ESTE 8M LAS MUJERES MIGRADAS
DENUNCIAMOS LA VIOLENCIA DE GENERO Y LA VIOLENCIA
RACISTA INSTITUCIONAL

- La mayoria de los asesinatos por violencia de género son cometidos por
espanoles, incluso cuando la victima es extranjera. El informe de 2017 de la
Delegacion de Gobierno para la Violencia de Género, que recoge el fotal de
victimas mortales desde 2003 hasta 2015, concluye que la mayoria de los
asesinatos los cometen hombres nacidos en la misma regién geogrdfica que la
victima y que, en los casos en los que se trata de parejas mixtas, la mayoria de los
asesinos O presuntos asesinos son espanaoles.

+ Entre las mujeres espanolas asesinadas, el 90,7% fue asesinada por espanoles y el
9.3% por extranjeros. Entre las victimas extranjeras, el 76,9% fue asesinada por
extranjeros (generalmente de su misma nacionalidad) y el 23,1% por espanoles. En
2016, el 56,8% de las victimas mortales fueron espanolas y el 43,2% extranjeras. En
cuanto a los agresores o presuntos agresores, el 65,9% fueron espanoles y el 34,1%
extranjeros.

- En 2017, el 64,7% de las victimas fueron espanolas y el 35,3%, extranjeras, mientras
que enfre los agresores la distribucion por nacionalidad fue la siguiente: 66,7% y
33.3% respectivamente. Como se puede ver claramente, hay mads ogresores
espanoles que extranjeros.

hitp://aieti.es/sin-categoria/este-8m-las-mujeres-migradas-
denunciamos-la-violencia-de-genero-y-la-violencia-racisto-
institucional/



COMUNICADOQO ESTE 8M LAS MUJERES MIGRADAS
DENUNCIAMOS LA VIOLENCIA DE GENERO Y LA VIOLENCIA
RACISTA INSTITUCIONAL

Una conclusion que es innegable, segun los datos oficiales, es
la sobrerrepresentacion de la violencia de género perpetfrada
sobre mujeres migrantes. Las causas de esta situacion son
complejas. En el estudio Mujeres migrantes victimas de
Violencia de Genero en Espana?2 se concluye que el 32% de
las mujeres asesinadas, entre 2003 y 2017, por violencia de
género -segun la definicion recogida en la Ley Integral
1/2004- fueron extranjeras (294 en numeros absolutos).

Esto supone que los asesinatos afectaron a 30 mujeres por
cada millén de mujeres extranjeras en el pais mientras que los
asesinatos de mujeres espanolas afectan a cinco por cada
milldn de espanolas. Por tanto, las mujeres extranjeras sufren
en mayor medida la violencia de géenero en sus formas mas
atroces, como los asesinatos



COMUNICADO ESTE 8M LAS MUJERES MIGRADAS DENUNCIAMOS LA
VIOLENCIA DE GENERO Y LA VIOLENCIA RACISTA INSTITUCIONAL

* Las mujeres migrantes se benefician en menor medida de las ayudas
econdmicas previstas para la lucha contra la violencia de género. No
solo las cifras de mujeres migrantes asesinadas son altas, sino también las
de quienes denuncian o estan con una orden de proteccion.

» En fodos estos casos, la tasa de mujeres migranies supera el 30%. Pese a
esto, las ayudas econdmicas previstas por el articulo 27 de la Ley Integral
1/2004, concedidas entre 2006 y 2015 -segun el Informe de la Delegacion
de Gobierno para la Violencia de Género de 2017- solo han beneficiado
a un 8% de extranjeras.

- Y la Renta Activa de Insercion, regulada especificamente para victimas
de violencia de género, fue concedida al 23% de extranjeras durante
ese mismo periodo. Es decir, que las migrantes sufren en mayor
proporcion la violencia y son en menor medida beneficiarias de los
recursos econdomicos existentes para ayudar a que salgan de dichas
situaciones y evitar, entre otros hechos, un menoscabo a su integridad o
sU asesinato.



En este contexto ....
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EPIDEMIOLOGIA DEL VIH Y OTRAS
INFECCIONES DE TRANSMISION
SEXUAL EN MUJERES.
ESPANA, DICIEMBRE 2018

;QUE DICEN LOS DATOS
EPIDEMIOLOGICOS?

4
/ Resumen

\

\

\

En Espafia, como en otros paises europeos, el porcentaje de mujeres con
infeccién por VIH ha sido siempre inferior al de los hombres, situdndose en
la actualidad en torno al 15%.

Las mujeres se diagnostican cada vez a una edad mayor, y en una situacion
inmunolégica peor que los hombres.

Entre los nuevos diagnésticos de VIH en las mujeres, mas de la mitad son
en mujeres inmigrantes.

La incidencia de casos de sida y la mortalidad contintia con la tendencia
descendente que comenzé a mitad de los afios 90.

La incidencia de otras ITS es menor en las mujeres que en los hombres,
excepto de la infeccion por C. trachomatis.

La edad de las mujeres es mayor que en los hombres en todas las ITS,
excepto en la infeccion por C. trachomatis.

'



;QUE DICEN LOS DATOS EPIDEMIOLOGICOS
SOBRE LOS NUEVOS DIAGNOSTICOS?

1. a) Incidencia de nuevos diagnosticos de VIiIH

En 2017 se notificaron en Espana 23.381 nuewvos dagnoasticos de WiH, de
los cuales el 15, 4% eran Mujeraes, lo gue representa una razon hombre/mujer de
5.9, La tasa de nuevos diagnosticos en mujeres fue de 2.2 casos por 100 OO0 w
en hombres de 12,5 por 100 QOO

La edad media al diagnostico de las mujeres fue de 38,3 anos (deswviacion
estandar (DE): 11,5 afnos), significativamente mayor que la de los hombres (36,8
anos; DE: 11,3 anos) (p=0,004). Hay un mayor porcentaje de hombres jovenas
entre los nuewvos diagnoasticos gue de mujeres (Figura 1).

Figura 1: Nuewvos diagndsticos de WiH segun grupo de edad y sexo, 2017

o000 P

tt‘ Cne El 39 6% de los nuevos diagnosticos de WiH se produjeron en personas
de paises de origen distintos de Espana, sin embargo este porcentaje se eleva
al 59,.2% entre las mujeres (Figura 2). El 45 4% de las mujeres inmigrantes
procedian de Africa Subsahariana, seguidas del 30,3% de Latinoamdaérica,
mientras que en los hombres, el grupo mMmayoritario son los hombres procedentes
de Latinoameérica (59.8% ). La media de edad al diagndstico de las mujeres
espanolas es significativamente mayor que en las mujeres inmigrantes (41,8
afos (DE: 11,9 afios) vs. 35,8 afos (DE: 10,6 afios); (p<0,001).




;QUE DICEN LOS DATOS EPIDEMIOLOGICOS
SOBRE LOS NUEVOS DIAGNOSTICOS?

Figura 2: Nuevos diagnosticos de VIH segun region de origen y sexo, 2017

Curopa Central-Ls2e

Al comparar las distintas regiones de origen, se observa que los nuevos
diagnosticos en mujeres cuyo modo de transmision fue sexual representan
menos del 10% de los casos diagnosticados en 2017 en espaiioles y europeos
occidentales. Sin embargo, entre los nuevos casos procedentes de Africa
Subsahariana, las mujeres suponen mas del 50% del total (Figura 3).




;QUE DICEN LOS DATOS EPIDEMIOLOGICOS
SOBRE LOS NUEVOS DIAGNOSTICOS?

