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Politiche sanitarie e
partecipazione giovanile

Dra. Maria del Carmen Calle
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Participacion
Es el proceso por el que individuos o grupos de

individuos pueden influir en la toma de
decisiones y producir cambios.
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Participar es interesarse,
investigar, analizar, reflexionar,
aportar, sugerir, recomendar,
seleccionar, optar, elegir, actuar,
responsabilizarse.

Participar es un proceso complejo
de involucramiento, de
aprendizaje, de libre eleccion y de
compromiso para la eleccion.
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Requisitos primordiales para la
participacion
1. Querer participar. El deseo de participar esta intimamente

relacionado con la motivacion fruto de los valores, intereses personales
del individuo y sociales del grupo joven.

2. Saber participar. Dispongan de la formaciony de la
informacion necesaria.

3. Poder participar. Se deben organizar y manifestar
colectivamente existiendo cauces por los cuales puedan hacerlo,
oficializando su participacion.




P ———— 21-22-23-24 =0 (ATANZARO
S OTTOBRES ”- A|.| A

Participacion Juvenil

* Esun proceso de desarrollo que necesita de un apoyo continuo

* Incluye oportunidades para que los jovenes y los adultos trabajen juntos

* Exige relaciones respetuosas entre los jovenes y los adultos

* Exige el deseo de escuchar y adaptarse

 Es considerada por los jévenes como significativa y proporciona a la
organizacion una perspectiva valiosa

 @Garantiza el acceso a los cuerpos encargados de la toma de decisiones

* Exige un reclutamiento continuo

* Incluye el desarrollo de las destrezas de jovenes y adultos

Asociacion Canadiense de Salud Mental.2003
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Participacion Juvenil

Participacion de los jovenes en la comunidad, los asuntos politicos y sociales
los pone en el centro del desarrollo y les permite ejercer su derecho a
participar en la toma de decisiones sobre los asuntos que les conciernen. Los
jovenes pueden y deben ser parte de la solucion a los problemas globales y
locales de salud que los/las afectan y a la comunidad en general . Su papel
como agentes de cambio en la promocion de la salud y el desarrollo
aumenta su competencia.

____________________________________________________________| BENEFICIOS DE LA PARTICIPACION JUVENIL _____________________________________________________________
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Participacion representa un continuo que va desde la
implicacion del individuo joven en decisiones que afectan a su
vida diaria, hasta la implicacion de grupos amplios de jovenes en
la adopcion de decisiones estratégicas sobre el uso de
considerables recursos de asistencia sanitaria.
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CONVENCION DE LOS
DERECHOS DEL NINO

Los ninos y ninas tienen derecho a Ia
libertad de expresion y a expresar su
opinion sobre cuestiones que afecten su
vida social, econdmica, religiosa, cultural
y politica. Los derechos a la participacion
incluyen el derecho a emitir sus
opiniones y a que se les escuche, el
derecho a la informacién y el derecho a la
libertad de asociacion.
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Es un organismo internacional de
naturaleza multigubernamental que
congrega a los ministerios de juventud
de los paises iberoamericanos. |
Tiene como principal objetivo la I
inclusion e integracion de las juventudes,
a través de politicas publicas de

juventud. El organismo esta compuesto el

por 21 Eal'ses.
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Tramo de |la no-participacion

Peldaifo 1. Manipulacidon o engaino. Clasifica casos en los que las y los adultos utilizan
a adolescentes y jovenes para transmitir sus propias ideas y mensajes.

Peldaio 2. Decoracidn. Se refiere a momentos en los que las personas adultas utilizan
a adolescentes y jovenes para promover una causa sin que éstos y éstas la
comprendan ni tengan mayor implicacidon en su organizacion mas alla de la de figurar
casi como mera decoracion.

