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Σεξουαλικότητα ατόµων µε αναπηρία 

 

∆ασκαλάκη Σωτηρία
∗
 

georginadask@hotmail.gr 

 

 
 

Περίληψη  

Οι άνθρωποι που έχουν διάφορες µορφές αναπηρίας διατηρούν τις σεξουαλικές τους 

ταυτότητες και εκφράζουν τη σεξουαλικότητά τους, συχνά, µε ένα τρόπο διαφορετικό από 

των αρτιµελών.  Ιστορικά, οι ανάπηροι έχουν θεωρηθεί από ακαδηµαϊκούς και την κοινωνία 

σε γενικές γραµµές ως µη-σεξουαλικοί, γεγονός που οφείλεται στις εµφανείς φυσικές 

διαφορές και στις πιθανές διαφορές λειτουργικότητας. Αυτά τα πιστεύω έχουν καλλιεργηθεί 

από τους κοινωνικούς   ορισµούς για το σεξουαλικά επιθυµητό και γοητευτικό, που δεν 

περιλαµβάνουν τους  ανθρώπους µε αναπηρίες. Ανάλογα µε τη φυσική αναπηρία, 

επηρεάζεται και η σεξουαλική λειτουργία σε ποικίλους βαθµούς. Οι άνθρωποι µε αναπηρίες 

συνήθως ερευνούν τις σεξουαλικές τους ικανότητες και επιθυµίες µέσα από δοκιµές και 

µαθαίνοντας από τα λάθη τους µε τους εαυτούς τους ή µε το σύντροφό τους. Επειδή δεν 

υπάρχει κοινωνική υποστήριξη, φαίνεται σαν η κοινωνία των ανθρώπων µε αναπηρίες να 

παράγει σεξουαλική αυτοεκτίµηση και να αναπτύσσει µια σεξουαλική ταυτότητα µέσα από 

την εµπειρία και την υποστήριξη των υπόλοιπων στην κοινότητα. Γενικά, υπάρχει η ελπίδα 

ότι µέσα από την αυξανόµενη ευαισθητοποίηση γύρω από την αναπηρία, οι άνθρωποι µε 

αναπηρίες θα βρουν στο µέλλον µια πιο ανοιχτή κοινωνική αντίληψη αναφορικά µε τη 

σεξουαλικότητα.  

 

 

Λέξεις-κλειδιά: άτοµα µε αναπηρία, σεξουαλικότητα, κοινωνική ταυτότητα  

 
 
Εισαγωγή  

 

Ένας άνθρωπος µε αναπηρία που έχει σεξουαλική δραστηριότητα αποτελεί µια εικόνα όχι 

και τόσο αποδεκτή από την επικρατούσα τάση της κοινωνίας. Κι όµως, αν κάποιος γεννηθεί 

µε σωµατική αναπηρία ή την αποκτήσει κατά τη διάρκεια της ζωής του/της, η 

σεξουαλικότητα είναι ένα από τα πιο σοβαρά θέµατα που τον/την απασχολούν για την 

ύπαρξή του.  

Πώς είναι να θέλεις να αισθάνεσαι το ίδιο σεξουαλικά ελκυστικός, χωρίς καµία διαφορά 

µεταξύ αρτιµελών και αναπήρων; Γιατί πρέπει αυτό το θέµα να είναι περισσότερο σοβαρό 

για τους ανθρώπους µε αναπηρίες, παρά για τους αρτιµελείς; Οι απαντήσεις σε αυτά τα 

ερωτήµατα είναι πραγµατικά απλές: αν  και η σεξουαλική έλξη και έκφραση δεν είναι, ίσως, 

παράγοντες µεγαλύτερης σπουδαιότητας για τους ανθρώπους µε αναπηρίες συγκριτικά µε 

τους αρτιµελείς, όµως, συνολικά, αποτελούν µια διαφορετική εµπειρία. Οι άνθρωποι µε 

αναπηρίες δεν είναι απλά µια διαφορετική εκδοχή των αρτιµελών. Αντίθετα, ανήκουν σε µια 

κοινωνία ατόµων µε µοναδική κουλτούρα που συµπληρώνεται µε κοινωνικές προσδοκίες 

διαφορετικές από εκείνες των αρτιµελών. Αυτές οι διαφορές γίνονται περισσότερο 

αντιληπτές στα κοινωνικά πρότυπα και τη συµπεριφορά, και περιλαµβάνουν συγκεκριµένες 

προϋποθέσεις που αφορούν στη σεξουαλικότητα αυτής της οµάδας. 