Figura 3: Nuevos diagnoésticos de VIH segun region de origen y modo de
transmision, 2017
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;QUE DICEN LOS DATOS EPIDEMIOLOGICOS
SOBRE LOS NUEVOS DIAGNOSTICOS?

Respecto al recuento de celulas CD4, el 31,0% de las mujeres tenian
menos de 200 cel./mm?3, el 19, 6% entre 200-349 cel. /mm?, el 20,5% entre 350-
499 cel/mm?* y el 28 9% mas de 500 cel./mm?3, sin que existan diferencias
aestadisticamente significativas con los hombres (p=0,181) EIl retraso diagnoastico
(=350 cel./mm3) fue mayor 2n las mujeres (50,6%) gque en los hombres yv a su
vez, mayor en las mujeres espanolas gue en las inmigrantes (55.4% en

aespafolas wvs. 48, 8% en inmigrantes aungue estas ddiferencias no son
significativas (Figura 4).

Figura 4: Retraso diagndstico entre los nuewos diagnoésticos de VIH segun sexo

v lugar de origen, 2017
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;QUE DICEN LOS DATOS EPIDEMIOLOGICOS
SOBRE LAS MUJERES QUE VIVEN CON VIH?

2. Personas que viven con el VIH

En el afio 2017 se reclutaron 636 pacientes en 68 hospitales publicos de
13 CCAA, de ellos, el 26% eran mujeres. La razon hombre/mujer a lo largo de
los 15 afios de estudio (periodo 2002-2017) ha oscilado entre 2,3 y 3,1 (Figura
15).

Figura 15: Numero de pacientes segun sexo y razon hombre/mujer, 2002-2017
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;QUE DICEN LOS DATOS
EPIDEMIOLOGICOS DE SIDA?

Figura 13: Distribucion del numero y porcentaje de mujeres®, 1985-2017
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*Por razones fécnicas na se han podida incluir los casos de la C. Valenciana desde el afo 2014 ni de Cataluha desde el 2015

La edad media al diagnostico de sida en las mujeres fue de 43,8 afos

(DE: 11,3 afios) en el afio 2017, similar a los hombres (43,3 afios; DE: 10,9 anos).

m Respecto al pais de origen, el 45,9% de los casos diagnosticados en mujeres en
2017 fueron en inmigrantes.

La tuberculosis fue mas frecuente en las mujeres, mientras que la
candidiasis esofdgica



CONCLUSIONES DESDE CENTRO NACIONAL
DE EPIDEMIOLOGIA, DICIEMBRE 2018

+ Las mujeres representan, cuantitativamente, un pequeno grupo denfro de la epidemia
de VIH en Espana pero con caracteristicas y necesidades diferenciales.

* Mdas de la mitad de los nuevos diagndsticos de VIH en mujeres son inmigrantes. Las
mujeres se diagnostican cada vez mds mayores, tanto las espanolas como las que
proceden de otros paises.

* Elrefraso diagndstico en las mujeres sigue siendo elevado sin cambios en los Ultimos
anos, lo que indica la necesidad de promover la realizacion de prueba del VIH.

 En el periodo de estudio, la tasa de incidencia de nuevos diagndsticos de VIH en Espana
ha disminuido, si bien, en el caso de las mujeres el descenso es menos pronunciado.

*  Respecto alas TS sometidas a vigilancia, la incidencia es menor en las mujeres que en
los hombres, a excepcion de la infeccidn por C. trachomatis.

+ La edad de afectacion en las mujeres varia segun la ITS, si bien la infeccidn por C.
trachomatis se concentra en las mdas jovenes.

+ A pesar de que los casos de mujeres con infeccion por VIH u ofras ITS son menores que
en hombres, se debe incidir en realizacion del cribado de éstas en funcion de las
prdcticas de riesgo, ya que en muchos casos cursan de manera osm‘romohco pasando
desapercibidas. = ;




RECOMENDACIONES

RECOMENDACIONES

=  Promover la realizacion de la prueba del VIH y el despistaje de otras ITS
entre las mujeres, valorando sus practicas de riesgo aunque tengan
escasa percepcion del mismo.

=  Promocionar la informacion y consejo sobre la infeccion por VIH y de otras
ITS en los distintos ambitos sanitarios y comunitarios, para llegar al mayor
numero posible de mujeres.

= Incidir en la necesidad de recoger informacion sobre conductas sexuales
y salud sexual como parte de la atencion médica para una mejor
valoracion individual del riesgo.

= | as caracteristicas diferenciales de las mujeres hacen necesario el disefio
de estrategias de prevencion especificas adaptadas.




RESPUESTA ESTATAL

Plan Estratégico de
Prevenciéon y Control de la
Infeccidn por el VIH y otras
Infecciones de Transmision
Sexual

Prérroga 2017-2020




Prevencién y Control de la
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« Mujeres: aunque en nuestro pais las mujeres solo
representaron el 15,5% de los nuevos diagnosticos
de VIH en el ano 2012 (5), su mayor vulnerabilidad
frente al VIH y otras ITS hace necesaria la
intervencion preventiva sobre |los factores que la
determinan.

« Algunos comportamientos de riesgo, como la
aceptacion de relaciones sexuales no protegidas,
especialmente dentfro de algunos grupos mas
desfavorecidos por motivos socioeconomicos y/o
culturales.



- Hay que tener en cuenta ademdads, que enftre las
mujeres son mas frecuentes las situaciones de violencia
de género, incluyendo las agresiones sexuales; las
mujeres informan con una frecuencia tres veces mayor
que los hombres haber sido victimas de agresiones
sexuales.

Las infervenciones dirigidas a la prevencion del VIH y
otfras ITS en mujeres han de contemplar como su mayor
vulnerabilidad conlleva un mayor riesgo de exposicion a
la infeccidon. Ante ello, entfre las medidas que se pueden
adoptar, se incluyen el uso del preservativo, la profilaxis
postexposicion, y el acompanamiento y seguimiento (7).



- En las mujeres el diagndstico y el abordaje de las
ITS suele ser mds tardio porque con frecuencia
estas infecciones son asinftomaticas, con el
consiguiente riesgo de transmision. También se
conoce gue los hombres con una ITS advierten
cuatro veces menos que las mujeres a su pareja
sexual habitual, para que pueda tomar las medidas
preventivas oportunas. Ademas los homlbres
continuan manteniendo relaciones sexuales, @
pesar de la infeccion, al contrario de lo que hacen
las mujeres (7).



- De ahi que para conseguir que las medidas
preventivas sean eficaces deba realizarse un
abordaje de género, que refuerce la autonomia
des dlast U cre st e cOMITIOUNC® CF *camPIci: #es
comportamientos de los dos sexos (7).
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Para evitar la fransmision vertical del VIH resulto
imprescindible que tanto las mujeres embarazadas,
como aquellas que planifiguen un embarazo,
conozcan su estado seroldgico con respecto dal
VIH. Por ello debe ofrecerse a todas las
embeirczaeess a ™ Infermeacioniscdeclade s e  Ia
realizacion de la serologia frente al VIH ya en la
orimera visita médica. Cuando la situacion
serologica con respecto al VIH se desconoce en el
momento del parto, o en el postparto inmediato,
deben indicarse con cardcter urgente pruebas
gidenesiicasiramiaesyi27):



 Inmigrantes: El 35% de los nuevos diagnosticos de VIH en
2012 se realizd en personas nacidas fuera de Espana, lo
que indica que las personas inmigrantes son una parte
importante de los nuevos diagnodsticos (5). Hay que
considerar que «algunos de ellos pueden ser
especialmente vulnerables a la infeccion por el VIH, a
causa de las barreras idiomadticas y culturales, a la
concepcion diferente de la salud y de la enfermedad,
al desconocimiento del funcionamiento de nuestro
sistema sanitario y como acceder al mismo, ademads en
ocasiones, a lo anterior se suma la precariedad
economica o una situacion administrativa irregular.