Peldaio 3. Participacion simbdlica. Manifiesta la actuacidon de algunos adolescentesy
jovenes, con habilidades dialécticas o ideas ingeniosas, como protagonistas de ciertos
eventos o debates. Se les ha seleccionado a dedo sin dar oportunidades para
participar en el proceso a otras/otros adolescentes y jovenes a quienes, en teoria,
representan.
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Tramo de la participacion

Peldaio 4. Informacidn. Se informa a adolescentes y jovenes de una iniciativa que no han
iniciado ni lideran.
Peldaio 5. Consulta e informacion. Se informa a adolescentes y jévenes de un proceso,
pero ademas se les consulta y se tienen en cuenta sus opiniones en las decisiones finales.
Peldaio 6. Iniciado por personas adultas, con decisidn juvenil compartida. Las acciones se
toman de forma conjunta, en relacién de igualdad, pero la iniciativa fue origen del personal
adulto.
Peldaio 7. Iniciado y dirigido por adolescentes y jévenes.
Peldaio 8. Iniciado por adolescentes y jovenes con decisiones compartidas con las y los
adultos. Las/los adolescentes y jovenes inician un proyecto propio, dirigen y gestionan,
pero contindan en colaboracién con personas adultas, no la rechazan. En este peldafo se
puede hablar del nivel mas auténtico de participacion ijuvenil conocido como participacion
protagonica.

Roger Hart adaptado.
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Reflexionemos : En queé peldano estamos???

En estos tl\*iveles si 77
| hay Participacion —————————————————————— -3
Decisiones iniciadas por la Poblacion S
pero coordinadas con otros. / —
Decisiones iniciadas y dirigidas
solo por la Poblacion. s _—,

Decisiones iniciadas por otros pero
planificadas con la Poblacion.

Poblacion mformada vy consultada.

Poblacién informada pero con
participacion solo asignada.

Tt 7 Sl A T T T e s
4 3 ) Poblacién con
/, : participacion sunbdlica.

- + 2 ) Poblacién usada como
/ E “decoracion™.
Poblacién manipulada.

/A W/ A No hay Verdadera |
I “« Participacion _—
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Ampliar las oportunidades de participacion

Establecer e institucionalizar tantas maneras como viables para involucrar
a los jovenes desde antes para que participen activamente en la toma de
decisiones, planificacion, resolucion de problemas, la evaluaciony en la
adopcion de medidas. Especial atencion debe prestarse a las necesidades
especiales de los jovenes con respecto a la programacion, el uso de
computadores y el transporte, entre otros. Comenzar en la familiay en la
escuela.
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Ser inclusivos - llegar a todos y todas

Significa el reconocimiento de la diversidad y las diferencias (por
ejemplo, en el nivel socioecondmico, edad, capacidad, etnia, idioma,
religiobn, género, orientacion sexual, estilo de vida, etc.). Particular
énfasis se debe colocar en | a participacion de los que han estado
poco representadas, como los muchos jovenes desconectados y los
gue presentan discapacidad. La participacion permite a los que son
vistos como problemas para convertirse en solucionadores de
problemas.

© Can Stock Photo - c5p9621560
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Construccion intergeneracional al
compartir y consensuar con respeto

Desarrollar la capacidad de los jovenes para participar y dirigir con eficacia y en los
adultos, capacidad para trabajar con ellos en formas de apoyo. La creaciéon de
capacidad debe centrarse en el desarrollo de los conocimientos, habilidades y
actitudes necesarias para trabajar juntos de manera productiva La tutoria debe ser
mutua - respetando la realidad de que los adultos y los jovenes tienen mucho que

aprender unos de otros.
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Involucrar a los jovenes activamente

incorporando una nueva perspectiva

ldeas que pueden estimular el entusiasmo y el financiamiento para el
fortalecimiento de las comunidades, las familias, las escuelas y los jovenes.
Para ello es necesario facilitar activamente la entrada de jovenes y asegurar
gue las ideas de los jovenes son reconocidos como de valor. Todas las ideas
deben ser escuchadas con respeto.
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Prestar especial atencion a la distribucion
del poder entre los jovenes y los Adultos

