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(13.6% del total) : - (5 por 10mil hab)
Ntimero de Nacidos vivos Tasa mortalidad
de madres adolescentes

por aiio

(10 a 19 aios) Del total, 58% (1893)

(2114) corresponde @ Causas Externas
Fecundidad Temprana 7- o 4 8 "1 61 (lesiones no intencionales-accidentes-, suicidios,
Nifasde10al4afos 2.493 (1.5/1.000) agresiones, eventos de intencién no determinada).

Fecundidad Tardia
Adolescentes de 15a19 anos 91.586 (53.1/1.000)

67 % de las madres adolescentes, refiere que ese embarazo fue
No Intencional, subiendo a 82% en las menores de 15 afios.

el 74 % ocurren en adolescentes varones.



Convencidn
sobre los
Derechos del nifix

DERECHOS DE NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES

ACCESO AUTONOMO A LA ATENCION EN SALUD INTEGRAL

Nifixs: menores de 18 afios

Interés superior del nifix / Autonomia progresiva / Parlicipacion directa / Derecho a ser oldx

Cédigo Civil y Capacidad general de todas las personas / Modelo de familia basado en el respeto
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5 ::;_ |m:;1de¢zg;-etc:s Autoriomia progresiva Puandas: Bofsentit hoda prictics que 10 Capacidad plena para las decisiones
e Representacion o asistencia para el implique riesga pars su salud sobre el cisdads de su propso CueTpo

propic cuerpo consentimientn como persona adulta,

Resolucidn 65/2015 del Ministerio de Salud de la Wacldn: Marco interpretativo del CCyC

Ley 26.529
Derechos del paclents, Histora Clinkca v
Consantimilanto Informado

Ley 25.673
Programa MNacional de Salud Sexual y
Procreacion Responsabbe

13

Mifixs ¥ adolescenles: parsonas mencses de 18 afins. Son sujeloes de derechos - Autondmin progresiva

Inferés superior; |3 maima salsfaceon, imegssl ¥ abmulnnes de los derechas ¥ garantizs moonociios 80 este ey

Derecho a la Confidencialidad, Intimidad, Autonomia & Informacian.
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Derecho al acceso a la atencian de salud sexual v salud reproduciiva. Informacion clara, completa y oportuna
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Estrategias del PNSIA para garantizar Acceso y Cobertura

m Fortalecimiento de 1a, Red Nacional de Referentes Provinciales

Fortalecimiento y adaptacion de los servicios de atencion para
adolescentes

Desarrollo de un paquete minimo de prestaciones para. la
atencion

Programa. de capacitaciones a equipos de salud locales

Produccion de Investigaciones

Trabajo intersectorial

Secretaria de Salud Ministerio de Salud y Desarrollo Social
Presidencia de la Nacion
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ACCESO y COBERTURA
v' CUS-SUMAR
v Espacios Amigables
v Asesorias en Salud en Escuelas

CAPACITACION

Capacitaciones en servicios: 40
capacitadorxs — 6000 agentes alcanzadxs
Pasantias: 250

Capacitaciones tematicas

PARTICIPACION

Encuentros: “Nada sobre nosotr@s sin nosotr@s”:

+7000 adolescentes

Maratones y actividades deportivas
Relevamiento de organizaciones de
adolescentes y jovenes (con OPS)

INVESTIGACIONES

Secretaria de Salud

GENERO Y DIVERSIDAD
v Talleres sobre género y masculinidades para adolescentes
varones y efectores de salud
v Estudio Salud Investiga 2017-2018
v Capacitaciones
WiaE. B

SISTEMA DE INFORMACION
v Boletin anual de Estadisticas Vitales de la Poblacion
2 Adolescente (DEIS)
2*" v Documento “Situacién de salud de las
y los adolescentes en la Argentina” (2016)

Construccion de REDES de trabajo

v Articulacion Intersectorial

CALIDAD

v Desarrollo de Documentos y Lineamientos
tedricos

v Herramienta de evaluacion de servicios

Ministerio de Salud y Desarrollo Social
Presidencia de la Nacion



Lineamientos para la

Atencion integral
de adolescentes
en espacios de salud
amigablesy de calidad

Lineamientos para la atencion del

Evaluacién
de Calidad

Intente de suicidio
en adolescentes

Lineamientos parala Prevencién
y Promocion de la Salud
destinadaa

Equipos de salud
que trabajan

con adolescentes

ORESPETO

ineamientos para  atencion de

en adolescentes

NUesTREG pERECHD

Transformamos nuestra identidad NE =R R
grafica para incluir el lenguaje y los '
et ) codigos afines a les adolescentes 1y :
Guiasol;:amcos deadole;cenms £ 9 ¥ en Escuel?s
ABORDAJE DE LA . panjel.acfesoatsismmadesaxud (Concepto + EStEtlca) -_ ff.ﬁiﬂﬂ?.ﬂﬂfm