Prevencién y Control de la

« Por todo lo anterior, aungue Ilas medidas
preventivas del VIH y ofras ITS en la poblacion
inmigrante no tienen por qué ser diferentes a las
aplicadas en la poblacion autdéctona, se hace
necesario desarrollar acciones especificas de
prevencion, teniendo en cuenta su diversidad
sociocultural, potenciando el uso de apoyo
lingUistico, y la inclusion en otros programas de
s@lUels Tmas« dmplies,<copldiide: siemplies cen ¢
parficipacion de los propios afectados y de
mediadores socioculturales.



LA UNICA CAMPANA GENERICA
DIRGIDA A POBLACION MIGRANTE 2010
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PRENSA participacion pablica

en proyectos normativos

¢HABLAMOS?, Inféormate y comparte lo que sabes sobre el VIH

Una nueva accidn informativa que quiere contribuir a prevenir el VIH y otras infecciones de transmisién sexual en la poblacién inmigrante. La situacion de la
epidemia en personas inmigrantes no es motivo de especial preocupacion pero si presentan una mayor vulnerabilidad frente a la infeccion por VIH.

La campafia quiere invitar a todas las personas inmigrantes a que se informen sobre el VIH y a que compartan dicha informacién con su familia, sus
amistades y su entorno mas cercano. Para ello se ha realizado un COMINC adaptado cultural y lingUisticamente a los diferentes colectivos y recoge la
heterogeneidad de la poblacién inmigrante para que esta se sienta lo mas representada posible.

iHablamos? Inférmate y comparte lo que sabes sobre el VIH. -

h . INEGRMATE Y CoMPARTE
Conoce su historia... - Lo QUE SABES SoBRE VIH

Daniela, mujer latina. Su pais de crigen es Colombia. Enfermera en su pais, estudia para convalidar su titulacién...

Carmen, mujer espafiola. Convive con el VIH y colabora en una ONG.

Iryna, mujer de Europa del Este. Su pais de origen es Ucrania. Tiene trabajo desde hace una afio...

Ibrahima, hombre subsahariano. Su pais de origen es Senegal. Musico en su pais, se dedica a la venta de artesania africana...
Luis Alberto. hombre latino. Su pais de origen es Ecuador. Lleva 18 meses trabajando en un restaurante de camarero...
Miguel, hombre espaficl. Compafierc de piso de Daniela y Luis Alberto. Trabaja en el mismo restaurante que éste dltimo...
Maria, mujer espafiola. Compafiera de trabajo y amiga de Iryna...

s eruscroga s
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LA UNICA CAMPANA GENERICA
DIRGIDA A POBLACION MIGRANTE 2010

EL DIA QUE DEJE MI
PATS ESTABA MUY
NERVIOSA

s »

ALLA, COMO LUIS ALBERTO. SON MIS COMPANEROS DE PISO-

EN ESPANA ENCONTRE AMIGOS DE ACA COMO MIGUEL, Y TAMBIEN DE

DANIELA, MIGUEL Y YO NOS VAMOS

AL BESTAURANTE, QUE HOY
TENEMOS TUBNO DE TAEDE. TIRYNA!, HOY
CUMPLES UN ARC
CURRANDO AGQUT,
ENO?

[

CUANDO ACABE DE

DAR LA CLASE DE
ESPANOL EN LA ONG
LES LLAMO, SOK7

iST!, QUIEN ME
LO BAADECIR
CUANDO LLEGUE
DE MI PATS...

Y QUE,
EVAMOS A
CELEBRARLO?

CLASE

CLARD, MARTA. NOS
VEMOS EN LA ONG
DESPUES DE LA

TQUE HOY HAY FIESTA!

DE ESPANOL,

ZQUE HABETS
APRENDIDO HOY?

CARMEN Y DANTELA NOS HAN

ENSENADO NUEVAS PALABEAS

Y COSAS MUY INTERESANTES
SOBEE EL VIH

YO NUNCA SALGO
SIN EL!
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REUNIONES ESPECIFICAS QUE ACABAN
2004

PRENSA participacion pablica 01 ATENCION A VICTIMAS

en proyectos normativos DE MALOS TRATOS

s Transmisibles / VIHy SIDA /  Promocién y prevencion

Seminarios y Reuniones

V Reunion Nacional sobre la vulnerabilidad de las personas inmigrantes a la infeccion por el ViH/sida, 2004 &)
IV Reunion Nacional de Trabajo sobre VIH/SIDA en inmigrantes y minorias étnicas, 2002 )

Il Reunion Nacional sobre barreras para la atencion sociosanitaria en poblacién inmigrante, 2001 )

Il Reunion Nacional del Grupo de Trabajo sobre VIH/SIDA en inmigrantes, 2000.

| Reunion Nacional del Grupo de Trabajo sobre VIH/sida en inmigrantes 15 de diciembre de 1999.

Si desea localizar informacion relacionada con el contenido de esta pagina, utilice el buscador




CATALUNYA

Pla d’accio enfront del VIH i
altres ITS 2016-2020

Comissio Interdepartamental
de la Sida a Catalunya




INFORMACIO DIRIGIDA GTT

grupo de trabajo sobre Contacto | Mapa de este sitio | Glosario | Donaciones
tratamientos del VIH (gTt-VIH)
ONE DE DESARROLLO .

anos

Inicio | Aprende | Cuidate | Actualizate | Consiltanos | Participa | Condcenos

Inicio = Actualizate = = , = = Infovihtal: Informacion basica sobre el VIH para

poblacion inmigrada, edicion 2018 :m

Boletin VAX sobre L

» vacunas y microbicidas

Lo més visitad
vacunas del 5IDA . .. .. ) _0 fhas vist
Estrategias potiticas e INTOViNtal: INformacion basica sobre el VIH Ao deschos romanes
vacunas del SIDA para pObIaCi(’)n inmigrada, ediCién 201 8 Enfermedades Relacionadas
D t b con VIH Hepatitis Hombres gay -
ocumen osl 0 r,e, Apreciados companeros y companeras, HsH Investigacion y Desamollo
vacunas y microbicidas Mujer y VIH Prevencidn del VIH
*2 Ya estdn disponibles en el sitio web de Tt diez nuevas Proshas v znzlisis Szhud v VIH
Patrocinadares InfoVU'ta Iﬁchas informativas de la serie Infovihtal sobre el VIH SIDA en el mundo Sodiedad v
y otros temas relacionados. VIH Terapias Combinadas
6 MSD Las fichas Infovihtal s publican en espafiol v en siete de los idiomas més Testimonios Transmisén
hablados entre los colectivos de inmigrantes en Esparia: arabe, ruso, rumano, del VIH Vacunas
Suscripciones inglés, francés, wolof, portugués y espariol, y se dirfigen tanto a las personas .
inmigradas que viven con VIH en Espafia como a los profesionales sanitarios, glt en tu email

suscribete y recibela
informacicn mas actualizada
en tu ordenador E

[=4] Moticias por email

comunitarios e institucionales que trabajan con y para la poblacién inmigrada. Mantente al dia sobre los
temas gue mas te interesan

