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“...]a medicina es una técnica o un arte situado en la
confluencia de varias ciencias, mas que una ciencia
propiamente dicha...”

Georges Canguilhem. 1987 (1966), Lo normal y lo
Patolégico, siglo XxI, Madrid
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PROGRAMA NACIONAL DE SALUD INTEGRAL EN

Antecedentes:

LA ADOLESCENCIA

*“lineamientos Normativos para la Atencion Integral de Salud en

Adolescentes"”

¢ Todo bien...? Programa Nacional de Salud en la Adolescencia.
Buenos Aires, Direccion Nacional de Salud Materno Infantil 2002

*RESOLUCION MINISTERIAL N2 619/2007. Crea el Programa

Nacional de Salud Integral en la Adolescencia
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Por qué Adolescentes

e Cambio en la valoracion social del Colectivo
adolescencia/Juventud

e Cuidado de una cohorte de poblacion

 Obligacion del estado a proveer la satisfaccion de un derecho

Confrontar imaginario de «Nifiez» vs. «Adolescencia»
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Por qué Adolescentes

La gente joven constituye un segmento cada vez mas importante de la poblacién. En la de América Latina
y el Caribe, el contingente entre 10 y 24 afios de edad representa un 30% del total y los adolescentes
entre 10 y 19 afios, un 20%. Esta distribucion se divide igualitariamente entre hombres y mujeres (CEPAL,

2000a). El numero de personas jovenes en la region es de 155 millones (segun
datos del ano 2000) y se espera que llegue a 163 millones en 2025.

Lo primero que conviene analizar son las implicaciones del denominado “bono” o “dividendo”

demografico, recordando que més alld de estos términos, lo que se pretende destacar es que las
tendencias demograficas pasadas, presentes y futuras brindan una gran oportunidad al desarrollo, por
cuanto ya no nacen los contingentes abrumadores de nifios que caracterizaron la evolucién demografica
en los ultimos 50 afios y todavia no existen segmentos demasiado significativos de poblacién anciana
(cuyo numero sera muy importante a mediados de siglo), especialmente en los paises en desarrollo que
todavia no han completado su proceso de transicion demografica o estan plenamente inmersos en él,
localizados en su mayor parte en América Latina (Rodriguez, 2004).

Politicas de salud sexual y reproductiva dirigidas a adolescentes y jévenes: un enfoque fundado en los derechos humanos
Alejandro Morlachetti NOTAS DE POBLACION N°85 e CEPAL
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Poblacion Adolescente

e Las defunciones grupo de Adolescente y Joven= 7026 muertes
( 2,3% de las defunciones del pais)

* Especificamente la tasa de mortalidad para el grupo de adolescentes y
jovenes es de 69,1 x 100.000.

¢De qué mueren los adolescentes?

causas violentas
( accidentes, suicidios, homicidios y otros eventos de intencidn no determinada).
e 45% de las defunciones de adolescentes de 10 a 14 afios
e 68% de las muertes en adolescentes de 15 a 19
e 69% de las defunciones de jovenes de 20 a 24 anos.

Fuente: Elaboracion en base a anuarios estadisticos. Direccion de estadisticas e informacién en MSAL 2008
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PROBLEMAS DE SALUD QUE AFECTAN DURANTE LA ADOLESCENCIA

Mortalidad en Adolescentes

Tumores

Infecciosas 3% 11%
Cardiovasculares

5%

Otras
12% Enfermedades
respiratorias

5%

Embarazo, Parto

—>

Causas .
ternas o y Puerperio
ex 1%
violentas .
61% Malforrr?c.lones
Congeénitas

2%

Fuente: Elaboracién en base al Anuario 2008. Direccidon Nacional de Estadistica e Informacién en Salud

Consumo de Alcohol en Adolescentes

Los suicidios en la
adolescencia
representan un grave
problema de salud ya

Eventos de que representan la
intencion No
determinada Otras segunda causa de
14% 1% muerte en los
adolescentes.
Agresiones —___ Accidentes ; ;
12% 54% Ademas, segun la

Encuesta Mundial de
Suicidios Salud Escolar el 16,9%
19% de los estudiantes de
nivel medio de
Argentina consideraron
suicidarse en el dltimo
ano.

