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Jornadas: Promoviendo Interdisciplinariamente la Atencion Integral de Adolescentes y
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Recursos de Formacidn y capacitacion en salud y desarrollo de los/as
adolescentes en Latinoameérica
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Confederacion de Adolescencia y Juventud de
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La Estrategia Regional y Plan de Accion para la Salud
de los adolescentes y jovenes 2010-2018

Reducir la mortalidad de los
adolescentes y los jovenes

Reducir los traumatismos

ESTRATEGIA Y PLAN DE ACCION REGIONAL SOBRE LOS
Adolescentes y Jovenes
2010-2018

Reducir la violencia

Panamericana

Reducir el uso de sustancias
psicotropicas y promover la salud
mental

Objetivos

Garantizar la salud sexual y
reproductiva

Promover la nutricion y la actividad
fisica
Combuatir las enfermedades cronicas

Promover los factores protectores



Poblacion Adolescente y Jéven
Fuente: World Population Prospects

LAC 634.000.000
< 15 afhos 165.000.000 (26%)
15-24 anos 108.000.000 (17%)



Identificacion de autoconcepto y autovalorizacion

Observacion del comportamiento

(autonomia, aqudeterminaci_én, suficiencia)
;Que piensa y siente?
Cuales son sus sueios,
aspiraciones, que es lo que

ealmente considera importante...

¢Que escucha? ;Qué ve?
Quien ejerce mayor
influencia sobre ella,
como se comunica con
los demas ...

o) Como es su entorno,
B amigos, problemas a
los que se enfrenta...

;Que dicey hace?
Como es su actitud ..
qué comenta con su

entorno...

Debilidades Fortalezas

Frustraciones, desafios, obstaculos, Logros quiere alcanzar, qué estrategias

riesgos que teme encontrar... utiliza para llegar a ellos

Promover la participacion del adolescente en la toma de

decisiones



Ao 1998-2003 -Programa: " Prevencion es el mejor remedio"- Educacion para la Salud.Comarca atencion

Ao 2000 Jornadas: “El adolescente: entre sus riesgos y los proyectos de futuro”Dictada por el Servicio de
Adolescencia del Hospital de Niiios Dr. Ricardo Gutiérrez, a cargo de la Dra. Maria del Carmen Hiebra.

Ao 2000 / 2004 : Ministerio de Educacion Rio Negro : Proyecto de Capacitacion Docente en Educacion
Preventiva Adolescenciay Comunidad Declarado de Interés Educativo por el Consejo Provincial de Educacion
de la Provincia de Rio Negro, Resolucion N° 2997 /00 . Resolucion 1952 10.06/04

Ao 2000 -2014 : Programa Cable a Tierra declarado de interés social y educativo por la Legislatura de Rio
Negro/Declaracion: 99/02 - 12/9/02 /

Ano 2001 -2006 Talleres para Madres adolescentes Servicio Amigo del Adolescente del Instituto
Médico de la Comunidad de El Bolson. —

Afio 2000 / 2004: Programa “Educar para Prevenir” Nivel I-1l Capacitacion Docente —declarado de interés
educativo Resolucion 2293/02 Ministerio de Educacion de Rio Negro / CAIE Centros de Actualizaciony
Capacitacion Docente) Programa de capacitacion docente en Salud Integral del Adolescente. Ministerio
de Educacion de Chubut



Ano 2002.2004 Direccion Provincial de la Juventud. Chubut. Casa de la Juventud
Programa de Promocion y Participacion Juvenil Lago Puelo Secretaria de Educacion
Continua y Capacitacion-

Aifo 2002 -2003 -20004 Nov. Feria de Proyectos Juveniles de la Comarca Andina del
Paralelo 422. Declarada de Interés Municipal: Municipios de la Comarca Andina y de
interés educativo para el Ministerio de Educacidn de la Pcia. Del Chubut Res. :
N237/02.7.Nov.2002 Auspiciada por la Sedronary el Cacid

Ano 2005 -2008 Programa Rionegrino Abordaje Integral de |@s Adolescentes Curso
De Posgrado para la Capacitacion en el Abordaje Integral del Adolescente- Escuela
de Medicina- Unco Resolucion N2 0097- Cipolletti, 15 de Sep 2005 -Declarado de
Interés educativo Consejo Provincial de Educacion Rio Negro Resolucion N23341/05



Ano 2007 - Docente y Tutora del Curso Virtual de la Facultad de Medicina Universidad
de Buenos Aires www.fmv-uba.org.ar Programa de Actualizacion: Abordaje Integral
del Adolescente. Resolucion N2 1781. (29.08.05 )

2008- Educacion Afectivo Sexual en la Escuela Ministerio de Educacion de la Provincia
de Rio Negro, y de la Provincia del Chubut coordinadora del Curso de Actualizaciony
Capacitacion Docente

Ano 2006- en Implementacion-Facultad de Ciencias Médicas - Universidad Nacional
del Comahue .Cipolletti. Coordinadora Seminario Entre pares: Actores y promotores
Comunitarios Alumnos Ciclo Introductorio y Biomédico
www.abordajeadolescente.com.ar