Encuesta

[ Moticias por RSS

Ediciones anteriores

Lo+Positivo 53 iHas comunicado en tu

lugar de trabajo que tienes
+ Lo=Positive 52 4 el VIH?:
\ L 4 Osi
» Lo=Positive 50 LOS ANALISIS ASPECTOS LEGALES EL SUERID SEXUALIDAD Ono
Lo+ Positivo 49 DE SANGRE DE LA TRANSMISIGN EN PERSONAS Oho personalmente: se
! DELVIH MAYORES enteraren por otra via
+ Lo+Positivo 48 144
+ Lo+Positivo 47 Votar
+ Lo+Positivo 46 resultados
+ Lo+Positivo 45 La noticia del dia
iti + CROI 2019:
+ Lo=Positivo 44
Sofosbuvir fledipasvir se
+ Lo=Positivo 43 LISTA DE MEDICAMENTOS REDUCCION AUTOTEST DEL VIH muestra eficaz en mujeres
MEDICAMENTOS ANTIRRETROVIRALES IDE RIESGOS con hepatitis C
. Lo=Positivo 42 (2018) GENERICOS EN LAS SESIONES embarazadas y segurc para
DE CHEMSEX sus bebés
+ Lo=Positivo 41 19-03-2019
» -oTrosive - Ver también...




CESIDA CAMPANA 2014

& ‘Tenemos derecho a hacernos la prueba del VIH',(LAT) Spot campaiia CESIDA 2014
@

@ ‘Tenemos derecho a hacernos la prueba del VIH',(LAT) Spot campaiia CESIDA 2014
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CREACION POSITIVA
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NUESTRA CAMPANA DIRIGIDA ESPECIFICAMENTE
A MUJERES
MIGRADES/INMIGRANTES/REGUGIADAS



CREACION POSITIVA (ATENCION
INDIVIDUAL- COUNSELLIMNG)

LLOC D'ORIGEN

pones Homes En las sessiones de
Esfat Espanyol 0% 19% 60% counselling se ha atendido
VIH 32% 14%
NO VIH 10% 5%
Afri 5% 2% 7% .
fica o g — 153 persones:
_ Skl 0% I 98 mujeres (64 % de las
Asia 2% 0% 2% !
VIH 0% 0% personas atendidas)
2% 0%
—— Hor — = = 55 homes (36% de las
VIH 0% 2% i
O Vi = — personas atendidas)
Liatinoamerica 15% 1% 26%
VIH 10% 1%
NO VIH 6% 0%
Ameérica del Nord 1% 0% 1%
VIH 1% 0%
NO VIH 0% 0% SR
Oceania 0% 0% 0% B S
VIH Bl
NO VIH 100% o :“"}‘.":‘ g




EL MODELO DE ATENCION SOCIAL DE
CREACION POSITIVA

- La atencion social se ha planteado en fres momentos. Primero,
ofreciendo un espacio de acogida donde las personas han expuesto sus
situaciones, reflexionando y donanfe significados en sus demandas de
acuerdo con las necesidades y dificultades vividas. Segundo,
construyendo conjuntamente (trabajando con las personas, en ninguna
parte de para las personas) un plan de acompanamiento basado en la
Investigacion de informacion y asesoramiento para conocer los recursos
de la red de servicios. Tercero, planteando las derivaciones necesarias
por que la persona pudiera continuar dando respuestas a las
sifuaciones que vive.

- Laidea de evitar, en fodos los casos, la doble victimizacion y la violencia
institucional estd al nicleo de nuestra atencidn social, puesto que son
factores que afectan de una manera especial a las personas con VIH
cuando fienen que afrontar situaciones sociales que requieren el uso de
recursos sanitarios y sociales.

+ Se ha atendido a 31 personas especificamente (1?2 mujeresy 11
hombres)
N.° de sesiones: 95 visitas totales




ATENCION SOCIAL

* En la atencion realizada este ano 2018, destaca el
volumen creciente de situaciones de mucha
precarizacion y vulnerabilidad, asi como sus
caracteristicas.

- Se han detectado y abordado un 38% de
situaciones graves de precariedad enftre las
personas atendidas, una proporcion creciendo los
Ultimos anos. Destaca que en un 63% de las
situaciones de precariedad han estado en mujeres,
situacion que a la vegada afecta un 38% de las
mujeres atendidas este ano.

......




SITUACION DE MAYOR VULNERABILIDAD
(EUFEMISMO PARA NO DECIR VULNERACION
DE DERECHOS HUMANOS)

o Preocupacion por el deterioro actual o futuro de la salud fisica y/o
psicologica y sus efectos sobre la autonomia personal y la supervivencia.

o Situaciones de precariedad asociada al VIH, por el que hace el acceso
a recibir apoyo familiar y también el mantenimiento de la vida laboral

o Dificultades en el desarrollo de |la vida social.

o Carencia o mala informacion sobre practicas de riesgo, medicacion y
ofros aspectos.

o Gestidn de la cotidianidad en relacidn con vivir con VIH.
o Estigma relacionado con el VIH.

o Dificultades por la revelacion del diagndstico, miedo al rechazo al
compartir el diagnostico y/o experiencias de rechazo vividas.

o Aislamiento y carencia de apoyo.

o Diferentes aspectos relacionados con la medicacion por el VIH.

o Cuidado de la salud y la calidad de vida.

<() Cc)upocidod de protegerse y defenderse a la vida y en las relaciones
VM

o Dificultades relacionadas con salud mental y abuso de drogas.

—
o Vulnerabilidad en salud menfal derivada de vivencias fraumdticas L.~ <~
relacionadas con discriminacion y violencias machistas. o Syl ]




VIVIENDA

* Las mujeres que hemos atendido, experimentan
sifuaciones de exclusion residencial y mas
concretamente se encontraban en diferentes
situaciones de vivienda inadecuada* o inseguro

* la Unidn Europea ha homologado para todos sus
estados miembros el sistema ETHOS2 a propuesta
de la FEANTSAS.

......




POBREZA ENERGETICA

- La salud mental y fisica se ven afectadas cuando
se viven situaciones de precariedad energética. La
carencia de confort al hogar, la preocupacion
para no poder pagar facturas, el miedo a
endeudarse, al estigma y aislamiento social, el
deterioro de la vivienda, comportan angustia,
ansiedad y estrés.

.....




LA CONFIDENCIALIDAD Y LA ETICA

 La cultura de la confidencialidad en los dmbitos
profesionales, la canfidad de profesionales que
intervienen, generan tambien mal trato
institucional: por duplicidad de procesos, por
carencia de informacion, por «silencios
administrativosy.




REDES Y ESTIGMA

sslicist b efesielicaviVERiE oliey [l Glielc csienralic e
migran con cierta red

- El Estigma sigue siendo el mayor condicionante
para establecer red y supone un golpe directo a
l@steleicehe secdiciSEmilclics ciicRV ek ol

» Las redes son la principal fuente de resilencia

-----




« Creacion Positiva
» @creapositiva
* WWW.Creapositiva.org




XIV Jornadas sobre interrelacion Violencias Machistas y VIH

Violencias, Migraciones y Derechos Sexuales: Estrategias de Resistencia
Barcelona, 21 de marzo de 2019

Creacion Positiva

Mesa Debate:

Dificultades y Resistencias: Cuestiones clave para su
abordaje interseccional.

Beatriz Cantero

Activista feminista, naci en Chile.
Estudié bioquimica y soy doctora en didactica de las ciencias experimentales.

Migrante y migrada, he participado en varios colectivos donde construyo, con mis hermanas de ruta,
respuestas al sistema patriarcal, y racista que vivimos.