Mas de la mitad de
los adolescentes que
han consumido
alcohol en el dltimo
mes lo han hecho en
forma episodica de

Fuente: Encuesta Nacional e estudiantes de ensefianza media sobre el consumo de sustancias riesgo.

Psicoactivas. SEDRONAR, 2007
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Poblacion Adolescente

*15% de los nacidos vivos tienen madres adolescentes (24% en Chaco, 7% CABA)
*14,5% (43 casos)de Mortalidad Materna (MM) fueron menores de 20 ainos
*18,5 % (8 casos) de las MM adolescente fueron por aborto

*16% de los egresos por aborto son menores de 20 afos

Fuente: Elaboracion en base a anuarios estadisticos. Direccion de estadisticas e informacién en MSAL 2008
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Tasa x 1.000 mujeres adolescentes

Muertes maternas por abortos en adolescentes y en la poblacion total

Porcentaje
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Fuente: Elaboracién en base a anuarios estadisticos. Direccién de estadisticas e informacién en MSAL 2008
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Embarazo en Adolescentes

*Tasa de fecundidad adolescente
*(15-19anos) 66,4 x 1000
*(10-14anos) 1,7 x 1000

°E|l 32,5% de las adolescentes madres de 18 y 19 afnos
tiene mas de un hijo, mientras que 7,6% tiene tres o

mas hijos

Fuente: Elaboracion en base a anuarios estadisticos. Direccion de estadisticas e informacién en MSAL 2008
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Falta de respuestas del Estado respecto a transformaciones
economicas, tecnologicas y culturales de las ultimas décadas

Necesidad de abordaje
del cuidado a una
porcion del ciclo vital de
la ciudadania que vive
cambios en sus modos
sociales de interaccion
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PROGRAMA NACIONAL DE SALUD INTEGRAL EN
LA ADOLESCENCIA

e El Ministerio de Salud de la Nacion (MsAL) cuenta con la

responsabilidad de |la rectoria del sistema de salud con el objetivo de

alcanzar el mayor nivel posible de salud de |la poblacidn del pais y una real
equidad de oportunidades y trato como respuesta del sistema de salud.

* Plan Federal de Salud 2010-2016
 Enfoque por ciclo de vida
e Metas establecidas por el Ministerio de Salud por ciclo de vida

e El enfoque por ciclo de vida permite integrar las perspectivas de atencion
de problemas de salud con las necesidades particulares de cada momento
de la vida de las personas, en su contexto social y econdmico
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El derecho a la salud
de los y las adolescentes

La Convencion de los Derechos del Nino y la ley 26061 de
Proteccion Integral de los Derechos de Ninos Nifas y
Adolescentes, establecen que los nifios y adolescentes son
sujetos de derecho y pueden ejercerlos, en consonancia con
la evolucion de sus facultades.

Los nifos nifas y adolescentes gozan, entre otros, del
derecho a la salud, del derecho a buscar y recibir
informacion, a la intimidad, y a la libertad de expresion y a
ser escuchados en todos los asuntos que los afecten. Son
como el resto de las personas y tienen derecho a acceder a
informacion adecuada, veraz, completa y también a los
servicios que las leyes les reconocen.
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Antes

Cambio de paradigma

e Visidon adultocéntrica de la nifez y adolescencia desde la incapacidad e

incompetencia

e Patria potestad como conjunto de derechos de los padres sobre los

hijos

Ahora

 Nuevas leyes que revierten la forma en la que las personas menores de
edad son tratadas por el derecho; hoy nuestro marco normativo ha
transformado la patria potestad en un conjunto de obligaciones de los
padres para con los hijos
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Principios rectores

