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Este rotafolio es un material didactico para ser utilizado en el dispositivo de Asesorias en Salud
Integral en Escuelas Secundarias (ASIE), pero no se limita a esa uUnica instanciay también podra
usarse en espacios de consulta, talleres u otro tipo de actividades con adolescentes.

Cada lamina permite abordar una tematica distinta vinculada con la salud integral de les
adolescentes. No es necesario que se revisen todas las laminas en un mismo asesoramiento:
para eso es necesario identificar las tematicas que le adolescente desea consultar.

Este material esta planteado de manera tal que presenta dos caras por cada temax, con
diferentes funciones:

FRENTE: Imagenes e ilustraciones para compartir con les participantes, pensadas para disparar
la interaccion para el abordaje de cada una de las tematicas contenidas en este dispositivo.

DORSO: Contenidos para apoyar latareade quién desarrollalaasesoria o el taller, e incluyen:

Sobre la lamina y como usarla. Informacion basica

*A excepcion de los temas "Estereotipos de género”, "Violencia de Género" y “Alimentacion saludable” que abarcan dos laminas, y de “Disfruta tu sexualidad”,
que abarca cinco laminas.



:COMO USAR CADA LAMINA?

Algunas laminas proponen un juego, otras son reflexivas,
indican un procedimiento o combinan varias de estas
caracteristicas. Sugerimos familiarizarse con cada una
con antelacion para poder sacarles el maximo provecho. E
inclusive, pensar nuevas consignas y propuestas para
disparar lainteraccion con les adolescentes.

Algunas aclaraciones finales:

Es deseable que el rotafolio siempre permanezca en la
misma posicion: de frente a les adolescentes, y con el
dorso dellado de quien animalainteraccion.

Este dispositivo no requiere ser utilizado de forma lineal ni
en el orden en que esta planteado. Asimismo, muchos
temas tienen puntos de contacto entre si y/o son
transversales. Debe funcionar como un insumo para
abordar los temas que les asesoras/es requieran, en la
secuenciay de laforma que considere mas conveniente.

Las consignas estan expresadas en plural, pero pueden
adaptarse aunasolapersona.

Todos los contenidos estan expresados en lenguaje
inclusivo, porque creemos que desde éste también se
transformala culturay se construyerealidad.

SUGERENCIAS PARA ASESORAS/ES

Luego de presentarte, para conocer mas a les adolescen-
tes sugerimos:

Preguntar como les gusta o prefieren que les llamen.
Nunca presuponer orientacion sexual, identidad de
género ni practicas sexuales basandose en la expre-
sion de género.

Preguntarles donde y con quiénes viven, qué hacen en
sutiempo libre para conocer su contexto social.

Presentarles el dispositivo de rotafolio y consultarles si
han trabajo algunas vez con uno. Explicarles cual es el
proposito de la actividad y qué nos permitira el uso del
mismo.

Aprovechar cada oportunidad para explicitar sus dere-
chos enrelacion a cada tematica que se aborde.

Identificar los motivos por los que se acercaron la
asesoria -individual o grupalmente-.

Generar un clima de confianza que permita que quienes
asistan a la asesoria se expresen libremente, conside-
rando que todos los comentarios que surjan son vali-
dos y no deben catalogarse como correctos o incorrec-
tos.

Brindar una escucha activa, empaticay desprejuiciada.

Al trabajar este dispositivo con adolescentes con
discapacidad, no hace falta la tutoria de ninguna persona
adulta, pero si un sistema de apoyos (eventualmente
intérprete de LSA y otros materiales accesibles) para
garantizar laescuchay la decision auténoma.
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La salud es un estado de
completo bienestar fisico, mental
y social, no solamente la
ausencia de enfermedad o
dolencia, segun la definicion
presentada por la Organizacion
Mundial de la Salud (GMS)




Salud Integral

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

Observando las frases de la lamina, consultar a les adolescentes:
¢Qué idea de salud les parece mas interesante o les sorprende mas?
¢Por qué? ;Les parece que alguna no tiene que ver con la salud? ; Por
qué? (Dejar tiempo para la contemplacion de les participantes).

Luego de escuchar sus opiniones, preguntarles como le explicarian

su propia definicion de salud a une nine de 8 anos.