MORBIMORTALIDAD
ADOLESCENTE
POR CAUSAS EXTERNAS

Salud y
adolescencias
LGBTI
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Cambios de enfoque y abordaje

1. Del enfoque materno-infantil al de curso de vida

2. De una perspectiva de tutela a una
de sujetos y proteccion de derechos

3. De ‘servicios diferenciados’
a una atencion transversal e intersectorial

4. Del enfoque de riesgo al de vulnerabilidades

5. De la prevencion del embarazo e ITS
a la promocion del placer y el cuidado

6. De una sexualidad heteronormativa
a la incorporacion de adolescencias LGBTTI

Secretaria de Salud Ministerio de Salud y Desarrollo Social
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Programa Nacional de Salud Integral en la Adolescencia

Convenio para la atencion
integral de adolescentes en
espacios de salud amigables

Plan para la Reduccion

de la Mortalidad Materno,

Creacién Infantil, de la Mujer y Adolescentes y de calidad. Servicios Amigables
(PNSIA, UNICEF y Sociedad
2 El 30 de mayo de 2007 se 2 Focaliza en los procesos de & Argentina de Pediatria) donde
0 crea el Programa Nacional de 0 gestion, recursos humanos, 0 los/las adolescentes
0 Salud Integral en la 0 insumos e infraestructura que 1 encuentran oportunidades de
Adolescencia (PNSIA) a resulten un obstaculo para la salud cualquiera sea la
7 través de la Resolucion 9 correcta atencion de la 0 demanda, de acuerdo a los
Ministerial n® 619/2007. poblacion en cada provincia. criterios de OPS y UNFPA.

Promueven, a través de una estrategia
interinstitucional, el fortalecimiento de los
derechos a la salud y la educacion de las y
los adolescentes mediante espacios de
informacion y de acercamiento de los
recursos del sistema sanitario instalados en
las escuelas secundarias.

A través de la inclusion de
mas de 600 prestaciones y
52 situaciones de salud
especificas de la poblacion
adolescente en dicho
Programa.

== O N
Nk O M

Asesorias en Salud Integral en
Participacion en el

Plan de Servicios de Salud (SUMAR)

Escuelas Secundarias

Secretaria de Salud Ministerio de Salud y Desarrollo Social
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Programa Nacional de Salud Integral en la Adolescencia

‘B § T - B e e e 1
Plan de Prevencion y Reduccion del Embarazo No

Intencional en Adolescencia:

Es una accion intersectorial coordinada por la
Secretaria Nacional de la Nifiez, la Adolescencia
y la Familia (SENNAF) donde participan los
Ministerios de Educacion, Salud y Desarrollo
Social, ONGs y agencias de cooperacion
internacional.

= B0 N

Se realiza con el apoyo de
UNFPA y una activa
participacion de los diferentes
actores vinculados con la
salud integral en la
adolescencia, se construye
sobre los cimientos de los
logros de los primeros diez
anos del Programa Nacional.
Su intencion es ampliar la
cobertura y responder a las
necesidades de esta
poblacion.

PLAN ESTRATEGICO NACIONAL

DE SALup INTECRAL EN (A ADOLESCENDA

Plan Estrategico Nacional

2019-2023

0o, OMN
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Plan Nacional de Prevencion del Embarazo no Intencional en la
Adolescencia - ENIA

Plan Interministerial

Ministerio
Ministerio de Desarrollo Social

de Salud

Secretaria Nacional de
) Nifiez, Adolescencia
Programa Nacional de Salud Y

Integral en la Adolescencia EQU I PO Familia

Direccion de Salud Sexual E N IA Ministerio
y Reproductiva

de Educacién

Programa Nacional de
Educacion Sexual Integral

Secretaria de Salud Ministerio de Salud y Desarrollo Social
Presidencia de la Nacion



Objetivos Estratégicos

OBJETIVO 1

Sensibilizar a la poblacion
en general y a las/os
adolescentes en particular
sobre |la importancia de
prevenir y disminuir el
embarazo no intencional
en la adolescencia

OBJETIVO 3

Potenciar las decisiones
informadas de las/os
adolescentes para el
ejercicio de sus derechos
sexuales y reproductivos

Secretaria de Salud é

~

/

OBJETIVO 2

Mejorar la oferta de
servicios en salud sexual y
reproductiva en relacién
con la disponibilidad,
accesibilidad, calidad y
aceptabilidad de las
prestaciones

OBJETIVO 4

Fortalecer politicas para la
prevencion del abuso y la
violencia sexual y para el
acceso a la interrupcién
legal del embarazo segun
marco normativo vigente

Ministerio de Salud y Desarrollo Social
Presidencia de la Nacion



Abordaje Territorial con base en escuelas

Fortalecimiento de la Asesorias en Salud Integral
Educacion Sexual Integral a demanda espontanea para
en las escuelas las/os adolescentes

Salud Consumo
sexual y problematico
reproductiva de sustancias

Violencia de

Obesidad género

.