Creo que es fundamental poner en el centro la vida, en toda su dimension, para lo cual reflexionar y actuar en
torno a la salud de las mujeres migradas me parece imprescindible.

En particular he trabajado en prevencién de las violencias de género y en salud de las mujeres,
especialmente en el acceso a derechos sexuales y reproductivos y participacion de las mujeres migradas.

Fatima Ahmed

Fatima Ahmed, nacida en Tetuan en 1967, diplomada en Administracion de Empresas en Ceuta. Trabajé en
el sector empresarial hasta que vino a Barcelona en 1995.

Historia de la Associacio SocioCultural Ibn Batuta, ha sido Coordinadora del Servei de Mediacio Intercultural
i responsable de I'area de Relacions Institucionals (1996-2012).

Actualmente es la Presidenta y Co-Fundadora de la Associaci6 Intercultural Dialegs de Dona (2013), como
un espacio de acogida, lengua y socializacion de mujeres inmigradas, con la voluntad de contribuir, a través
del didlogo intercultural en clave feminista, a la cohesion social.

Fatima Ahmed, tiene una larga trayectoria personal y profesional de promocién de oportunidades para las
mujeres a través de entidades como es Dialegs de Dona. En este sentido en marzo de 2015 va ser ganadora
Premio ASPASIA en defensa de la equidad de género concedido por la Xarxa de Dones Directives i
Professionals de I’Accié Social (DDIPAS) y el Observatori del Tercer Sector, por su compromiso con el
empoderamiento de las mujeres inmigradas.

A lo largo de su trayectoria, ha desarrollado acciones innovadoras para la promocion de oportunidades y la
superacion de las desigualdades sociales partiendo de su propia experiencia y poniendo su conocimiento v al
servicio de otra mujeres.
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Mercé Meroino Salvador

Psicéloga. Master en salud publica.
Coordinadora de programas para trabajadoras sexuales migrantes y racializadas.
Responsable de los programas de atencién a las violencias.

Formo parte del Consell Nacional de Dones de Catalunya y formo parte del grupo de Violéncies sexuals del
Institut Catala de les Dones.

Formo parte de la comision de género de UNAD y del programa Labora.
Cursando un Lab en comunicacion social.

Trabajo desde el 1993 en la Fundacié Ambit Prevencié y soy la presidenta de la Fundacion.

Moderadora de la mesa:

Jara Henar

Jara Henar es licenciada en Ciencias Politicas y de la Administracién y cuenta con tres masters: en
inmigracion, en estudios africanos y en derechos humanos.

Actualmente trabaja como experta en migraciones y movilidad a la ONG Alianza por la Solidaridad, donde se
esta articulando una estrategia de trabajo alrededor de feminismos y migraciones, centrada en tres aspectos:
la visibilizacion de las vulneraciones de derechos de las mujeres migradas y desplazadas en diferentes
paises; el reforzamiento de alianzas con diferentes actores, en especial las asociaciones de mujeres
migradas; y la incidencia a nivel local, regional e internacional.
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Ponencia:

Dificultades y Resistencias: Cuestiones clave para su
abordaje interseccional.

Fatima Ahmed

En este resumen que os presento, quiero destacar el papel tan importante que han tenido las mujeres
migrantes de origen diverso y en especial las magrebies (que son las que mas conozco), tanto en sus paises
de origen como en el pais de acogida.

Cuando siempre se ha hablado de la inmigracién magrebi, siempre se ha pensado en el hombre que emigra
y que después reagrupara a la familia. Asi se puede comentar y resaltar la primera invisibilidad de las
mujeres y es que en todos los procesos migratorios de la historia nunca se ha tenido en cuenta la perspectiva
del género, es decir, en ningin momento la historia habla de las mujeres y como estas son protagonistas de
muchas transformaciones sociales. De hecho las investigaciones y estudios que se han realizado sobre la
inmigracion tampoco han tenido en cuenta el papel tan importante de las mujeres y hasta ahora siempre se
ha hablado de inmigracién masculina, ligada a un mercado laboral que necesita la mano de obra barata que
trabajara y en algin momento se marcharan, nunca se ha pensado en la inmigracién femenina como
constructora de un pais con un proyecto comun. Hemos de esperar muchos afios (a partir del afio 2005) que
es cuando se comienzan a hablar de las famosas politicas de integracién a partir de sus presupuestos
estructurales para trabajar des de las politicas publicas la inmigracion familiar (la reagrupacion familiar con
las mujeres e hijos/as) y sus procesos de integracion.

Pero también sabemos que es un colectivo afectado por su invisibilidad y que debemos partir de la premisa
de que el colectivo de mujeres migrantes es tan heterogéneo como las sociedades de las cuales proceden.
No puede existir, entonces, una mirada Unica sobre el mismo, sino mas bien ésta debe ser diversificada y
alejada de estereotipos. Por ejemplo, debemos saber que no todas las mujeres son sujetos de préacticas
tradicionales y patriarcales, aunque predomine el cliché machista en sus sociedades de origen. Cada historia
de vida es Unica y forma parte de un proyecto individual de progreso personal en el cual juegan e interfieren
conexiones muy diferentes.

Las mujeres magrebies que tenemos en Catalufia han sido portadoras de grandes saberes femeninos y
excelentes cuidadoras, pero sobre todo han sido transformadoras de los nuevos discursos sociales, politicos
y mediéticos. Sin embargo una vez mas no hemos tenido en cuenta sus expectativas vitales y sus ritmos
tanto individuales como colectivos a la hora de iniciar el proceso de adaptacion e integracidn en la sociedad
catalana.

Tengo la impresién que siempre se nos ha exigido “que nos subamos al tren del feminismo occidental “y a la
lucha colectiva por un feminismo que no entendiamos y que a su vez tampoco nos reconocia como lo que
somos mujeres dentro de nuestra diversidad”. No se ha tenido en cuenta en como estas mujeres iran
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elaborando los diferentes duelos, que son consecuencia del dilema entre conservar su identidad tal cual era o
variar sus practicas religiosas o bien sus costumbres i tradiciones, por ejemplo: tiempo para elaborar el duelo
por la familia y la red femenina que dejamos en el pais de origen, el duelo por la lengua materna, el duelo por
el paisaje los olores y las emociones que te transmiten, el duelo por el estatus perdido o por haber dejado de
ser parte de una comunidad cohesionada y sobre todo muchas veces el duelo por la misma cultura
cuestionada o a veces humillada (prejuicios y estereotipos fijos y relacionados con la mujer marroqui ).
Porque no es lo mismo ser mujer marroqui en Marruecos que ser mujer marroqui en Catalufia y como todo
este proceso nos va a afectar a partir de que se cumplan las expectativas vitales y los mecanismos que la
sociedad de acogida pone en marcha para facilitar el proceso de adaptacion e integracion. Y lo mas
importante en como nos reflejamos en la mirada del otro y la otra que nos acogen para construir poco a poco
nuestro sentimiento de pertenencia al pais de acogida.

Ser iguales y al mismo tiempo ser diferentes siempre ha sido un juego dirigido por las propias politicas
(ejemplo: Ley de extranjeria). Sabemos que el principio de igualdad entre hombres y mujeres constituye un
valor fundamental en el modelo social de convivencia, no obstante, las mujeres en general y las mujeres
magrebies en particular, sufren discriminaciones en todos los ambitos (acceso a la insercion laboral, a una
vivienda digna, a la educacion, a la cultura,...) Como todas las mujeres, las magrebies se enfrentan a la
violencia de género,..