Ano 2007 Posgrado Adolescencia Abordaje desde la Salud Integral -Resolucion N2
0171 .Cipolletti



26 Abr. 2007 -Escuela de Medicina Universidad Nacional del Comahue.
Anos 2008 -Posgrado Abordaje de la Sexualidad Adolescente: un enfoque
preventivo integral. Orientadores en Sexualidad

Resolucion N2 1802 Viedma 25 Agos. 2008. Consejo Provincial de Educacidn
Rio Negro.Resolucion 0662 Cipolletti 19 Dic. 2008 Escuela de Medicina
Universidad Nacional del Comahue Universidad Nacional del Comahue

Ano 2011-2012 . Diplomado del Comité de Adolescencia de la Asociacion
Latinoamericana de Pediatria Adolescencia desde un abordaje integral
Universidad Nacional ISALUD http://www.isalud.edu.ar/carrera.php?ID=120

Ao 2014-Aino 2016 Diplomado/ Curso Posgrado Educacion a Distancia
Universidad ISALUD: Adolescencias y adolescentes. Lineamientos orientadores
para su comprension y abordaje integral
http://www.isalud.edu.ar/carrera.php?ID=288



Mortalidad en jovenes de 15-24 afios
27 paises de las Américas 2013

En este grupo de edad, el riesgo de morir de los hombres es
3,5 veces el de las mujeres.

Tres principales causas de mortalidad :

Hombres Mujeres
Causa de mortalidad , . | Tasa ajustada , . | Tasa ajustada
Orden | Numero | Porcentaje Orden| Numero | Porcentaje
por 100,000 por 100,000
Asalto (homicidio) 1 130798 381 663 | 2| 29| 127 454
Accidentes de transporte terrestre | 2 | 18,270 | 226 764 | 1| 4536 198 1.05
Lesiones autoinfligidas (suicidio) | 3 | 8116| 10.1 1229 | 3] 2298 100 3.59

Fuente: OPS. Datos de mortalidad, disponible en https://hiss.paho.org/pahosys/index.php. Consultado, octubre 2015



https://hiss.paho.org/pahosys/index.php

Principales causas de mortalidad (10-24 aios):
homicidios, accidentes de transito, suicidios
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Tasa Ajustada de Mortalidad en Adolescentes y Jovenes (10 -24
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 Tasa de mortalidad

sin mayor variacion
en el tiempo

La tasa de
mortalidad en los
hombres
adolescentes es 3
veces mas alta que
en las mujeres.

Paises andinos y del
Caribe presentan
las tasas mas altas



Tasa estimada de fecundidad adolescente,

2014 (15-19 afos)
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United Nations; 2015.



% mujeres entre 15-19 afios de edad que han estado
embarazadas o tienen nifios
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Source: Update: Elimination of Mother-to-Child Transmission of HIV and Syphilis in the Americas. Pan American Health Organization &
UNICEF; 2014.

* LAC: la unica regidon con un aumento en porcentaje de nacimientos en menores
de 15 anos (Fuente: UNFPA, 2014)
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Prevalencia del VIH de 15 a 24 aios,
por sexo y subregion (2014)

m Hombres M Mujeres

* Prevalencia mas alta en El
Caribe

* Prevalencia mas baja en
América Central, México, y la
Region Andina

Prevalencia VIH (%)
o
=Y

o
N

Source: http://aidsinfo.unaids.org/



http://aidsinfo.unaids.org/

DERECHOS REPRODUCTIVOS EN EL
DERECHO INTERNACIONAL

2 Organizacion &‘jjf-» ‘34 Organizacion

Panamericana Y& Mundi I I o
de la Salud ‘*—-v-ty undial de la Salu

« Ameér

Derecho a la salud;
Derecho a decidir libremente el nimero de hijos y el esparcimiento;

Derecho a recibir toda la informacion sobre salud sexual y
reproductiva;

Derecho de la mujer a tener control sobre cuestiones relativas a su
sexualidad y su cuerpo;

Derecho a la no discriminacion; y
Derecho a disfrutar de los beneficios del progreso cientifico



Adolescentes (13-15 afios) que consumian por lo menos una
bebida alcoholica durante los ultimos 30 dias (encuesta)

60%
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40%
E Mujeres
30%
O Hombres
B Total
20%
10%
0% ‘

Region Andina Centroamérica Caribe Ingés Cono Sur

Source: Global School-based student health survey (GSHS) (WHO 2015)



El uso de sustancias ilicitas entre los 13-15 afos de edad

MARIHUANA

 Aumento en el consumo de sustancias en la mayor parte de la Region

* Representa 73% de todos los usuarios de drogas ilicitas

* El uso de marihuana entre usuarios de la escuela secundaria en CAR y
LAT: : 21% alguna vez; 16.5% - el ano pasado; 11% - mes pasado;

OTRAS DROGAS

Region CARy LAT
1.33 0.86 0.7
&= Pan American {Jﬂ‘ Ewﬂﬂd Health
Source: Report on Drug Use in the America-2015/IDO (OAS, QB Health 47%47 Organization
4/ Organization -

smmurrs AMericas

2015)



La obesidad y el sobrepeso (IMC > 25) 13-15 afios de edad

50
45
40

I % adolescentes obesos o
con sobrepeso

12 de los 19 paises aun

35 -----% adolescentes obesos o no Cumplen el Objetivo
con sobrepeso meta .
30 - 2018 2018 de reducir a 25%

25 -
20 -
15 -
10 -

la proporcion de
adolescentes con
sobrepeso.