A partir de las respuestas, profundizar sobre el concepto de salud
integral, sus implicancias (bienestar fisico, psiquico y social) y el

derecho alasalud.
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g INFORMACION BASICA

La salud es un concepto integral y amplio que involucra todos los aspectos de nuestra
vida: tanto el bienestar fisico, como emocional y mental, también la forma en que nos
vinculamos con les demas. Por eso no es solo la ausencia de enfermedad en términos
bioldgicos (lo que sucede dentro de nuestro organismo).

En la ldmina se incluyen distintas definiciones de “salud” (desde el psicoanalisis, la
Organizacion Mundial de la Salud, Wikipedia, y el testimonio de personas de
diferentes puntos del pais). Todas ellas son validas y demuestran su amplitud.

Por lo tanto, una vida “saludable” tiene que ver con: las condiciones en que vivimos,
como nos alimentamos, lo que nos gusta hacer, nuestros habitos, como nos
relacionamos con les demas, como cuidamos y disfrutamos de nuestro cuerpo y
sexualidad, como nos vemos a nosotres mismes, si nos sentimos querides, si somos
libres de expresar lo que queremos, qué pensamos de nuestro presente y futuro, si
encontramos alegria en algo que hacemos...

Podemos decir que la salud se relaciona con todos los aspectos de nuestra vida, y
como nos sentimos al respecto.

Si hay algo que nos molesta, preocupa o angustia fisica o emocionalmente, o
simplemente tenemos alguna duda o queremos saber mas, podemos buscar ayuda y
asesoramiento gratuito en cualquier hospital o centro de salud publico del pais.

Es importante conocer la linea de teléfono gratuita desde todo el pais para consultar
sobre salud: SALUD RESPONDE 0800-222-1002.

Y un chatanénimoy confidencial ingresando en:

www.hablemosdetodo.gob.ar
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Derechos

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

Lalamina plantea una ecuacion para demostrar que los derechos son personalisimos e
intransferibles (como 2+2=4). Recorrerla junto a les adolescentes y proponer cambiar
los factores de la ecuacion: el resultado no debe cambiar. Revisar aspectos
relacionados a diversidades, géneros, necesidades de salud, autonomia, y/o

acompanamiento para el acceso, caracteristicas socioculturales, etc.

Profundizar sobre derechos relacionados con la atencion de la salud: ¢sabés qué
decisiones podés tomar sobre tu salud?, ; es necesario que siempre estés acompanade
por adultes en la consulta?, ;podés ir con une amigue o persona de confianza?, ¢y
solicitar y recibir tratamientos o tomar decisiones sobre tu salud?, ;qué podés hacer

cuando vulneran tus derechos?
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g INFORMACION BASICA

PRINCIPIOS RECTORES: participacion directa, autonomia progresiva, interés
superior,igualdady no discriminacion

DERECHOS y LEGISLACION ESPECIFICA: A la salud, confidencialidad, privacidad, a la
decision sobre el cuidado del propio cuerpo, a la participacion directa en la toma de
decisiones, derechos de NNyA con discapacidad (Convencién de los Derechos del
Nino; Convencion de los Derechos de las Personas con Discapacidad; Codigo Civil y
Comercial de la Nacion; Leyes Nacionales 26.061, 26.529, 26.743, Res. 65/2015
Salud).

Art. 26 del CCdelaNacion:

Hasta 13 anos: Brindan su consentimiento con asistencia de persona adulta
referente. Considerar el interés superiory autonomia progresiva.

De 13 a 16 anos: Deciden por si mismes sobre toda practica que no implique riesgo
grave parasu salud o suvida (practica noinvasiva).

A partir de 16 anos: Tienen capacidad plena para la toma de decisiones sobre el

cuidado del propio cuerpo.

TODES les adolescentes tienen derecho a la escucha activa, a que les hablen con
palabras que entiendan y a que se tengan en cuenta sus opiniones y decisiones.
También a hablar de forma privada con el equipo de salud, que tiene |la obligacion de
mantener el secreto profesional. No se les puede negar atencion por ningin motivo
(edad, creencias, caracteristicas socioculturales, ir soles). NNyA con discapacidad
son titulares de todos los derechos y son plenamente capaces de ejercerlos por si
mismes: debemos presumir su capacidad para tomar decisiones sobre su salud. Las
limitaciones a la capacidad se dan unicamente ante sentencia judicial firme y vigente
relacionadaconlatoma de decisiones en materia de salud.

Ante desacuerdos entre las decisiones de adolescentes y adultes debe primar el
Interés Superior de NNyA.