Después de afios de experiencia trabajando con mujeres migrantes, constatamos que este colectivo es el
que sufre muchas situaciones de discriminacion y desigualdades y que éstas se estan agravando. Ahora mas
que nunca es necesario incidir y combatir estas innegables desigualdades que hacen que se pueda hablar de
ciudadania de primera y de ciudadania de segunda. Las mujeres migradas que viven en nuestro pais retnen
una serie de caracteristicas que hace que se les cierre muchas puertas y que se les impida tener las mismas
oportunidades que las personas autéctonas. Son mujeres que tienen muchas posibilidades de quedarse
excluidas de la sociedad. Algunas de estas caracteristicas son: ser mujer, ser migrada, provenir de
sociedades y culturas alejadas de la occidental, ser musulmana, hindu o sikh, pertenecer a una clase social
baja con pocos recursos econdémicos y su voluntad de mantener algunos signos identitarios como son el
modo de vestir o llevar el Hiyab (velo). Todo esto lastra y dificulta su aceptacién.

Por eso las entidades de mujeres trabajamos para poder dar las herramientas necesarias para empoderarlas,
para darles confianza y seguridad. Herramientas no sélo para que conozcan sus derechos, sino que los
asuman y, progresivamente, sean ellas las que tomen la iniciativa y los defiendan. Trabajar la igualdad
hombre-mujer, empoderarlas, darlas confianza y ayudarlas a descubrir sus nuevas capacidades, darlas a
conocer sus derechos y animarlas a que se 'impliquen en la defensa de estos: derecho a la educacion y
formacion, derecho a un trabajo digno vy, en este sentido, derecho a la no discriminacion por el hecho de
llevar velo, derecho a la informacién, a la salud, a su sexualidad, a la libertad y a la autonomia personal...etc.

Trabajar con la poblacién femenina migrante tiene un valor afiadido a considerar: en estas sociedades
tradicionales, la madre es por excelencia la educadora y transmisora de valores. Trabajar con las mujeres
migrantes es llegar al nucleo de la familia, es apostar por el futuro de sus hijos e hijas: una madre que pierde
el miedo, que cada vez es mas auténoma, que se siente cada vez mejor en la sociedad occidental que le ha
tocado vivir y que tiene que ir asumiendo nuevos valores y nuevos codigos puede ser la gran oportunidad
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para cohesionar una sociedad cada vez més diversa y evitar, a corto y medio plazo, reacciones de rechazo a
la sociedad de acogida con resultados imprevisibles.

Para concluir este breve resumen, mi reflexion en voz alta es que indiscutiblemente el elemento mas
relevante de los ultimos tiempos es el reconocimiento explicito del papel esencial de las mujeres en los
procesos no solo de la acogida y la integracion, sino también en la convivencia y el progreso. Ya que la mujer
magrebi juega un papel muy importante en la realidad de las relaciones que surgen entre la sociedad de
origen y la sociedad de acogida. El enlace entre identidad e integracién dependera, de nuevo y en gran parte,
de la capacidad que tiene la sociedad de acogida para establecer las politicas que fomenten la visibilidad y el
reconocimiento en su diversidad social, cultural y religiosa, la promocion de la igualdad de oportunidades en
todos los ambitos y sobre todo promover y potenciar la interaccion positiva entre mujeres magrebies y
mujeres autdctonas para construir un discurso comun y sobre todo un proyecto comun.
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Ponencia:

Dificultades y Resistencias: Cuestiones clave para su
abordaje interseccional.

Mercé Meroino Salvador

¢Qué papel juega la variable migracion en la interseccion entre las violencias machistas y, mas
concretamente en la vulneracion de los derechos sexuales?

La llegada de la poblacién migrante comenzé a finales de la década de 1980 y alcanzé su punto algido en el
periodo 2000-2007. De esta manera mientras en el 2000 se estimaba en torno a un millén las persones con
nacionalidad extranjera, en 2007 este colectivo alcanzaba los cuatro millones y medio de persones. Este
proceso se ha ralentizado en estos Ultimos afios y en 2015 se sitla en cuatro millones seiscientos mil,
aunque hay un nimero importante que han obtenido la nacionalidad espafiola (2016 INE). Las migraciones
fueron motivadas por diferentes factores econdmicos, politicos y sociales entre los que es preciso destacar la
demanda laboral, resultado de la escasa cobertura que el Estado de bienestar espafiol da a las necesidades
de las familias, tanto para tareas de crianza de nifios y nifias de 0 a 3 afios (escasez de plazas de centros
infantiles publicos) como para la atencion a las dependencias, principalmente de persones que necesitaban
cuidados intensivo o profesionales. Otro punto importante es que el olvido a la atencion de las dependencias
se articul6 principalmente, con el acceso exponencial de las mujeres espafiolas a la educacion y al mercado
laboral a partir de los '80, y una crisis de cuidados en la esfera de los hogares. Las migraciones y sobretodo
las migraciones femeninas, vinieron a llenar estos vacios, bajo la mirada cémplice de un Estado que no solo
no terminaba de asumir los cuidados, como algo de su competencia, sino que alentaba las migraciones
irregulares y regulaba la construccion de un sujeto migrante con estatuto subalterno, en el que las
condiciones no eran las dptimas. Las migrantes entraron de lleno en los hogares espafioles como empleadas
de hogar internas o externes para cuidar criaturas, personas enfermas, mayores y dependientes bajo
condicion de explotacion laboral'.

La variable migracion juega un papel clave ya desde el momento en que las mujeres migrantes heredaron
los espacios de cuidado y tareas domésticas, los que antes eran exclusivos de las mujeres autdctonas, y
que el Estado mismo olvidé su obligaciéon de poder trabajar medidas que incidieran en el reparto de
tareas domésticas y cuidados de los hijos e hijas, medidas de proteccion a mujeres monoparentales, atencion
a las violencias machistas, tanto en autéctonas como en mujeres migradas que carecian o tenian ligada su
situacion administrativa a estar casada o reagrupadas a sus parejas. El abordaje de estas situaciones
iniciales, marcaran la tendencia de la respuesta a las necesidades de las mujeres migradas con enfoques
que perpetuaran las violencias institucionales ejercidas sobre ellas. Mujeres migradas y pobres, empezaron a
cubrir trabajos la mayoria informales o precarios, que les permitian conseguir dinero para el sustento diario,
desde una mayor precariedad que las mujeres autoctonas: trabajo sexual, mendicidad, trabajos como
internas, aunque las autéctonas no gozaran de situaciones de privilegio. EI desconocimiento de sus
necesidades y la uniformidad de los servicios de atencién han influido negativamente en el acercamiento de
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estas mujeres migradas, ya sea por parte de las administraciones publicas, que no adaptaron los servicios a
las demandas reales, como también por las entidades del tercer sector ante el desconocimiento en el
abordaje de las multiples discriminaciones que presentaban, faltando un enfoque interseccional. Estas
desigualdades se han reflejado en la vulneracion de los derechos sexuales, por ejemplo en las dificultades al
acceso a los servicios sanitarios, a una atencién integral que contemple las cuestiones que influyen en la
salud de estas mujeres: origen, clase social, situacién econdmica, edad, las habilidades y saberes de cada
mujer. Por tanto en ocasiones han interrumpido embarazos de manera peligrosa para su salud, han sufrido
violencias sexuales que no han sido denunciadas ni han recibido proteccién, han sufrido el estigma por
padecer infecciones de transmision sexual y el miedo a ser objeto de repudio, verglienza entre su grupo de
pertenencia, han sido doblemente juzgadas por ser trabajadoras sexuales y muchas también por ser mujeres
racializadas, y por tanto menos creibles ante el resto de la ciudadania.