Cada ano alrededor de
500 adolescentes
mueren por diabetes en
LAC (OPS/HA)

Source: Global School-based Student Health Survey (GSHS) 2009-2013






Linea de accion 2: Mejoramiento del entorno con
respecto a la nutricion y la actividad fisica en los
establecimientos escolares.
* Objetivo 2.1: Lograr que los programas
nacionales de alimentacion escolar, asi como
los sitios de venta de alimentos y bebidas en
las escuelas, cumplan con las normas o
reglamentaciones que promueven el
consumo de alimentos saludables y de agua,
y restrinjan la disponibilidad de bebidas
azucaradas y productos de alto contenido
calorico y bajo valor nutricional.
* Objetivo 2.2: Incorporar la actividad fisica
diaria en el programa escolar.

Organizacién Panamericana de la Salud {{f Organizaciéon Mundial de |la Salud



Linea de accion 3: Politicas fiscales y reglamentacion de la

publicidad y etiquetado de alimentos.

Objetivo 3.1: Aumentar el precio de las bebidas o U
azucaradas y los productos de alto contenido ,

calorico y bajo valor nutricional mediante
politicas tributarias.

Objetivo 3.2: Establecer reglamentos para
proteger a la poblacion infantil y adolescente
frente al efecto de la promocion y la publicidad
de las bebidas azucaradas, la comida rapida y
los productos de alto contenido caldrico y bajo
valor nutricional.

Objetivo 3.3: Elaborar y establecer normas para ‘&
el etiquetado del frente del envase que permitan . ¢

1dentificar los alimentos no saludables de S B DD J —
manera rapida y sencilla. == BN hm
Organizacion Panamericana de la Salud (m Organizaciéon Mundial « . ;ﬁ‘}‘ A K



ALIANZA Intersectorial de Adolescenciay
Juventud de Iberoamérica, Italia y Caribe

Alianza Intersectorial de Adolescencia y Juventud
Mas Informacidn en: de Iberoamérica, Italia y Caribe

www.codajic.org/node/1603



http://www.codajic.org/node/1603

ALIANZA Intersectorial de Adolescencia y Juventud de
Iberoamérica , Italia y Caribe

9 de Septiembre de 2015 en la Reunion de Sociedades y
Referentes en el marco del I Congreso Integrado de
Sociedades www.codajic.org/node/1576

se constituye la ALIANZA Intersectorial de Adolescenciay
Juventud de Iberoameérica , Italia y Caribe

Entidad técnica interinstitucional e intersectorial, sin fines
de lucro que impulsara acciones planificadas desde una
perspectiva de derechos y género, abogando , articulando y
promoviendo programas, planes y acciones dirigidas a
garantizar el abordaje integral de la salud de adolescentes y
jovenes.



http://www.codajic.org/node/1603
http://www.codajic.org/node/1576

1. Convocar a todas las Sociedades, Asociaciones, Confederaciones, Ong,
Organismos de Cooperacion que trabajan para, por y con los/as adolescentes
y jovenes de Iberoamérica, Italia y Caribe.

2. Iniciar un proceso de integracion fomentando la participacion de los/as
Representantes de Sociedades, Asociaciones, Confederaciones, Organismos
de Cooperacion
3. Consolidar la Red de Adolescencia para el intercambio de informacion
sobre el estado del arte en investigacion y practicas innovadoras basadas en
la experiencia que permitan promover la colaboracion.

5. Trabajar en un Plan Intersectorial 2015-2018 que incida en la
incorporacion de politicas, estrategias y planes de accion integrales
promoviendo esfuerzos conjuntos.

6. Ampliar la abogacia a través de los medios de comunicacion
7. Realizar investigaciones para la toma de decisiones basadas en evidencia
cientifica que promuevan la salud, prevencion y atencion integral de
Adolescentes y Jovenes
8. Promover la Participacion Juvenil
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2 < Organizacion
i) Panamericana
de la Salud

it {" Organizacion
""‘u"'“ Y Mundlal de la Salud

OFICINA REGIONAL PAR L&-AI’“E‘I‘I‘EES

[
INSE

SALUD UNIVERSAL PARA LA NINEZ Y ADOLESCENCIA:
ANALISIS DE LOGROS, RETOS Y OPORTUNIDADES PARA ACELERAR EL
PROGRESO 10-12 de Noviembre del 2015 Washington, DC

Gracias !

* Sonja Caffe

e Betzabé Butron
* Javier Vasquez

* Ruben Grajeda
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