JAZMIN Y LAUTARO TUVIERON LINA HISTORIA
HACE MESES. UNA NOCHE SE VUELVEN A
ENCONTRAR. DESPUES DE UNOS BESOS,
LAUTARO LA INVITA A IRSE JUNTES. JAZMIN NO
ESTA SEGURA, HASTA QUE FINALMENTE LE DICE
QUE NO. ENTONCES LAUTARO...




Disfruta tu sexualidad

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

A partir de las imagenes del frente, y de las cuatro siguientes, invitar a les
adolescentes aquelean el texto que presenta cadaimageny completen la historia.
Trabajar sobre comportamientos esperados socialmente y brindar posibilidad de
analizarlos segun el género, placer, disfrute, intereses individuales y, sobre todo,
consentimiento.

OAZMIN Y LAUTARO TUVIERON LINA HISTORIA
HACE MESES. UNA NOCHE SE VLIELVEN A

ENCONTRAR. DESPLES DE LINOS BESOS,
LAUTARO LA INVITA A IPSE JLNTES, JAZMIN NO
ESTA SEGLIRA, HASTA QLIE FINALMENTE LE DICE
QUE NO. ENTONCES LAUTARO.

UANA ESTA DE NOVIA CON KAREN. LN OfA,
RELINIDAS CON AMIGLIES, KAREN LE CLENTA A
TODO EL GRUPO QUE JUANA SE MASTURBA Y.

MARTIN SE SIENTE PRESIONADO POR SUS AMIEOS
PARA INICIAR RELACIONES SEXLIALES. NO ESTA
SEGLRO DE QLIERER HACERLO, Y SIENTE TEMOR A
SER JUZEADO POR EL TAMANO DE SU PENE O POR

LAURA Y MATIAS TIENEN LIN NOVIAZEO OE 2
ANOS. TUVIERON SU PRIMERA RELACION
SEXUAL, PERO LALIRA NO LA DISFRUTO ¥
SINTIO QUE LO HIZO PORQLE...

DIEGO ¥ LUCAS VAN A TENER SU PRIMERA
RELACION SEXUAL. DIEEO LE DIJO A LUCAS.

QUE NO USEN PRESERVATIVO, QUE CONFIE EN
EL Y LUCAS LE RESPONDIO QUE...

g INFORMACION BASICA

La sexualidad se trata de exploracion, curiosidad, busqueda de placer, descubrimiento del
cuerpo propio y de otres, de formas de vincularse, expresarse y mostrarse. No obstante, el
énfasis desde el campo de la salud suele estar ligado al campo de las limitaciones: evitar
embarazos no intencionales e ITS. En ese sentido, se recomienda no restringir la sexualidad
a un enfoque biomédico o judicializante (la sexualidad vista como "peligro” o como
equivalente a enfermedades) ni coitocéntrico (habilitar las multiples y diversas practicas
sexuales), sino dar lugar para que aparezcan cuestiones vinculadas al placer y al disfrute,
acorde alanocionde saludintegral.

Tener en cuenta que nuestra sociedad nos educa en la cisheteronormatividad, y que les
adolescentes pueden tener diversas orientaciones e identidades de género que son

dinamicasy puedenircambiando alolargo del tiempo.

Trabajar sobre el autocuidado y estimar si las decisiones las toman les adolescentes y no
estan siendo presionades (por su pareja o familia). Reforzar la centralidad del
consentimiento para todas las practicas sexuales, poder identificar vinculos en los que se
sienten reconocidos en sus gustos y preferencias, y diferenciarlos de aquellos basados en el
dominio que les exijan cualquier tipo de sometimiento. Problematizar ideas como las de
“confianza”, "prueba de amor", “pareja estable" igual a “sexo seguro”, etc., presentes en el
acuerdo sobre el uso del preservativoy enlaformacion del vinculo sexo-afectivo.
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MARTIN SE SIENTE PRESIONADO POR SUS AMIGOS
PARA INICIAR RELACIONES SEXUALES. NO ESTA

SEGURO DE QUERER HACERLO, Y SIENTE TEMOR A : |
SER JUZGADO POR EL TAMANO DE SU PENE O POR
LO QUE DURE LA RELACION SEXUAL...




LAURA Y MATIAS TIENEN LIN NOVIAZGO DE 2
ANOS. TUVIERON SU PRIMERA RELACION
SEXUAL, PERO LAURA NO LA DISFRUTO Y
SINTIO QUE LO HIZO PORQLIE...