Disenar el entorno de trabajo para asegurar la equidad y la seguridad de los
jovenes participantes. Establecer posiciones de los miembros y de liderazgo
de autoridad, responsabilidady rendicion de cuentas para los jovenes,y
discusiones de disefio de manera que facilite l|a participaciony mantener
motivado y que garanticen los derechos de voto en la toma de decisiones en
todas las cuestiones y soluciones.
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Establecer presupuestos definidos para

la participacion juvenil

Los recursos deben ser presupuestados para financiar los costos de
la participacion juvenil efectiva y trabajo en red para poder cumplir con
las metas planteadas.
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Hacer que los jovenes participen en

politicas publicas

Esto incluye la participacion en organismos que analizan las politicas
existentes y proponer otros nuevos. Involucrar a ellos para enfrentar los
graves problemas sociales y condiciones que les permitan ven a si mismos
como agentes para la transformacion positiva de sus entornos. Esta
participacion puede ser un paso importante hacia la participacion a largo
plazo y la contribucion a la comunidad programas / politicas.
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Aprender de las experiencias

Autoreflexionar, evaluar y celebrar los logros del grupo de manera
gue se reconozcan diferencias de perspectiva y contribucion. Esto
se ve facilitado por la reflexion e interrogacion estructurada y asi
como la evaluacion formativa. Es importante aprovechar la
oportunidad también para que todo el mundo, y especialmente la
juventud sepa, que su participacion es valorada y para informar a la

comunidad y el publico en general sobre el progreso fomentando el
reconocimiento formal.
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Politica Sanitaria

Declaracién o directriz oficial dentro de las instituciones (especialmente
del Gobierno) que define las prioridades y los parametros de actuacion
como respuesta a las necesidades de salud, a los recursos disponibles
y a otras presiones politicas.
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Es la salud importante para los jovenes??

En la mayoria de las partes del mundo, los jévenes consideran a la
salud como una prioridad de importancia baja o media. Estudios
recientes demuestran que las cuestiones economicas tales como
las oportunidades de empleo son importantes para el 45 por ciento
de los jovenes de 15 a 20 aifos de edad mientras que la salud es
una prioridad para soélo el 4 por ciento.

La salud esta a continuacion de la educacion, el medio ambiente, la
rigueza y la distribucion del ingreso,y la participacion politica.
Hay algunos jovenes, sin embargo, para los que la salud se articula
como un problema. COMO USTEDES.
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Qué dice Ila evidencia sobre Ia
participacion juvenil en politicas
sanitarias?

Varios marcos conceptuales han sido desarrollados para entender mejor la
participacion de los jovenes, y algunos marcos estan disefiados para monitorear los
programas de desarrollo de la juventud que tienen participacion de los jovenes como
un componente clave. Eltipo de intervencidon con mas seguimiento y evaluacion son
los programas de educacion de pares, pero la eficacia del enfoque se cuestiona.
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Qué dice Ila evidencia sobre Ia
participacion juvenil en politicas
sanitarias?

Hay pocos intentos de evaluar sistematicamente la participacion juvenil, e indicadores
claros y mejores metodologias todavia necesitan ser desarrollados. Se necesitan mas
investigaciones y documentacion, asi como la adopcién de practicas innovadoras para
la participacion de los jovenes en los programas de salud sexual y reproductiva, salud
mental, salud fisica, nutricion.

’s hyw
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La participacion es un derecho y no solo
debe evaluarse en términos de eficacia y el
impacto.

Participacion de los jovenes en el
programa y la politica de desarrollo debe

seguir siendo una prioridad.
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Requisitos para participar:
1. Querer participar
2. Saber participar

3. Poder participar
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1. Querer participar
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Algunos datos mundiales

Se estima que han habido 1.3 millones de muertes en adolescentes en
el 2012, la mayoria de causas que podrian haber sido prevenidas o

tratadas.

La mortalidad es mayor en hombres que en mujeres y en adolescentes

mayores (15-19 afios) que en el grupo menor (10-14 afios).

Mientras que hay muchas causas comunes de mortalidad para hombres
y mujeres, violencia es un problema particular en hombres y causas

maternas en mujeres.