No discriminacion

Nocién de igualdad de derechos

Nifio Nifla y Adolescente (N/N/A) son personas sujetos plenos de derecho
N/N/A tienen los mismos derechos que todas las personas

Particularidad: personas en desarrollo (mayor vulnerabilidad)

Estado: debe proteger y asegurar igualdad de acceso a los derechos
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Principios rectores

Autonomia progresiva

Se opone a la idea de incapacidad juridica

El ejercicio de los derechos de N/N/A es progresivo en virtud del desarrollo
de sus facultades

Los padres deben impartir orientacion para que N/N/A ejerzan sus derechos
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Principios rectores

Interés superior del nino

un principio ordenador (establece prioridad)

Cuando autoridades o adultos adopten decisiones con respecto
a N/N/A deberdn hacer aquello que sea mejor para su
desarrollo y bienestar

Se aplica ante conflicto de derechos
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Los y las adolescentes no concurren al sistema
de salud

Concurren ex post facto
Concurren en consultas dispersas

Usan las guardias, traumatologia, ginecologia y

obstetricia
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No tienen incorporado el sistema de salud
como recurso accesible

Temen diversos tipos de denuncias
Resisten normativas paternalistas y «reprimendas morales

Existen consideraciones diferentes en caso de mujeresy

hombres
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Barreras en los diferentes puntos de acceso al
sistema

Recepcion que viola el derecho

No suele haber lugar de consulta

Valoracion ante cualquier pregunta
Asuncion de |la adolescencia como patologica

Juicio de valor moral
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Barreras en los diferentes puntos de acceso al
sistema

Violacién del derecho a la Confidencialidad

Violacion al derecho de ejercer SU Autonomia
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PRIORIDADES OPERATIVAS 2010

[Construccién y desarrollo del Programa Nacional]

de Salud Integral en la Adolescencia

Embarazo no planificado
durante la adolescencia

Suicidio durante la
adolescencia

Consumo episddico de
riesgo de alcohol
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ABORDAJE DE OBJETIVOS. METODOLOGIA DE TRABAJO

NOIONJAIdd A NOIDOWWOHYd
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Disminuir la Morbilidad y la Mortalidad

por Gestacion en la Adolescencia

* Facilitar el acceso a la informacion para tomar decisiones con mayor
. . . grado de autonomia
D ISminuir € I E m b arazo * Facilitar el acceso a los servicios en salud sexual y reproductiva en el

Nno p | an |f| ca d 0) d ura nte sistema de salud a adolescentesy jovenes

. * Aumentar el periodo intergenésico en madres adolescentes
' dd d O I escencia * |nstalar Busqueda Activa de adolescentes de Riesgo de embarazo no
planificado (desescolarizadas)

Mejorar el cuidado de
los embarazos en la
adolescencia

Instalar una Consejeria Integral temprana en
embarazo en la adolescencia

Disminuir la morbilidad
y mortalidad por
aborto inseguro en
adolescentes y jovenes

e Disminuir la ocurrencia de abortos inseguros.

e Disminuir las complicaciones de los abortos
inseguros
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Disminuir la tasa de Suicidios en la Adolescencia

* Protocolizar la atencidn de los intentos de Suicidio.

e Mejorar los registros de los intentos de suicidio.

e Organizar un equipo de trabajo que articule con otras areas ministeriales con el objetivo de:
-Desarrollar dispositivos de deteccidn y alarma para detectar casos epidémicos de suicidio.
-Generar propuestas de intervencion desde salud publica.

-Desarrollar dispositivos de atencion de emergencia para suicidios e intentos de suicidio.

Disminuir el Consumo Episodico de Riesgo de Alcohol

» Recabar informacion respecto al CEpiR vinculado a mortalidad externa en varones.

e Diseflar material de difusidon para la promocion de conductas saludables y de auto- cuidado
entre las y los adolescentes.