JUANA ESTA DE NOVIA CON KAREN. UN DfA,
REUNIDAS CON AMIGUES, KAREN LE CUENTA A
TODO EL 6RUPO QUE JUANA SE MASTURBA Y...




DIEGO Y LUCAS VAN A TENER SU PRIMERA
RELACION SEXUAL. DIEGO LE DIJO A LUCAS
QUE NO USEN PRESERVATIVO, QUE CONFIE EN
EL Y LUCAS LE RESPONDIO QUE...
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0 Para la gestion menstrual.
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Salud menstrual

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

Profundizar informacion sobre el ciclo menstrual, trabajar en torno a ideas

erroneas, y muy difundidas, tales como:

= Durante la menstruacion no se puede hacer deporte - FALSO. No es
perjudicial,y puede mejorar en el caso que se produzcan molestias o dolores.

= Durante la menstruacion no se puede tener relaciones sexuales - FALSO. No P~
hay contraindicaciones, pero deben utilizarse preservativo y MACs G\

(prevencionde ITSyembarazos nointencionales).

= Durante la menstruacion no se puede producir un embarazo - FALSO. crus @j
También pueden producirse embarazos durante la menstruacion. Buscar | \;_/

asesoramiento sobre métodos para evitar embarazos no intencionales. !

= Ademas, se proponen preguntas disparadoras tales como: ;Qué pensamos
sobre la menstruacion? ;Qué significa?; Qué sentimos?;Qué sabés?; Como

pensas que vaaser? ; Tenés miedo o verglienza?
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g INFORMACION BASICA

Tener en cuenta las diversidades corporales y sus vivencias: hablar de personas o
cuerpos menstruantes (mujeres, varones trans, no binaries pueden menstruar). Dar
espacio para explicitar y registrar experiencias y sensaciones en relacion al cicloy en
particular a la menstruacion. Esto puede ser util para reconocer y entender las
distintas fases del ciclo (variaciones en los niveles de energia, en el suefio, en el deseo
sexual, sintomas premenstruales, cambios en las necesidades de alimentacion, etc.)
enmarcandolo como un proceso fisioldgicoy como un signo de salud. En este sentido,
es importante favorecer discursos positivos en torno a la menstruacion, repensando
el vocabulario (no “sufrir", ni “enfermar”, ni “estar indispueste") y deconstruyendo
mensajes sobre vergiienza por menstruar, disminucion de capacidades durante la
menstruacion, temor afiltraciones y manchados.

Acerca de la regularidad del ciclo: Por una cuestion didactica, se establece que dura
28 dias aprox., pero puede suceder en periodos conunrangode 21 a35dias.

Cada ciclo presenta variaciones individuales y relacionadas a distintas situaciones
que vive cada persona (emociones, viajes, variaciones en la alimentacion, situaciones
estresantes) sobre todo los 3 primeros afnos posteriores a la menarca. No obstante, en
caso de que se comunique atraso en la menstruacion o sospecha de embarazo,
informar sobre hospitales o centros de salud donde pedir gratis el test rapido. Como
toda sospechade embarazo, se debe evitar suponer maternidad como fin tnico.

Hablar sobre los cambios esperables del flujo durante el ciclo (caracteristicas,
cantidad, uso de protectores diarios manchas amarillas en la ropa interior) y la
importancia de conocerlo para identificar cambios asociados a ITS o patologias.
Normalizarla presencia de flujo.

Aclarar dudas sobre productos y sus usos para gestionarla, al tiempo de chequear
acceso aestosyaespacios parapoder gestionar la menstruacion adecuadamente.
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Métodos anticonceptivos

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

Explorar sobre los MAC que conocen, como los llaman y si saben cuales son sus
efectos; al mismo tiempo de trabajar sobre miedos y desmitificacion de efectos
secundarios (“voy a subir de peso”, “me van a salir granitos”, “me va a doler
mucho la cabeza"). Aclarar dudas sobre el DIU (“me va a doler", “se me va a
correr”, “se puede llegar a sentir", “no me viene/me viene todo el tiempo") y
explicar posibles efectos secundarios, ademas de reforzar la necesidad de
control post colocacién. Ligaduray vasectomia: trabajar sobre derecho al acceso
(desde los 16 anos) y la no reversibilidad. Los MAC estan disponibles y son
gratuitos entodo el sistema de salud publico, obras sociales y prepagas por PMO.

g INFORMACION BASICA

La consulta por anticoncepcion es una urgencia. Les adolescentes que solicitan un
MAC siempre deben tener unarespuesta anticonceptiva.