Debido a los logros muy remarcables en disminuir la mortalidad en la
primera década de vida en muchos paises de ingresos altos o medios
la mortalidad en la segunda década ahora es mayor que la mortalidad
en la primera década (con excepecion del primer afio de vida. Los
paises necesitan sostener los logros de la primera década invirtiendo en

la salud de las y los adolescents.
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Figure. 1. Top 10 causes of death among adolescants by sex
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Nuevas visiones de lo que constituye la
salud del adolescente

Salud sexual y reproductiva
Salud mental

*Viejas y nuevas adicciones
Accidentes e Injurias
*Violencia en todas sus formas.
*Nutricion

SALUD INTEGRAL
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Sera importante trabajar en distintas dimensiones de gobernabilidad (la local, y su
articulaciéon con lo nacional y lo intermedio); en distintas esferas (la educacidn, las
organizaciones sociales, los medios de comunicacion, las organizaciones de cooperacion
internacional, partidos politicos, administracion publica); y en generar estrategias mas a
medida de cada contexto y que vean a las y los jovenes no s6lo como sujetos de
iniciativas, sino como actores de su propio desarrollo humano.
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Construccion intergeneracional con
adolescentes y jovenes de politicas,
planes, programas y proyectos gue sean
para ellos y ellas.

Posicionar el desarrollo , el bienestar y
la salud de adolescentes y jOvenes en
las politicas publicas con presupuestos
adecuados.
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juvenil para evoluor politicas nacionales de juventud
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Instnuctivo
¢, poralaimplementocion

de :
2POCIOS do
participacion

Normativas especificas
para la Participacion de
adolescentes y jovenes en
las politicas publicas a
nivel local, nacional,
regional y mundial.

Se incluye planes,
programas, proyectos con
presupuestos asignados.
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Gabinete Joven

ARGENTINA

Es un dispositivo institucional creado por el
El GABINETE JOVEN ) o )

Una politica Innovadora del Goblemo de Santa Fe gObIernO de Ia prOVInCIa para Incorporar |a

s perspectiva joven en la construccion de las
politicas publicas. La creacion del Gabinete
Joven implica un enfoque politico que
considera a las nuevas generaciones como
sector estratégico para imaginar y forjar

una provincia mas justa, con mas y mejores

oportunidades para todas y todos.
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Veeduria Social Juvenil a los
Servicios de Salud para

\, . )
| CONSEJONACIONALDE JUVENTUD PARA |
LA PREVENCION PELEMBARAZO

, ADOLESCENTE :
Adolescentes y Jovenes |
’ Consqéos Reglo;a'udcl  VEEDURIAS SOCALES JUVENILES
COLOMBIA e hdmete. o

“Trabajar en la superacion de barreras
de acceso para adolescentes y jovenes
en los servicios de salud es uno de los
ejes centrales en la prevencion del
embarazo en adolescentes, que, a su
vez, es fundamental para el logro del
quinto Objetivo de Desarrollo del s (0 () N R
Milenio: mejorar la salud materna en

todo el mundo”.
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Congresos Nacionales

de Juventudes PER(J Plan Estratégico Nacional
dela JUVENTUD

2015 - 2021

/\/\\ Rumbo al Bicentenario
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. CONGRESO
NACIONAL ot
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Tribunal Constitucional
despenalizo relaciones
consentidas entre
adolescentes 2013

o we b L0 mﬂ
¥4 2
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Comision de Trabajo
Congreso Peru
desestimo la Ley de
Trabajo Juvenil 2014



S — 21-22-23-24 =2 (ATANZARO

Foro Regional de
Juventudes de
Latinoameéricay
el Caribe

SALUD: Establecer mecanismos necesarios para asegurar el ejercicio del derecho a la salud
mediante la proteccion social, con presupuestos suficientes y sostenibles. Asi mismo se
reconoce la diversidad de las juventudes en materia de VIH, asegurando una respuesta
multisectorial y acceso a insumos.