 

 

                                                 
∗
 Πτυχιούχος µε υποτροφία στο Τµήµα Επιστήµης Φυσικής  Αγωγής και Αθλητισµού του 

Καποδιστριακού Πανεπιστηµίου Αθηνών µε ειδικότητα «Άσκηση-Ευρωστία-Υγεία » και 

Κολύµβηση. 
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1. Ο παράγοντας αναπηρία: τι κάνουν αυτοί και πώς το κάνουν;   

 

Σχετικά µε τη σεξουαλικότητα, οι άνθρωποι µε διαφορετικούς τύπους σεξουαλικότητας, 

ίσως, αντιµετωπίσουν δυσκολίες µε τη σεξουαλική δραστηριότητα, περισσότερο από άλλους. 

∆ύο ζητήµατα προκύπτουν από αυτή τη συζήτηση: η φύση και οι φυσικές ικανότητες.  

Η φύση της αναπηρίας αναφέρεται στη µορφή της αναπηρίας που έχει ένας άνθρωπος και 

περιλαµβάνει κινητικές, οπτικές και ακουστικές αδυναµίες. Ακόµη πιο περίπλοκα, οι 

άνθρωποι κάτω από αυτές τις περιστάσεις ποικίλλουν και µέσα στην κατηγορία τους ως προς 

την προσωπική τους ταυτότητα και τη φυσική τους λειτουργία. Το δεύτερο µέρος του 

παράγοντα της αναπηρίας είναι οι φυσικές ικανότητες κάποιου να ασχοληθεί µε 

συγκεκριµένες σεξουαλικές συµπεριφορές. Ανάλογα µε τη φύση της αναπηρίας, υπάρχει µια 

µεγάλη γκάµα προσωπικής ικανότητας στην οποία µπορεί κανείς να κινηθεί πραγµατικά και 

σωµατικά.  Για παράδειγµα, συχνά θεωρείται ως δεδοµένο ότι όλοι οι άνθρωποι που 

χρησιµοποιούν αναπηρικά αµαξίδια είναι  παράλυτοι. Αν κι αυτό µπορεί να είναι αλήθεια για 

µερικούς, υπάρχει και ένα µεγάλο ποσοστό χρηστών αναπηρικών αµαξιδίων, οι οποίοι δεν 

είναι παράλυτοι.  

 Είναι αναγκαία η συζήτηση για τους παράγοντες που επηρεάζουν συγκεκριµένες 

αναπηρίες, για να γίνει πλήρως κατανοητή η έκταση των ζητηµάτων που µπορεί να 

προκύψουν σχετικά µε τη σεξουαλικότητα. Άνθρωποι µε βλάβες όρασης και ακοής, ίσως, 

αντιµετωπίσουν προβλήµατα στην επικοινωνία µε τους άλλους, ένας παράγοντας που 

επηρεάζει την αρχική συνάντηση δύο ανθρώπων, όπως και την ανταλλαγή πληροφοριών 

γύρω από τις σεξουαλικές ανάγκες και επιθυµίες. Συχνά θεωρούµε δεδοµένο, ότι η οπτική 

επαφή είναι συνήθως το πρώτο βήµα,  για να επικοινωνήσεις µε έναν πιθανό σεξουαλικό 

σύντροφο. Οι τυφλοί κι εκείνοι µε µειωµένη όραση δεν έχουν στη διάθεσή τους αυτή τη 

δυνατότητα. Πώς τότε γίνεται η πρώτη συνάντηση για αυτούς τους ανθρώπους; 

Χρησιµοποιούνται άλλοι τρόποι επικοινωνίας, όπως ο προφορικός λόγος και το άγγιγµα 

χεριών και ώµων του άλλου προσώπου. Το να ακολουθήσει σεξουαλική δραστηριότητα, 

ίσως, να είναι δύσκολο, εκτός αν έχει δηµιουργηθεί µε την προφορική επικοινωνία µια άνετη 

ατµόσφαιρα.  