Para un correcto uso y adherencia a MAC, debe garantizarse el acceso a la
informacion basada en la evidencia, explicando las diferencias en la eficacia y
efectividad de cada método, utilizando palabras claras y sencillas, respetando la
privacidad y autonomia. El asesoramiento debe contribuir a la toma de decisiones
libres y responsables. Aprovechar |la oportunidad para trabajar sobre la
responsabilidad conjunta incorporando a las parejas sexuales en el uso correcto y
sostenido de los métodos (recordatorio, retiro de MAC, etc). Les adolescentes pueden
utilizar cualquier MAC reversible de manera seguray deben tener acceso ala variedad
de opcionesdisponibles. Laedad no constituye unarazon médica para no otorgarlos.

Es util reconocer posibles barreras: normas de género internalizadas, maternidad
como unica forma de valoracion adulta, bajas expectativas sobre la educacion y/o
futuro laboral de NNyA, ausencia de ESI, y servicios de salud expulsivos e inaccesibles
para adolescentes, espacios inseguros y violentos, actitudes prohibitivas y
prejuiciosas de adultes hacia la sexualidad adolescente.

Las personas con capacidad de gestar y varones trans en tratamiento de
hormonizacion también pueden utilizar estos métodos.

Ante posibilidad de embarazo brindar espacio de asesoria en opciones y ofrecer
informacion sobre la Interrupcion Voluntaria/Legal del Embarazo (IVE/ILE).

Reforzar: como proceder frente a los olvidos de las tomas de ACO; fecha de aplicacion
deinyectables; doble proteccion, NO protegen del VIH/ITS.
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Preservativo

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

COMO PONERLO

iad

El PRESERVATIVO es el método

MAS EFICAL

para prevenit \as infecciones
de transmision sexual

A partir de las imagenes, abrir el espacio para conocer si usan preservativo y
como. Reforzar informacion sobre el campo de latex —poco difundida- y qué debe
hacerse en caso deroturas o nouso.

m 4

Trabajar sobre las cualidades preventivas y anticonceptivas del preservativo QP VENCE? | i'/ i
peneano, enfatizando la importancia de su uso correcto sin disociarse de la idea TEY) coivoe T j -
de sexualidad placentera. Reforzar que todas las personas pueden acceder a e /U b\ Como armar

: . : ' P : CAMPO DE LATEX
preservativos y no solamente los varones cis. Generar el espacio para hablar de ( ETE: |

- . : - ROMPE? I o

los posibles problemas que le adolescente esté teniendo para utilizarlo o para ¥ o ' \Q

negociar suuso de manera continuada.

¥\

g INFORMACION BASICA

El preservativo peneano (también llamado forro, condon, etc.) es una funda de latex -Usar un nuevo preservativo en cada practica sexual, desde el principio y con
delgada, elastica y lubricada que se coloca en el pene cuando esta erecto; retieneel  cada compaiere sexual

semen impidiendo su contacto con mucosas y ascenso por el tracto genital superior.
Previene ITS y funciona como MAC. Se sugiere hacer una demostracion sobre como
colocarloyde qué modo se hace un campo de latex (se coloca sobre lavaginao el ano
y protege de ITS durante sexo oral o en frotacion vulva-vulva. No tiene eficacia
anticonceptiva). Tampoco disminuye la sensibilidad: demostrar colocando un
preservativo de muestra en el dedo, probando diferentes texturas de contacto, como

Respecto alalubricacion, ésta ayuda areducir el riesgo de roturay posibles molestias.
Los lubricantes deben ser de base acuosa -glicerina o silicona- y aplicarse por fuera
del preservativo, en la vagina o en el ano -nunca sobre el pene porque puede hacer que
el preservativo se deslice y salga-. Evitar los lubricantes oleosos -aceites, vaselina,
lociones, cremas frias, manteca- que pueden danarlo. El uso de lubricante es muy

elpelo. recomendable para el sexo anal, ya que estamucosa no genera su propio lubricante.