*Establecer un sistema de vigilancia epidemiolégica en las provincias de mayor consumo/ mayor
prevalencia de muerte por causa externa en varones jovenes.

* Realizar propuestas para la legislacion sobre el consumo de alcohol.

* Articular propuestas para el control de la venta, comercializacién y publicidad de bebidas
alcohdlicas.

* Articular con otros Programas del Ministerio de Salud y otros Ministerios a nivel Nacional.
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ABORDAIJE TERRITORIAL

1) Participacion en las acciones del Plan Operativo de reduccion de la
mortalidad materna infantil y de la adolescente.

2) Encuentros Nacional y regionales de jovenes.

3) Capacitaciones en servicio.
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ACTIVIDADES

Extension Plan Nacer para poblacion Adolescente.
Aumento de la oferta de Servicios.

Establecer la consulta confidencial en el sistema de salud cuando se produce el acceso de

adolescentes y jovenes.

Instrumentar en los espacios provinciales de contacto con adolescentes protocolos de recepcion

especificos.

Instalar referentes del Programa de Adolescencia en las Provincias de NOA, NEA y Regiones sanitarias
de Prov. de Bs. As., gue aun no lo tengan.

Conformar la Mesa Federal de Gestion del PNSIA.

SALUD Y
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Producir un mdédulo se instalacion y gestion (Kit) de Espacios
Diferenciados de Atencion para Jovenes y Adolescentes

Desarrollo acuerdo UNICEF, SAP
Modulo de instalacion de salas de espera

Modulo de gestion de turnos
HC especifica (CLAP)
Protocolizacion del proceso de atencidén

Modulos de capacitacion en derechos para jovenes

tutorias regionales de modelos de gestidon en atencién de jovenes
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GUIA DE PRACTICAS

parala atencion htogéol de salud
de adolescentes
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SER ESCUCHADO

@
@ NO SER JUZGADO

@ QUEEL MEDICO MANTENGA
EN SECRETO LO QUE HRBLRAN

¥ A RECIBIR INFORMACION

ASESORAMIENTO SOBRE.

@ TU SALUD SEXUAL
@ METODOS ANTICONCEPTIVOS
@ TU SALUD INTEGRAL

ADEMAS PODES HACERTE UN TEST

DE EMBARAZO EN LA CONSULTA Y
RETIRAR METODOS ANTICONCEPTIVOS
DE MANERA GRATUITA.

ES TU DERECHO. ES LEY.

SALUD)Y
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Establecimiento de capacitacidon en servicio. Sistema de
tutorias

Capacitacion de profesionales para la constitucion de equipos diferenciados
de atencion de adolescentes y jovenes

Capacitadores de centros con trayectoria que se instalen temporariamente a
compartir trabajo
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Mejora de la atencidn en Salud Sexual para jovenes.
Instalacion de la Consejeria temprana en embarazo.
Acceso confidencial al test de embarazo gratuito.

Dispensar Métodos Anticonceptivos durante la consulta en Adolescentes y jovenes. (Que el consultorio
incluya un botiguin de MAC

Promocion de utilizacion de anticoncepcion post evento obstétrico en adolescentes

Aumentar la oferta de uso de DIU al alta post evento obstétrico

Instalar Consejeria pre aborto durante la consejeria en SSy R

Apoyar la instalacidn de las estrategias de cuidado del programa Pos aborto en los espacios diferenciados
de atencidn de adolescentes y jévenes

Busqueda activa y establecimiento de consejerias con adolescentes desescolarizados

Capacitacion de los efectores provinciales para la ejecucidon de esta consejeria

Incorporacioén de estas practicas al Plan Nacer

nDOLESCEnCIG BICENTENARIO Salud
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Fortalecimiento de la demanda calificada. Conocimiento y comunicacion para el
fortalecimiento de la demanda y apropiacion de las leyes 26.061 y 26.529

Facilitar el acceso a la informacién para tomar decisiones con mayor grado de
autonomia

Establecer canales de comunicacion adecuados a adolescentes

Elaboracién spots radiales adecuados a las diferentes etnias.