PARTICIPACION Asegurar la presencia e involucramiento de adolescentes y jévenes en
la formulacion, ejecucion, vigilancia y validacion de politicas publicas multisectoriales a todo
nivel, con presupuestos sostenibles y considerando contextos y realidades particulares.
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El enviado especial de la ONU para la
Juventud, Ahmad Alhendawi

Programa de Accion
Mundial para los Jovenes,

adoptado por la Asamblea General hace 20 afios, constituyd un
“hito” en la articulacion de una vision para apoyar el desarrollo
de los jovenes, fue una pauta importante para las respuestas
nacionales e internacionales a las necesidades de los jovenes y
proporciond el primer marco global en la adopcion de politicas
nacionales eficaces para la juventud.

Sin embargo, consideré que aun queda mucho por hacer porque
muchos jévenes aun no tienen acceso pleno a una educacion de
calidad, a servicios de salud y a una participacion politica
significativa.


http://i0.wp.com/www.un.org/youthenvoy/wp-content/uploads/2015/06/ahmadga.jpg?resize=350,300
http://i0.wp.com/www.un.org/youthenvoy/wp-content/uploads/2015/06/ahmadga.jpg?resize=350,300
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Objetivo 3. Garantizar una vida sana y
promover el bienestar para todos en
todas las edades

3.1 Para 2030, reducir la tasa mundial de mortalidad materna a menos de 70 por cada 100.000 nacidos
vivos. 10-20% DE LA MORTALIDAD MATERNA ES ADOLESCENTE.

3.2 Para 2030, poner fin a las muertes evitables de recién nacidos y de niflos menores de 5 afios, logrando
que todos los paises intenten reducir la mortalidad neonatal al menos hasta 12 por cada 1.000
nacidos vivos, y la mortalidad de niflos menores de 5 afios al menos hasta 25 por cada 1.000
nacidos vivos LOS HIJOS DE MADRES ADOLESCENTES PRESENTAN MAYOR MORTALIDAD.

3.3 Para 2030, poner fin a las epidemias del SIDA, la tuberculosis, la malaria y las enfermedades tropicales

desatendidas y combatir la hepatitis, las enfermedades transmitidas por el agua y otras
enfermedades transmisibles. MAYOR MORTALIDAD EN ADOLESCENTES POR SIDA.
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Objetivo 3. Garantizar una vida sana y
promover el bienestar para todos en todas
las edades

3.4 Para 2030, reducir en un tercio la mortalidad prematura por enfermedades no transmisibles mediante la
prevencion y el tratamiento y promover la salud mental y el bienestar . LOS HABITOS RELACIONADO
CON ENT SE INSTALAN EN LA ADOLESCENCIA. DIAGNOSTICO PRECOZ Y TRATAMIENTO OPORTUNO
DE TRASTORNOS MENTALES EN LA ADOLESCENCIA.

3.5 Fortalecer la prevencion y el tratamiento del abuso de sustancias adictivas, incluido el uso indebido de
estupefacientes y el consumo nocivo de alcohol. INTOXICACION ALCOHOLICA AGUDA CADA VEZ M.
FRECUENTE EN ADOLESCENTES.

3.6 Para 2020, reducir a la mitad el numero de muertes y lesiones causadas por accidentes de trafico en el
mundo. PRIMERA CAUSA DE MUERTE EN ADOLESCENTES.
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Objetivo 3. Garantizar una vida sana y
promover el bienestar para todos en todas
las edades

3.7 Para 2030, garantizar el acceso universal a los servicios de salud sexual y reproductiva, incluidos los de
planificacidon de la familia, informacidn y educacién, y la integracion de la salud reproductiva en las
estrategias y los programas nacionales LIMITACIONES EXISTENTES LEGALES, CULTURALES PARA EL
ACCESO A SSR.

3.8 Lograr la cobertura sanitaria universal, en particular la proteccién contra los riesgos financieros, el acceso «
servicios de salud esenciales de calidad y el acceso a medicamentos y vacunas seguros, eficaces,
asequibles y de calidad para todos MUCHOS ADOLESCENTES SIN COBERTURA UNIVERSAL.

