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“Programa de Atencién Integral del
Adolescente, MS Uruguay

“ promover la salud integral del y la adolescente y su
familia a través de acciones integradas y coordinadas
de promocidn, proteccion, recuperaciony
rehabilitacion ”

Dirigido a todos los técnicos de diferentes disciplinas
que trabajan con, paray por los adolescentes, en
espacios de adolescentes o en otros espacios de
atencion de salud
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OMS

Los adolescentes dependen de su familia, su

comunidad, su escuela, sus servicios de salud y
su lugar de trabajo para adquirir toda una serie de
competencias importantes que pueden ayudarle a
hacer frente a las presiones que experimentan y hacer
una transicion satisfactoria de la infancia a la edad
adulta.
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Objetivos Sanitarios Nacionales
2020

1. Alcanzar mejoras en la situacion de salud de la
poblacion

2. Disminuir las desigualdades en el derecho a la salud

3. Mejorar la calidad de los procesos asistenciales de
salud

4. Generar las condiciones para que las personas
tengan una experiencia positiva en la atencion de
su salud
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Metas asistenciales, objetivo:

Fortalecer la asistencia de la poblacion adolescente
Optimizar el vinculo con el médico de referencia

Formar equipos basicos de salud adolescente




" Priorizar problematica
adolescente y prevenir

problemas criticos:

* Embarazo no intencional Adolescente

* Consumo problematico de alcohol y otras sustancias
* Intento de autoeliminacion

* Sobrepesoy obesidad

* Siniestralidad vial
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Modelo de atencion integral

Privilegia la promocion de vida saludable

Potencia las fortalezas y privilegia la prevencion
de riesgos

Se centra en la adolescencia

Involucra la familia y también el soporte social
existente

Cuenta con la activa participacion de los
adolescentes
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Modelo de atencion integral

Se accede en los servicios tradicionales de salud y en
otros espacios donde estan los adolescentes

Es brindada por equipos multidisciplinarios e
intersectoriales

Se sustenta en Politicas Publicas
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Sistemas adecuados

Orientacion bio-psico-social y comunitaria
Cuidadoso diagnostico de la situacion

Identificando las necesidades y problemas especificos
de la comunidad donde esta el adolescente

De forma integrada, coordinada y en Red
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Red

Juan, 18 anos, llama la madre: “es urgente”
Centro de salud del barrio, 300 m

Liceo, 1000 m

AC]J, deportes y Curso de lideres, 500 m




Como llega el adolescente

Solo 0 acompafiado, por padres, otro familiar, amigo,
docente, pareja y siempre serad atendido

Su demanda puede ser:

e Orientaciony escucha
e Control de salud
e Condiciones especiales o problema de salud
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Orientacion y escucha

“La orientacion es un vinculo conversacional en el que
una persona recibe apoyo para poder encontrar
alternativas y tomar decisiones de manera consciente,
voluntaria y comprometida”

e Ayuda a superar el aislamiento
e Aumenta la autoestima

 Fortalece el ejercicio de los derechos humanos
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Implica
Generar un espacio de intercambio y aprendizaje en un
clima de confianza y respeto

Promueve el didlogo

Acompafiar al adolescente en la construccion de su
propio sistema de creencias y valores, no dar consejos

“Escucha activa” de manera neutral y con tiempo

Promover el empoderamiento, el ejercicio de la
ciudadania y la toma de decisiones de forma
autéonoma, informada y responsable

Con confidencialidad
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Se espera que el adolescente

Reconozca sus motivaciones, intereses y expectativas

Tome decisiones consientes voluntariasy
comprometidas

Genere alternativas a nivel personal, familiar y social
Busque soluciones creativas
Reconozcay disminuya temores, mitos y dudas

Sienta confianza en las personas e instituciones
que lo acompaian
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Control de salud

Obligatorio para la ensefianza y otras actividades

Evalua el desarrollo fisico, neurocognitivo, emocional y
social

Detecta oportunamente situaciones problematicas
Oportunidad de encuentro

Promueve estilos de vida saludables

Previene problemas de salud

Controla vacunas
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Objetivos del control de salud