Crear pagina web/foro con informacion especifica dirigido a jovenes

Generar mensajes vias alternativas de uso joven SMS |, redes sociales virtuales de uso
comun.

Difusion de material de comunicacion social para control de embarazo y consulta en
planificacion familiar
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CUIDATE, ESTAS CASI NVEV@,

Acercate a un centro de salud y consulta
sobre Los cambios en tu cuerpo.
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CUIDATE, ESTAS CASI NVEV@,

Tengas la edad que tengas,
podés ir al médico solo.
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CUIDATE, ESTAS CAS I NUEV@,

Podés ir al médico y la charla
qQueda entre ustedes.
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CUIDATE, ESTAS CAS| NVEV@,

No esperes a que tu vieJja te lleve al médico.




CUIDATE, ESTAS CASI NUEV@,

Retira anticonceptivos gratis en
centros de salud y hospitales.
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CUIDATE, ESTAS CAS I NUEV@,

Cuando vas al médico,
él te informa y vos decidis.
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Comunicacion territorial y personalizada

Establecimiento del Foro Salud y Adolescencia, Ministerio de Educacion, UNICEF

Encuentro Nacional y regionales de jovenes.

Armado de grupos/mesas de jovenes relacionados a los centros de salud.

Establecimiento local de acciones en relacionado a la discusion sobre embarazo no planificado a nivel local.

Articulacion programa de educacion sexual integral en el ministerio de educacion

Encuentros Juveniles en articulacion con Municipios Saludables, DINAJU, Ministerio de Educacion

Campaiia de difusion sobre la legislacion vigente, derechos sexuales, reproductivos y responsabilidades
de autocuidado, cuidado mutuo y sociocuidado.

ﬂDOLESCEﬂClﬂ BICENTENARIO Salud
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Establecimiento de linea de base y monitoreo
de salud adolescente

Registro de la utilizacion de
servicios de salud por parte de
adolescentes y jovenes

Informe anual de estado
de salud adolescente.

Publicacion de indicadores Trabajos de investigacion-accion

basicos de salud en en direccion de las metas
adolescencia con DEIS. propuestas

Embarazo en la Adolescencia
Incorporacion de Suicidio
diagnostico participativo. Consumo episddico de riesgo
de alcohol
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Abordaje de problematica de Suicidio

Consumo de Riesgo de alcohol

Indicadores de monitoreo de
suicidios, intentos y episodios
vinculados.

Vinculacion entre Salud mental,
direccion epidemiologia de
enfermedades no transmisibles.

Capacitacion para formacion de un
equipo provincial de abordaje en casos
de suicidio.

Capacitacion para establecer un
proceso de registro y comunicacion
con los referentes provinciales.

SALUD Y
ADOLESCENCIA

Identificacion de actores.

Generacion de protocolo y de
investigacion para determinar
problematicas.

Generacion de una propuesta de

intervencion.

Articulacion inter e intraministerio.
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Programa Nacional de Salud Integral en la Adolescencia
Coordinacion: Dr. Fernando Zingman
AREAS DE TRABAJO

Instalacion de espacios diferenciados. Capacitaciones en Servicio Asistencia
* Dra. Andrea Franck, Dr. Juan Carlos Escobar o Patricia Naiman
Socio-epidemioldgica-Monitoreo «  Yamila Milano
. Dra. Ma. Laura Martinez, Lic. Nina Zamberlin
Comunicacidon Administracion
*  Lic. Cristian Dodaro ° Blanca Tecchi

Desarrollo de mejores practicas en atencion en salud sexual para
Adolescentes

Lic. Nina Zamberlin
Trabajo con JAvenes, articulacidon educacion, acciones participativas
Consumo Episddico de riesgo de Alcohol- Suicidio

*  Lic. Lucia Pomares
Desarrollo prestaciones Plan Nacer. Categorizacion de Servicios.