DERIVACIONES

Consejerias en Salud Sexual y Reproductiva
y provision de métodos anticonceptivos con énfasis en los
métodos de larga duracion

Secretaria de Salud Ministerio de Salud y Desarrollo Social
Presidencia de la Nacion



Plan nacional

Asesorias en salud integral (escuelas y servicios de salud) dalambarazo

no intencional
en la adolescencia

931

escuelas con
asesorias

448

servicios de salud
con asesorias

39.422

adolescentes asesorados

60% asesoramientos por motivos
relativos a anticoncepcion y relaciones
sexuales.

7.267

referenciados a servicios de salud

Género auto percibido
60% mier
339 varon
0,3% otros

Edad

35% 10 a 14 aiios
65% 15 a 19 afios
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PLAN ESTRATEGICO NACIONAL

DE SALUD INTEGRAL EN LA ADOLESCENCIA

Hacia Donde Vamos?

Secretaria de Salud Ministerio de Salud y Desarrollo Social
Presidencia de la Nacion



ESQUEMA GENERAL DEL PLAN ESTRATEGICO NACIONAL

DE SALUD INTEGRAL EN LA ADOLESCENCIA 2019-2023

OFERTR DE

SERVICIOS DE
SALUD INTEGRAL TS
/ PARTICIPRCIGN
| \

N " LiNERS TRANSVERSALES
VIOLENCIAS Y ACCES O N\ )
oS ‘ ——  INFORMACION
o UNIVERSAL ) C ,
APACITACION

S H L U D / CRECIMIENTO Y ‘
\ | N TE G R H L / DESARROLLO COMUNICACION

—— MONITOREO Y EVALUACION

\ y
EMBARAZ0 EN
LA ADOLESCENCIA '
GENEROS,
S~ SEXURLIDADES

\_ Y DIVERSIDADES

MARCO DE DERECHOS
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El Programa Nacional de
Salud Integral en la
Adolescencia fue reconocido
en el informe "Salud para los
adolescentes del mundo.
Una segunda oportunidad en
la segunda década"
publicado por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) en
2014, como un ejemplo en la
estrategia implementada en
la atencion a los y las
adolescentes

El informe examina las
politicas sanitarias destinadas
a la poblacion de 10 a 19
afnos de 109 paises

Secretaria de Salud

Comprehensive adolescent health care

000
Argentina: National Program for Comprehensive () i~
Adolescent Health Care 2010-2013 &/ B
\ ( ]
The National Programme for Comprehensive Adolescent Health Care \ A
(PNSIA) was created in 2007. An evaluation of the programme in 2009 \-_ 3
found that only five of the country’s 24 jurisdictions (i.e. 20% of provinces) | oy

had an established and consolidated provincial programme for adolescent
health care, however. As a result, in 2009 PNSIA was restructured, support
was provided to form a central coordinating group, and human and financial
resources were allocated. The Undersecretariat for Community Health
organized the Comprehensive Adolescent Health unit, focusing on health
initiatives solely under the Ministry's purview and proposing intersectoral
action for areas not exclusive to the health sector.

The proposed health objectives of the programme were:

« To support conditions in which adolescents can exercise their right to
health and to promote the development and well-being of the adolescent population;

* Toimprove health conditions in the adolescent population:
- Reduce morbidity and mortality due to adolescent pregnancy: reduce unplanned pregnancies in adolescence, reduce
morbidity and mortality due to unsafe abortions and improve care for pregnant adolescents.

- Reduce morbidity and mortality due to external causes: reduce risky episodic alcohol use (binge drinking), the
adolescent suicide rate, and mortality due to non-self-inflicted injuries.

Salud para los
adolescentes del mundo

Una segunda oportunidad en la segunda década

Ministerio de Salud y Desarrollo Social
¢y Presidencia de la Nacidon
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Global Accelerated Action for the

Health of Adolescents (AA-HA!)
Guddance to Support Country Implementation

2017
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Desafios:

 Continuidad de la politica publica, independiente de la gestion de gobierno
 Viabilidad institucional frente a los embates contra la ESI, ILE
 Ampliacion de Cobertura a los 24 afnos
 Aseguramiento de Presupuesto propio
 Mayor Participacion Adolescente y Juvenil

* Registroy Monitoreo

Secretaria de Salud Ministerio de Salud y Desarrollo Social
Presidencia de la Nacion
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Muchas gracias!

juanescobar.msal@gmail.com

saludmasadolescencia@gmail.com

www.argentina.gob.ar/salud