¢Qué dificultades y necesidades encontramos a la hora de abordar las violencias machistas y la
defensa de los derechos sexuales en mujeres migrantes?

Por una parte el mismo sistema patriarcal esta inmerso en cada uno de los servicios que estan para “mejorar’
o0 atender las situaciones que presentan estas mujeres y en las politicas publicas. Nuestra sociedad tiene
muy arraigados estos estereotipos ligados a la migracién y en especial a “mujeres diferentes”. El derecho a la
informacién actualizada y completa y a través de canales adecuados es un importante punto de partida, es
decir las mujeres han de poder tener la informacién para poder decidir respecto a las actuaciones que tienen
que ver con su vida, y no ser entes pasivos a los que hay que dirigir de manera asistencialista. Ante la falta
de formacion en perspectiva de género e interseccionalidad de la mayoria de los servicios publicos es
necesario un abordaje que combine la pedagogia con la obligatoriedad, especialmente en el judicial, sanitario
y social. Muchas veces el interés estd mayoritariamente en las mujeres y en menor grado en los hombres,
que en muchas ocasiones ocupan lugares jerarquicamente superiores por lo tanto en lugares de decision de
politicas publicas. Son necesarios también indicadores de los servicios de atencién que den cuenta de las
situaciones que viven las mujeres migrantes, se puedan segregar datos de manera adecuada, atendiendo a
especificidades de los paises de origen, por motivos de migracion, por situacion administrativa, recursos de
subsistencia que posea y que midan también las violencias que conlleva vivir en el pais de destino, es decir
migradas, racializadas y pobres.

¢Qué estrategias de resistencia colectiva se han generado para abordar dichas violencias?

Mujeres trabajadoras sexuales migrantes y racializadas han generado estrategias de ayuda mutua,
acompafamiento, defensa y denuncia de violencias machistas. Se han constituido como lideres en el
abordaje y solucién de estas situaciones, personandose ante los cuerpos de Seguridad, denunciando los
hechos, buscando alianzas con las entidades que estan en el territorio y participando en las mesas técnicas
compuestas por personal de la administracion y cuerpos de Seguridad. Este es el caso de Putas indignadas y
Putas libertarias que conjuntamente con Aliadas pertenecientes a entidades pro-derechos del Raval han
tomado las riendas en la defensa de sus derechos. También participan en otros espacios como el Agora
Andrés Benitez, en grupos anti-desahucios para hacer frente a las violencias institucionales que también
sufren otros colectivos.
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¢Cuales serian las claves necesarias para favorecer un enfoque politicamente transformador que nos
permita poner en el centro las diversidades y las desigualdades que dificultan el ejercicio de los
derechos sexuales?

Eliminar o reducir la violencia institucional a través de la implementacién y seguimiento de planes de igualdad
que contemplen la multiculturaridad. Favorecer la participacion real de las mujeres migradas. Hacer un
andlisis y datos sobre las desigualdades social de género en los diferentes distritos y diferentes territorios.
Articular propuestas adecuadas que contemplen las necesidades de las mujeres en los territorios, para que
cumplan con los minimos comunes y que adopten aquellas estrategias que favorezcan el cumplimiento de los
resultados: conciliacién vida familiar y de curas, dificultades idiomaticas, temas tabus en sus culturas,
situaciones de trabajo sexual y trata u otras situaciones relativas a su salud (VIH, patologias diversas).
Formacién en género e interseccionalidad a profesionales de atencién directa y personal técnico de politicas
publicas. Revision de los modelos de atencion asistencialistas. Promover actuaciones institucionales que
disminuyan los actos racistas y xendfobos que criminalizan y culpan a las mujeres migradas de la obtencién
de “falsos privilegios” (becas, ayudas diversas). Fomentar una cultura de acogida y pro-derechos para
cualquier persona que viva en el mismo territorio. Favorecer el acceso de las mujeres migrantes a recursos
de denuncia y acompafiamiento de situaciones racistas o en contra de sus derechos. Garantizar el acceso a
tratamientos especializados (VIH y otros) que garanticen su adhesién y seguimiento. Mejorar los circuitos de
deteccion y atencién a las violencias de las mujeres migrantes, desde una mirada feminista no eurocentrista.

i Vega, C. et al. Cuidado, comunidad y comun. Extracciones, apropiaciones y sostenimiento de la vida.
Creative Commons. 2018.
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INTERSECCIONALIDAD

CLASE
GENERO ETNIA/
ORIGEN

“Diversidad SALUD
funcional” (o ausencia de)

EDUCACION RELIGION

Kimberle Williams Crenshaw, 1989)

ORIENTACION e
IDENTIDAD SEXUAL



Violencias hacia las migrantas /das:

Homogenizar y universalizar la violencia patriarcal
No visibilizar otros ejes de opresion (interseccionalidad)

No considerar la violencia producida por el sistema colonial sobre mujeres
racializadas y migrantes, sobre las genero disidentes...

Cuales violencias se nombran y cuales no? Desde donde y quienes deciden
cuales nombrar?




Mujeres migradas = Agredidas por hombres migrados ????

Sin ver:

Parejas mixtas (dependencia econémica y/ de permanencia)
Racismo institucional (ley de extranjeria, conocimiento y acceso a
recursos, reagrupaciones familiares dificilisimas)

Racismo en la calle (estereotipos en la escuela, servicios sociales,
sanidad)

Abusos en el ambito laboral (internas caso extremo)

Atencion profesional “yo se y la “pobre no lo ve”

Trabajo sexual estigmatizado




Qué dificultades y necesidades encontramos a la hora de abordar
las violencias machistas y la defensa de los derechos sexuales en
mujeres migrantes?

¢ Por qué migran las mujeres? De-construyendo estereotipos.

Feminizacion de la pobreza. Trabajo productivo, reproductivo y de
cuidados.

Las mujeres migradas frente a la violencia en la pareja,
institucional, laboral,

Deteccion de casos: principales indicadores.

Obstaculos de las mujeres migrantes al acceso de recursos
encargados del abordaje de la violencia de género.




...’se mantienen legislaciones que, siendo aparentemente igualitarias para hombres y para mujeres,

en la practica son discriminatorias. El ejemplo mas claro es el de la ley de extranjeria espainola

cuando facilita la adquisicion de papeles a partir de contratos laborales; este requisito se ha hecho
pensando en un inmigrante tipo, masculino, que trabajaria en empresas, en la construccion o en

la industria, en las cuales los contratos son una practica habitual. Pero en el caso de las inmigrantes
mujeres, el trabajo habitual es en el sector servicios y este sector implica trabajar normalmente con
familias, ya sea haciendo limpieza, cuidando ancianos, cuidando nifios...trabajos de apoyo a las tareas
domésticas o incluso en cosas como el alterne o la prostitucion. Ninguna de estas actividades tiene
una tradicion de contrato laboral, y por otra parte, a veces es dificil cumplir las condiciones para poder
hacer un contrato laboral aun en los casos en los que las familias empleadoras estarian dispuestas.
Esto hace que para las mujeres inmigrantes tener los papeles en regla sea mucho mas dificil que

para los hombres. El problema es que tratar igual a problemas diferentes puede implicar discriminacion,
entonces hay que tener cuidado porque cuando se habla de una legislacion igualitaria, puede estar
escondiendo consecuencias perversas”.