Παροµοίως, οι άνθρωποι που είναι κωφοί ή έχουν µειωµένη ακοή, ίσως δυσκολεύονται 

στην αρχική επικοινωνία. Μία µεγάλη πλειοψηφία αυτών των ανθρώπων χρησιµοποιεί τη 

νοηµατική γλώσσα ή δικά της µοναδικά µέσα επικοινωνίας. Μερικοί άνθρωποι µε µειωµένη 

ακοή είναι πολύ ικανοί στη χειλανάγνωση. Ωστόσο, αυτό σηµαίνει ότι πρέπει να βλέπουν το 

πρόσωπο του συνοµιλητή τους σε όλη τη διάρκεια της συζήτησης. Πόσο επηρεάζουν τη 

σεξουαλική ζωή αυτών των ανθρώπων αυτοί οι τρόποι επικοινωνίας; Πρώτα από όλα, η 

νοηµατική δεν είναι γλώσσα γνωστή στην πλειονότητα των ακουόντων. Συνήθως, αν ένας 

ακούων έχει ένα φίλο, συγγενή, ή εραστή µε µειωµένη ακοή, τότε αυτός/ή µπορεί να ξέρει τη 

νοηµατική γλώσσα. Έτσι, τι πιθανότητες υπάρχουν να συναντήσεις έναν από αυτούς τους 

ανθρώπους σε µια κοινωνική εκδήλωση; Φυσικά, δεν υπάρχει µια σταθερή απάντηση.  

Εξαιτίας των εµποδίων στην επικοινωνία, οι αρχικές συναντήσεις µε ακούοντες µπορεί να 

είναι δύσκολες ή, ίσως, και αδύνατες. Το να βγεις ραντεβού ή να έχεις σεξουαλική 

δραστηριότητα µε άλλους που ίσως έχουν µειωµένη ακοή ή κωφότητα µπορεί, κάποιες 

φορές, να φαίνεται πιο ελκυστικό στηριζόµενο στην ικανότητα του να έχεις µια προσωπική 

συζήτηση.  

Παρόλα αυτά, αν ένας κωφός άνθρωπος επιλέξει να βγει ραντεβού µε έναν ακούοντα που 

δεν χρησιµοποιεί τη νοηµατική γλώσσα, τότε θα ήταν καλό να είναι παρών ένας διερµηνέας 

της νοηµατικής. Φαντάσου να προσπαθείς να έχεις µια παθιασµένη σεξουαλική συζήτηση δια 

µέσου τρίτου! Τότε, οι ιδιαίτερες στιγµές που µπορεί να υπάρξουν θυσιάζονται µπροστά σε 

αυτή τη διαδικασία και σαν αποτέλεσµα η σεξουαλική επικοινωνία θα εµποδιστεί.  

Τίποτα από αυτά βέβαια δεν αποκλείει τη δυνατότητα σε µια πιθανή σεξουαλική σχέση κι οι 

δύο σύντροφοι να µάθουν να χρησιµοποιούν τη νοηµατική γλώσσα, γεγονός που συµβαίνει 

συχνά.  

Οι άνθρωποι µε κινητικά προβλήµατα έχουν, επίσης, µια ποικιλία στην οµάδα τους. 