Ademas, repasar las recomendaciones para uso correcto: Como todo MAC, los preservativos estan disponibles y son gratuitos en todo el
-No exponer al sol o altas temperaturas sistema de salud publico, asi como en obras sociales y prepagas, los cubren un 100%
-Revisar el envase para confirmar que no esté danado ni vencido por PMO. Para personas alérgicas al latex hay preservativos especificos hechos de

-Abrir envase con los dedos, evitando dientes o elementos que puedan dafarlo materiales alternativos, aunque no son distribuidos gratuitamente por el Estado.
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AHE vy test de embarazo / Juga tu carta

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

Estalamina simula un juego de cartas disenado para representar situaciones, mitosy
elementos vinculados con la sexualidad y la anticoncepcion. El objetivo es disparar
unintercambio para despejar dudas einformacion errénea sobre MAC.

Antes dejugar:
1 Lascartasnotienenvalor nominal, ni el que se les asigna en otros juegos.

2 Lesparticipantes pueden jugar una o mas cartas de la parte inferior en cada turno,
incluidos los comodines “verdadero” y “falso”. Lo importante es que argumenten
sueleccion.

3 Se sugiere que quien facilite el proceso mantenga cubiertas con algun papel las
cartas delaparte superior que “aiin no se jugaron”.

4 iEnestejuegoganantodes! Se debatey aclaran dudas coninformacion correcta.

Eljuego seiniciadescubriendo laprimera cartay leyendo la historia que presenta.

Les participantes deben elegir una/s carta/s de la parte inferior para “jugar” frente a
esa situacion, argumentando su decision.

En base a esta eleccion, comienza el debate: “;cual es o son las “cartas” mas
convenientes de "jugar” en ese caso? ;Por qué?

Martin y Lucia van iUy! A Martin se le Lucia le comenta a Como Lucia dejo de
a tener su primera rompio el Martin: “La menstruar hace
relacion sexual y preservativo. anticoncepcion tres dias, cree que
estan de acuerdo hormonal de no quedara
con evitar un emergencia hace embarazada.

embarazo. mal, no la voy a

tomar".

Una vez despejados los mitos e ideas erréneas con informacion clara y correcta, se
avanza dando vuelta el siguiente naipe de la parte superior para volver a plantear la
misma dinamica. El juego concluye al destapar todas las cartas y habiendo aclarado
los conceptos centrales.

g INFORMACION BASICA

Test de embarazo en tira reactiva: diagndstico seguro y rapido, gratuito en centros de
salud y hospitales publicos. Les adolescentes que lo soliciten deberan tener acceso
irrestricto, lo use quien lo solicita u otre, esté o no acompanade. Asesorar sobre su uso
y posibilidades ante los distintos resultados.
Anticoncepcion hormonal de emergencia (AHE): indicada para prevenir el embarazo
después derelaciones sexuales con penetracion pene- vagina si:

1. Noseus6 MAC

2. Seuso MACdeformaincorrectao

3. Seus6 MAC correctamente pero se observafallainmediata
Es mas efectiva administrada dentro de las primeras 12 horas (eficacia 95%); alas 72
horas (eficacia 58%) aunque se puede tomar hasta 5 dias después.

Poresono es correcto llamarla “pastilla del dia después”.

Cualquier adolescente con capacidad de gestar puede tomar AHE sin riesgos, incluso
quienes no pueden utilizar MAC hormonales. Es recomendable entregar AHE de forma
preventiva para que la tengan ante cualquier emergencia, sin importar su identidad
sexual.

Enfatizar que “acabar afuera” no es un método seguro para prevenir un embarazo. El
liquido preseminal también contiene espermatozoides. Tampoco es efectivo “contar
los dias" ya que durante la adolescencia el ciclo es muy variable y es dificil calcular la
ovulacion.

Enla primera relacion sexual con penetracion pene- vagina siempre hay posibilidad de
embarazo.






VIH

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

La lamina propuesta tiene un collage de fotos que
busca interpelar a les participantes y hacer
emerger sus conocimientos enrelacion con el VIH.
Pretende trabajar sobre prevencion, diagnostico,
tratamiento y cémo es vivir con VIH. La imagen
presenta tres zonas, cada una de las cuales
permite disparar algunas preguntas:

Zona verde (letra "V"): (En qué situaciones habria
posibilidades de transmision? ;Pensas que
alguna implica mayor vulnerabilidad? ;Conocés
algunaformadeevitarlas?

Zona celeste (letra "I"): Luego se propone
profundizar sobre las vias de transmision a partir
delas preguntas: ;Como se transmite el VIH? ; Qué

practicas sexuales pueden transmitirlo? ;Pensas
que alguna situacion implica mayor
vulnerabilidad? ;Conocés distintas formas de
prevenirlo? ;Y de detectarlo? ;Se puede prevenir
con medicamentos? Conversar sobre el test
rapido, quiénes pueden acceder a él y donde
solicitarlo. PEP,PrEP e I=I.