Dolores Juliano, argentina



Diagndstico sobre los Derechos Sexuales y Reproductivos
de las Mujeres Migradas
Proyecto de MPL vy Calala 2017-2018

Cuando me preguntas por los DSyR, lo primero que se me viene a la cabeza tiene
que ver con algo normativo: que nosotras tenemos derecho a tener buena atencion
ginecoldgica, a ser tratadas con respeto por un ginecologo, a no sentirnos abusadas
en la atencion médica, a tener acceso por ejemplo quienes quieran ser madres y no
puedan, tener atencion por parte del estado a poder tenerlo. Pero cuando lo pienso
desde el colectivo en el cual participo, lo pienso desde una posicion mucho mas
amplia que tiene que ver con la practica de la sexualidad, con el goce de esa
sexualidad, con la posibilidad de acceder a una reproduccion desde la libertad y no
desde la imposicion del deber ser y el mandato social de, por ejemplo, la

maternidad.
nosotresnuestrosderechos
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Estrategias de
resistencia colectiva
para abordar las
violencias




Creacion de redes

* Red de mujeres latinomericanas

* En 2015: proceso participativo para determinar prioridades en las
lineas de accion partiendo de los resultados de la investigacion. Se
determina priorizar los siguientes derechos: derecho a una vida libre
de violencias; derecho a la salud y la salud sexual y reproductiva;
derecho a la participacion y ciudadania.

* En 2016: proceso de elaboracion de un documento marco sobre el
derecho a una vida libre de violencias



Cursos

* Mujeres Pa’lante Curso de formacion de monitoras comunitarias

. Formacign de un grupo de mujeres como promotoras en la pre_vencic’)n y
acompanamiento de mujeres en situaciones de violencia machista.

* Sensibilizar a las participantes con conocimientos, informaciony
herramientas sobre la violencia de genero que permitan la deteccion

precoz, el apoyo, la informacion y acompahamiento a mujeres en situacion
de violencia de género, especialmente aquellas de origen migrante.

* Acompanar procesos de empoderamiento personal y colectivo de las
mujeres que han atravesado situaciones de violencia machista.

* Promover la multiplicacion de la formacion en los contextos proximos de
las participantes
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FEMINISTA

= Latina
* CHILENAS POR

EL DERECHO A DECIDIR Chile
MAREA VERDE Argentina
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Hesde Barcelona

percche? Decidir = Personas Libres



https://www.facebook.com/decidimosderechos/videos/2205198439711278/
https://www.facebook.com/decidimosderechos/videos/2003935673170890/
https://www.facebook.com/decidimosderechos/videos/2003935673170890/
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CICLO DE
REFLEXION Y DEBATE

Aclarando conceptos

¢Que son los DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS?
23 Octubre

Ciclos de vida: distintas etapas diferentes dilemas

30 de Octubre

Mesa de dialogo inter-trascultural: voces diversas

6 de Noviembre

Mesa de dialogo identidades y orientaciones sexuales
13 de Noviembre

Jornada de sintesis

20 Noviembre

MARTES de 18:00 a 21:00

Local t.i.c.t.a.c. Santa Dorotea, 9. Plaza Espaina M:L3

u'  c—

Compartiendo

saberes y experiencias
de nosotres les
migrades sobre
Derechos Sexuales y
Repoductivos

Actividad GRATUITA, cupos limitados.
Informacion e inscripcion en:
derechosysaludsexual@gmail.com
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NOSOTRAS SOMOS SUJETAS DE ESTOS

DERECHOS? ?

COMO MIGRANTES/RACIALIZADAS
HEMOS PODIDO ACCEDER A ESTOS DERECHOS?




Algunas ideas

La sexualidad es una parte central del ser humano
La educacion sexual contribuye al agenciamiento personal y colectivo
Promocion de la igualdad de género

Educacion en la afectividad
Prevencion de comportamientos de riesgo, violencias y discriminaciones




Infancia: los DSDR no se aborda en la infancia, porque se tratan desde un punto de vista esencialista.

-educacion afectivo sexual acorde a la edad: conocer el cuerpo, respetar el cuerpo, crecer sin prejuicios hacia las
identidades no binarias, prevencion abusos sexuales infantiles.

Adolescencia: conocer el cuerpo, respetar el cuerpo y sus cambios, crecer sin prejuicios hacia las identidades no
binarias, construccion de identidades no binarias, prevencion abusos sexuales, prevencidon de ETS y embarazo no
deseado, derecho al placer, relaciones sexo-afectivas respetuosas romper tabues, derecho a la educacién sexoafectiva
no reduccionista, identificacidn violencias gineco-obstétricas

Adultez: respetar el cuerpo, ejercer las identidades no binarias, prevencion de las violencias sexuales, prevencion de
ETS, derecho a las opciones reproductivas libres y responsables (IVE, maternidad no obligatoria ni impuesta, n2 de
hijes, etc), identificacidon violencias gineco-obstetricas, derecho al placer.




Menopausia y post menopausia: respetar el cuerpo y sus cambios, tener informacién sobre esto, TABU, ejercer las
identidades no binarias, prevencién de las violencias sexuales, prevencion de ETS, derecho a las opciones reproductivas
libres y responsables, identificacidon violencias gineco-obstetricas, derecho al placer.

Envejecimiento (adultas mayores): respetar el cuerpo y sus cambios, ejercer las identidades no binarias, prevencion de
las violencias sexuales, prevencion de ETS, derecho a las opciones reproductivas libres y responsables , identificacion
violencias gineco-obstetricas, derecho al placer y continuidad de la vida sexual mas alla de lo reproductivo.

Migracion, edad y genero como variables en la tematica de DSDR

Importancia de la educacion afectiva-sexual en TODAS las etapas
Derecho al placer y ala autodeterminacion




Inter-transcultural

* |slamofobia

Anti- racismo

* Lugar de procedencia
* Referencias culturales



Trans
Lesbianas
Cuerpos no estandar




Retomando el ciclo
de@nversatorios




MUJERES DIVERSAS




CUERPOS X BATALLAS
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SEXO, REPRODUCCION Y DESEO
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EXPRESION DE NECESIDADES
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ENTORNOS ABUSIVOS
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SANITARIO
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INTERSECCIONALIDAD Y SALUD
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MUJERES MIGRANTES
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DONDE ESTAN LAS MUJERES QUE NO QUIEREN SER
IDENTIFICADAS, ETIQUETADAS, CLASIFICADAS
COMO MUJERES MIGRADAS Y PUTAS?
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XIV Jornadas sobre interrelacion Violencias Machistas y VIH - VIOLEN 4
Violencias, Migraciones y Derechos Sexuales: Estrategias de Resistencia

Barcelona, 21 de marzo de 2019

a i o

Creacion Positiva

Relatoria Final /Conclusiones:

Maria Palomares Arenas Cabral

Maria Palomares Arenas Cabral es Directora Ejecutiva de Calala Fondo de Mujeres desde 2012.
Licenciada en Periodismo, con formacién en Género y Desarrollo y Cultura de Paz.
Ha trabajado en diferentes organizaciones no gubernamentales de solidaridad internacional.

Como activista feminista, participa en grupos locales como Dones x Dones, y forma parte de la Red
Internacional de Mujeres de Negro desde 1996.

XIV Jornadas Sobre Violencias Machistas y VIH
Barcelona, 21 de marzo 2018
Creacion Positiva C/ del Carme, 16 pral. — 12 - 08001 Barcelona 93 431 45 48 -crea@creacionpositiva.org www.creacionpositiva.org
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