Μερικοί χρησιµοποιούν βακτηρίες ή περπατούρες για να κινηθούν, εξαιτίας προβληµάτων 

των µυών και των συνδέσµων ή των οστών, ενώ άλλοι χρησιµοποιούν προσθετικά, εξαιτίας 
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ακρωτηριασµένων µελών ή επειδή γεννήθηκαν χωρίς χέρι ή πόδι. Οι άνθρωποι που κινούνται 

µε αναπηρικό αµαξίδιο µπορεί να έχουν παράλυση, λόγω κάκωσης νωτιαίου µυελού ή 

ακρωτηριασµένα µέλη.  

Σε γενικές γραµµές, εκείνοι που χρησιµοποιούν αναπηρικό αµαξίδιο είναι πιο ευκίνητοι.  

Όσοι δεν έχουν απώλεια αισθητικότητας αντιµετωπίζουν, κυρίως, το ζήτηµα της άνετης 

στάσης του σώµατος, ώστε να µετέχουν στη σεξουαλική δραστηριότητα. Ανάλογα µε τη 

βαρύτητα της αναπηρίας του συντρόφου του αναπήρου, οι σωµατικοί περιορισµοί µπορούν η 

δεν µπορούν να είναι πρόβληµα. Έτσι, όταν κάποιος χωρίς κινητικό πρόβληµα έχει 

σεξουαλική σχέση µε κάποιον που έχει κινητικό πρόβληµα, τότε αυτός/αυτή µπορεί να 

µετακινηθεί ο ίδιος ή να µετακινήσει το σώµα του συντρόφου του, ώστε να βρεθεί µια 

αµοιβαία άνετη θέση για ποικίλες δραστηριότητες. Ανεξάρτητα από το αν πρόκειται για 

φίληµα, άγγιγµα, στοµατικό έρωτα, συνουσία πέους-κόλπου ή πρωκτική επαφή, οι σύντροφοι 

µπορούν να διαπραγµατευτούν τις πιο άνετες στάσεις που έχουν στη διάθεσή τους.  

Για ανθρώπους µε πλήρη ή ολική παράλυση, µια ελαφρά διαφορετική διαδικασία µπορεί να 

υπάρξει κατά τη διάρκεια της σεξουαλικής δραστηριότητας. Συνήθως, τέτοιες περιπτώσεις 

έχουµε µετά από εγκεφαλικό επεισόδιο ή κάκωση νωτιαίου µυελού.  

Τότε, υπάρχει µια µεγάλη διαφοροποίηση στους τρόπους µε τους οποίους αυτοί οι 

άνθρωποι εκφράζονται σεξουαλικά. Συχνά, πρέπει να µάθουν πώς να είναι σεξουαλικοί µε το 

να ξαναεξοικειωθούν µε το σώµα τους. Αυτό επιτυγχάνεται µε το να αγγίζονται µόνοι τους, 

ώστε να ανακαλύψουν το τι τους κάνει να νιώθουν όµορφα. Μερικοί άνθρωποι µε κάκωση 

του νωτιαίου µυελού, ανάλογα µε το σηµείο της κάκωσης, µπορεί να χάσουν τη δυνατότητα 

να βιώσουν ένα φυσιολογικό οργασµό. Αυτό γεννά µια σειρά ζητηµάτων που οφείλονται στο 

γεγονός ότι η κοινωνία, ιστορικά, έχει θεωρήσει ότι το σεξ εστιάζεται στα γεννητικά όργανα 

και την εκσπερµάτιση.  

Οι άνθρωποι µε κάκωση του νωτιαίου µυελού, συχνά, µιλούν για το πόσο δύσκολο είναι 

να χάνεις την ικανότητα του να έχεις τη σεξουαλική ανακούφιση του φυσιολογικού 

οργασµού. Λένε, ότι µόλις έγιναν πιο οικείοι µε τα σώµατά τους, άρχισαν να παρατηρούν 

αύξηση της διέγερσης, όταν άλλες περιοχές του σώµατός τους ερεθίζονται. Ανεξάρτητα από 

το αν αυτό είναι ο λαιµός, τα αυτιά, τα χέρια, οι θηλές ή οποιαδήποτε περιοχή που µπορείς να 

ερεθίσεις χαϊδεύοντας, οι άνθρωποι µε ποικίλους τύπους παράλυσης αναφέρουν ότι 

αισθάνονται σεξουαλικά ερεθισµένοι, ακόµη και αν δεν φθάνουν σε «φυσιολογικό» οργασµό.  