3.9 Para 2030, reducir sustancialmente el nUmero de muertes y enfermedades producidas por productos
guimicos peligrosos y la contaminacion del aire, el agua y el suelo. EN ALGUNOS PAISES LOS SUICIDI

SON POR INSECTICIDAS.
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Scbre pedatria y medicna de la adolescencia

women's participation in leadership has
improved, but not fast enough

Politics and governance !

12%
1997 2015
Women's regresentation n
lower or single houses of

parhament

Y

D‘Axound?&)sc-f

electonl candidates

D ‘ for lower or single

houses of parlament
m ‘ e WOITeN

Women presade over
15% of lower o single
houses, and 20% of
upper houses

20158

1965
Number of female Heads of

State of Government
18%

‘ /.

6%

1994 2015
Women's representation among
cabinet mirusters

Moast fermale appointed ministers
are assigned portichios refated to
social iIssues

- o —

Maen SAfUTDEr wOmen 33
judges and magisirates in
SO% of coumnes

Higher up In the jucicial
hierarchy, women's
representastion declines
drastically

a’n
e
Only 19% of Sugreme Courts
have a female presadent
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Determinantes de la salud y el desarrollo en
adolescentes: un modelo ecologico

National wealth, income
disparities, war/social
unrest, effects of
globalization

Policies and laws,
raciam, equity, gendaer
attitudes, dscrimination

Family, frends (peer Physical environment

support), teachers, social (it environment,

NOtWOrks — axpectations, urban/rursl, water and

confiict, nancial and sanitation, pollution),

s0cis capital sOCio-Cutural onvironmaont
biological environmeant
(epidamioclogy), media

Figure. 3. The determinants of adolescent health and development:
an ecological model
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Toda y todo adolescente y joven
cuenta con los conocimientos,
habilidades y oportunidades para
tener una vida saludable,
productiva y sobre todo feliz y
goza de los derechos humanos.

Objetivos Post 2015
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la juventud también.

‘; _’i‘" De todos y todas depende !!!

International Association for

Confederacion de Adolescenciay Adolescent Health IAAH

Juventud de lberoamerica Italia y el
Caribe CODAJIC

ORAS CONHU

Alianza de Adolescencia y Juventud
de Iberoamérica Italia y el Caribe

Sociedad Peruana de

. Jovenes Adolescencia y Juventud SPAJ
Naciones Unidas 09 Septiembre 2015 y


http://www.google.com.pe/url?sa=i&rct=j&q=jovenes+peruanos&source=images&cd=&cad=rja&docid=V7pH7f32rolCKM&tbnid=_6a9zdnD4ip4gM:&ved=0CAUQjRw&url=http://labmataamv.blogspot.com/&ei=YNF-UbTSHZet4AONmoHQDA&bvm=bv.45645796,d.dmg&psig=AFQjCNFg_XKXzRna5KlEylW55uAFGZzNMg&ust=1367351994319490
http://www.google.com.pe/url?sa=i&rct=j&q=jovenes+peruanos&source=images&cd=&cad=rja&docid=V7pH7f32rolCKM&tbnid=_6a9zdnD4ip4gM:&ved=0CAUQjRw&url=http://labmataamv.blogspot.com/&ei=YNF-UbTSHZet4AONmoHQDA&bvm=bv.45645796,d.dmg&psig=AFQjCNFg_XKXzRna5KlEylW55uAFGZzNMg&ust=1367351994319490
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XI Congreso Mundial de
Salud del Adolescente
“Invirtiendo en Salud
del Adolescente: EI

i Futuro es Ahora”
I'A'A' H New Delhi, Octubre 26-
International Association 28, 2017
for Adolescent Health

Participacion juvenil:
maricarmencalle08@gmail.com
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La ringrazio molto, sono meraviglioso
soprattutto Giuseppe, sua famiglia e
sua squadra !