Capacitaciones
e Dr. Jesse Maid, Vanessa Brizuela
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@

Plan Nacer extendido
Plan 10-20

Documento preliminar
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Funcionamiento

La Nacion a través del Plan Nacer:

* Transfiere recursos a las provincias en base a una
capita por beneficiario inscripto.

e Las transferencias estan sujetas a resultados.
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Utilizacion de fondos

Los recursos recibidos por el efector podran ser destinados para:
e Construccion y mejoras edilicias.

e Compray mantenimiento de equipamiento médico.

e Capacitacion de recursos humanos.

* Incentivo y contratacion de recursos humanos.
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Prestaciones

Prestaciones Adolescencia

Consulta Inicial

Consulta de control adolescente de 10 a 14 afos

Consulta de control adolescente de 15 a 19 anos

Control Odontologico

Consulta Oftalmologica

Consulta para diagnostico temprano de embarazo adolescente

Consejeria en Salud Sexual en adolescente
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Prestaciones

Prestaciones Adolescencia

Consulta ginecoldgica en adolescente

Diagndstico temprano y confidencial de embarazo
Consejeria Post-aborto

Colocacion de DIU en adolescente

Control de salud individual para poblacion indigena en terreno
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Prestaciones en guardia hospitalaria

Consulta Emergencia Hospitalaria

Consulta por intento de suicidio

Consulta por intoxicacion por consumo de alcohol o substancias
psicoactivas

Realizacion de AMEU

Consulta por Accidentes/ Lesiones
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Interconsultas e Inmunizaciones

Interconsultas

Inmunizaciones

Cardioldgica infectologo,
traumatologo, endocrinologo,
psicologo, neumonologo,
psicopedagogo, psiquiatria,
urologia, obstetricia

Dosis aplicada de inmunizacion anti
hepatitis B monovalente (a partir
de 11 anos no inmunizados
previamente)

Dosis aplicada de dTap triple
acelular (refuerzo a los 11 afnos)
Dosis aplicada de Doble adultos
>16 anos

Doble viral (rubeola)
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Prestaciones en enfermedades prevalentes

Enfermedades prevalentes

Consulta seguimiento por depresion

Consulta seguimiento intento de suicidio

Consulta seguimiento de riesgo Nutricional. (Obesidad/Sindrome
metabodlico)

Tratamiento ambulatorio anemia leve y moderada
Consulta por enfermedad respiratoria obstructiva

Consulta de seguimiento por consumo de alcohol
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Actividades en la comunidad

Captacion por busqueda activa de embarazadas adolescentes por
agente sanitario y/o personal de Salud

Consejeria de Salud Sexual en domicilio

Captacion de adolescente en desercion escolar

Actividad en Sala de Espera (Salud Sexual, confidencialidad, genero y
derecho)
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Actividades de promocion y prevencion

Encuentros para prevencion de accidentes

Encuentros para promociéon de pautas alimentarias
Encuentros para promocion de salud sexual y reproductiva
Actividad en Sala de Espera (Salud Sexual, género y derecho)
Taller para prevencion de violencia de género

Taller de prevencion de HIV y enfermedades venéreas

Taller para prevencion de violencia familiar

Taller de prevenciéon de discriminacion escolar

Taller para promocion de habitos saludables (prevencién de tabaquismo, uso de drogas,
alcoholismo, trastornos de alimentacion / promocion de salud bucal e higiene en gral. /
educacién alimentaria / prevencion de osteoporosis, cancer de mama y cuello de utero ,
enfermedades cardiacas)

Taller de pautas nutricionales respetando cultura alimentaria de comunidades indigenas
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