Μερικοί άνθρωποι µε παράλυση λένε ακόµα ότι τα σεξουαλικά τους συναισθήµατα έχουν 

µεταφερθεί «µέσα στο κεφάλι τους» και ότι πετυχαίνουν «εγκεφαλικούς οργασµούς» στη 

θέση των φυσιολογικών οργασµών. Ίσως η επικοινωνία να έχει φανεί περισσότερο δύσκολη 

για όσους έχουν προβλήµατα όρασης και ακοής κι όµως, οι άνθρωποι µε κινητικές αναπηρίες 

αντιµετωπίζουν κι εκείνοι τέτοια ζητήµατα. 

Η ικανότητα του να διαπραγµατευτείς σεξουαλικές επιθυµίες και άνετες στάσεις, µπορεί 

να είναι αρκετά δύσκολη. Αν και είναι καλύτερα να συζητάς τα θέµατα που σχετίζονται µε 

την αναπηρία και το σεξ προτού µετάσχεις σε µια δραστηριότητα, οι περιστάσεις της ζωής 

δεν σου επιτρέπουν να γίνεται πάντα έτσι. Γι’ αυτό, πολλές φορές οι άνθρωποι µε αναπηρίες 

εξασκούνται εκ των προτέρων για το τι θα πουν σε µια δοθείσα περίσταση. Αυτό τους 

προκαλεί λιγότερο άγχος για να εµπλακούν σε σεξουαλική δραστηριότητα, όταν έρθει η 

στιγµή.  

Οι σύντροφοι ανθρώπων µε αναπηρίες, µερικές φορές, αισθάνονται ότι είναι προσβλητικό 

το να κάνουν ερωτήσεις για ενδεχόµενη σεξουαλική πράξη. Παρόλα αυτά, αν έχει αναπτυχθεί 

ένα επίπεδο εµπιστοσύνης και επικοινωνίας, οι ερωτήσεις αυτής της φύσης είναι 

καλοδεχούµενες από τους ανθρώπους µε αναπηρίες, γιατί δηµιουργούν ένα πεδίο για να 

συζητηθούν αυτά τα θέµατα.  

 

 
2. Ο αρχιτεκτονικός παράγοντας: ποια φυσικά εµπόδια πρέπει να αντιµετωπιστούν  

 

Οι άνθρωποι µε αναπηρίες έρχονται, καθηµερινά, αντιµέτωποι µε αρχιτεκτονικά εµπόδια 

που τους απαγορεύουν την πρόσβαση σε διάφορα µέρη. Για να φύγουν οι άνθρωποι µε 

αναπηρίες από το σπίτι τους και να βγουν στον «πραγµατικό κόσµο», χρειάζεται πολύς 
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σχεδιασµός και προγραµµατισµός. Πραγµατικά, ένα βασικό εµπόδιο που αντιµετωπίζουν 

είναι η δυνατότητα του να κινηθούν στον κοινωνικό κόσµο, για να συναντήσουν 

ενδεχόµενους φίλους ή σεξουαλικούς συντρόφους. Τα εµπόδια αφορούν στη µεταφορά, στην 

επικοινωνία και στο οικονοµικό θέµα. Εξαιτίας αυτών των παραγόντων, έχουν  µάλλον 

περιορισµένη εµπειρία στο συντροφικό και σεξουαλικό τοµέα της ζωής, γεγονός που αυξάνει 

την ανησυχία τους σε αυτές τις συγκεκριµένες καταστάσεις.  