Identificar fortalezas y factores protectores
Estimularlo a que cuide su salud

Evaluar crecimiento y desarrollo
Identificar problemas de salud

Potenciar la relacion equipo-adolescente-familia

Detectar factores de riesgo fisicos, psicoldgicos o
sociales y adoptar las medidas necesarias

Prevenir habitos y conductas de riesgo

Acompanar en los proyectos de vida que promuevan el
desarrollo personal




Objetivos de la entrevista

Identificar el “verdadero motivo de consulta”
Focalizar en los aspectos médicos y psicosociales
Identificar quién motivo la consulta

Ver como el adolescente esta viviendo este momento
de su vida

Asistencia y rendimiento en el estudio
En un encuentro amigable

Con respetoy privacidad
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Frecuencia

Dado los cambios bioldgicos, psicologicos y sociales de
esta etapa se recomienda:

e En la adolescencia temprana, 10 a 14 anos un control
cada 6 meses

e En la adolescencia tardia, 15 a 19 afios un control por ano

e Cuando es necesario se intensifican los controles y se
puede hacer interinstitucional




/

/ e et
Carne del adolescente:

Es universal

Gratuito

Es un acuerdo entre el médico y el adolescente
Se acuerda con el adolescente que datos van
Confidencial

Certifica en salud y aptitud fisica

Aporta informacion, solo se entrega fotocopia de tapay
contratapa
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Privacidad

Una parte de la consulta tiene que ser solo

Instruir a la enfermera y la auxiliar de servicio que no
estén entrando

Con el celular en silencio
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Confidencialidad

Primero se le explica
Se le dice cual son las reglas

Que frente a algunos riesgos sera necesario hablar con
los padres o persona responsable que lo acompatfie

e Enfermedad grave

* Riesgo para el u otras personas
e Consumo

e Abandono del estudio
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Abandono del estudio
15 anos

Vacaciones de Julio le llega carta del liceo que nunca
concurrio

Todos los dias, se vestia, agarraba su mochila y salia de
la casa

Se quedaba en una plaza frente al liceo
Acept6 entrara la madre
Se conecto con equipo de psicologas
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Considerando la autonomia progresiva

“Posibilidad de formarse un juicio propio, para decidir
por si, y asumir las consecuencias de su decision”

Es un proceso evolutivo de cada individuo
Es paulatino

Es comprender, pensary decidir

Preguntar y plantear sus preocupaciones

(Guia Programa de adolescentes MSP)




Maria, 11 anos

La atiendo desde que nacio
Siempre concurrio con los padres
Ese dia decide entrar sola
Menarca

Muy linda consulta




Equipo basico

Recepcionista

Enfermera

Pediatra o médico de adolescentes
Area psico social

Ginecologo

Odontologo

Nutricionista
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Equipo coordinado

Trabajando de manera coordinada
Intercomunicados, personal o telefonicamente
Planificando y evaluando

Todo en pro de la buena calidad de la atencion del
adolescente




"Todo el equipo conocera

La historia SIA

Crecimientoy desarrollo

Familia, genograma

Antecedentes personales y familiares
Educacion

Actividad fisica

Inmunizaciones

Factores de riesgo
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* En equipo

* Conectados
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“Acciones integradas”

* En Interdisciplina
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Orquesta sinfonica

Sinfonia: un conjunto de instrumentos musicales
y/o voces que suenan simultaneamente y de
manera acorde

integracion, armonia, trabajo de equipo, reconocer
y dar lugar al otro/ otros, construccion del
nosotros como equipo de atencion de
adolescentes
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Escuchamos, nos
escuchamos: vientos,
cuerdas, percusion...nos
alternamos, damos
lugar al otro, entramos o
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que nos trasciende

Hay lugar para los solos ' <
y también para el
conjunto

Atendemos a la
integralidad del
paciente y nos sentimos
mas humanos

N,
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Trabajamos solos y en equipo
Somos muchos, diferentes, cada uno con un

instrumento, cada uno hace una parte del
todo

Nos vamos conociendo, haciendo oir,
integrando
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