Για παράδειγµα, ας δούµε τις πιθανές δυσκολίες που αντιµετωπίζει ο Μποµπ, ένας τυφλός 

άνθρωπος, που έχει ραντεβού για δείπνο σε ένα εστιατόριο. Πρώτα από όλα, θα πρέπει να 

κανονίσει το θέµα της µεταφοράς του, ειδικά αν το πρόσωπο που θα συναντήσει είναι κι 

εκείνο τυφλό ή έχει µειωµένη όραση και δεν µπορεί να οδηγήσει. Αυτό περιλαµβάνει και το 

ότι θα πρέπει να ξέρει πόσο κοστίζει το ταξί ή το λεωφορείο. Θα πρέπει να έχει κάνει από 

πριν τη διαδροµή του λεωφορείου και να έχει υπολογίσει το πόσο χρόνο θα του πάρει. 

Επιπλέον, θα πρέπει να γνωρίζει τη διαδροµή για την είσοδο του εστιατορίου, έτσι ώστε να 

σχεδιάσει το πώς θα πάει εκεί, αφού φθάσει στο συγκεκριµένο µέρος. Πριν κανονίσει σε 

οποιοδήποτε συγκεκριµένο εστιατόριο, θα πρέπει να ξέρει αν υπάρχει το µενού σε σύστηµα 

Μπράιγ (ανάγλυφο σύστηµα για τυφλούς). Αν όχι, τότε θα πρέπει να εξαρτάται από κάποιον 

άλλο που θα του διαβάσει το πλήρες µενού, γεγονός όχι και τόσο ευχάριστο. Σαφώς, αυτή 

δεν θα είναι µια αυθόρµητη βραδιά, αλλά αυτό δεν σηµαίνει ότι δεν θα εξελιχθεί σε ένα 

θεαµατικά ροµαντικό και σεξουαλικά προκλητικό ραντεβού. Απλά διαφέρει από τα 

συνηθισµένα.  

 

 

3. Η κοινωνική ταυτότητα: πώς δηµιουργείται η ταυτότητα   

 

Λαµβάνοντας υπόψη το γεγονός ότι η κοινωνία ορίζει προδιαγραφές για την 

ελκυστικότητα, δεν είναι άξιο απορίας ότι οι άνθρωποι µε αναπηρίες συχνά µπερδεύονται για 

το που και αν ταιριάζουν στην κατηγορία των σεξουαλικά ελκυστικών. Οι άνθρωποι 

βοµβαρδίζονται µε µηνύµατα από τα ΜΜΕ σε σχέση µε το ιδανικό του ανδρισµού και της 

θηλυκότητας. Σπάνια, έως καθόλου, αυτές οι εικόνες περιλαµβάνουν ανθρώπους µε 

αναπηρίες. Έτσι, εκείνοι ίσως δυσκολευτούν στο να δηµιουργήσουν όχι µόνο τη ταυτότητα 

του φύλου τους, αλλά και τη σεξουαλική αίσθηση για τον εαυτό τους. Για παράδειγµα, οι 

γυναίκες που κινούνται µε αναπηρικό αµαξίδιο, ίσως, αισθάνονται ότι δεν είναι σέξι, γιατί 

δεν περπατούν λικνίζοντας τους γοφούς τους. Επειδή χρησιµοποιούν αµαξίδιο για να 

µετακινηθούν, αντί για τα δυο τους πόδια, δεν µπορούν να ενταχθούν σε αυτά τα στάνταρ. 

Παρόµοια, κάποια ρούχα είναι πιο «φιλικά για τους ανθρώπους µε αναπηρίες» από ότι 

κάποια άλλα. Έτσι, όσοι έχουν περιορισµένη κινητικότητα, προτιµούν τα φαρδιά ρούχα από 

ότι τα στενά τζηνς και τα ψηλοτάκουνα παπούτσια. Κατά συνέπεια, οι άνθρωποι µε 

αναπηρίες αποπνέουν τη δική τους σεξουαλικότητα ανακαλύπτοντας µέρη του εαυτού τους 

που αυτοί και οι σύντροφοί τους ορίζουν ως θηλυκότητα/αρρενωπότητα  και σέξι. 
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