Zona rosa (letra "H"): Conversar sobre los
derechos de las personas con VIH, sobre qué
cambidy qué no desde su descubrimiento hastala
actualidad. Estigma y discriminacion. ;Como
seran las vidas de quienes nacieron con VIH? ;Y si
tenemos une compacon VIH?

g INFORMACION BASICA

Trabajar sobre los derechos de quienes tienen VIH: autonomia, asesoramiento, -

Tratamiento

confidencialidad (de los resultados), atencion integral, importancia del tratamiento precozy
acceso gratuito al mismo (tanto en sistema publico como privado), y no discriminacion
(reforzar que las personas con VIH tienen los mismos derechos que todas las personas).
Asimismo sobre:

. Testeoy prevencion combinada

El test de VIH es la Unica manera de saber si una persona tiene el virus o no. El estudio puede
realizarse mediante la extraccion de sangre o con la puncién de un dedo (test rapido - 20
minutos). En caso de obtenerse un resultado reactivo, se debera confirmar con otro estudio.
Se debe realizar a quien lo solicite, independientemente de su edad. El acceso al test es un
derecho. NO puede ser un requisito para ingresar a un trabajo. El test, junto al preservativo, el
campo de latex y el tratamiento como prevencién (como la PrEP y la PEP) son algunas de las
herramientas que se pueden combinar para el cuidado

El tratamiento es altamente efectivo y, actualmente, no tiene tanta toxicidad o efectos
adversos. En la mayoria de los casos, esta simplificado en una o dos pastillas por dia. Es
gratuito en el sistema publico y también en obras sociales y prepagas. El tratamiento efectivo
también impide que el virus se transmita por via sexual.

. Indetectable=Intransmisible (I=I)

Actualmente las personas con VIH que reciben tratamiento antirretroviral (TARV) efectivo
puedan gozar de la misma calidad de vida que quienes no tienen VIH. La evidencia indica que
la posibilidad de transmitir VIH por la via sexual y perinatal tiene relacién directa con los
niveles de carga viral en sangre. El TARV efectivo, lleva en pocos meses y en forma duradera
los niveles de carga viral a ser indetectables. Cuando las personas con VIH tienen una carga
viralindetectable por al menos 6 meses, no transmiten el virus en las relaciones sexuales.
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Che, te diste la segunda dosis de la
vacuna del VPH? porque creo que
me dieron la primera a los 11 pero
la segunda no.
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me ayudaron a sacar un turno en
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Yo no me la doy porque a los
varones el VPH no nos hace nada
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ITS

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

La laminarecoge una serie de conversaciones por chat que mantienen unes
chiques, relacionadas aITS. Laidea es ir abordando, de a una, leyendo en voz

-
| Chiise, me il un grn an o pie
| Wy, o o e fui ot per e e
e usss 1] st mi preocapn? (5

e, Yo il lm megundan choss de fy

Comao? no-se esoucha bien

alta el intercambio de mensajes y disparar la discusion. Revisar en cada
escenario cual es el problema o duda que se presenta, los caminos de accion
posible, la respuesta del Estado, medidas de cuidado y aprovechar para

desarmar mitosy prejuicios sobre el tema.

¢Qué pensas acerca de estas conversaciones? ;Alguna vez tuviste este tipo
de charla? ;Ves algo que podrias cambiar? ;Qué dirias si estuvieras en esos

grupos?

= segunda oo
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g INFORMACION BASICA

El término correcto es infecciones de transmision sexual (ITS) e infecciones transmisibles.
No utilizar "Enfermedades de Transmision Sexual, ETS ni enfermedades contagiosas”,
porque estigmatizan a quienes viven con una infeccién de forma crénica sin que esto
signifique que estén enfermes.

Las ITS se transmiten principalmente a través de practicas sexuales y son producidas por
distintos virus, bacteriasy parasitos.

Sifilis, VIH (virus de inmunodeficiencia humana), VPH (virus del papiloma humano),
gonorrea, clamidia son algunas. Pueden manifestarse con flujo vaginal, secrecion o goteo
por pene, mal olor (gonorrea, clamidia), lesiones (sifilis, herpes), verrugas o condilomas
(VPH, sifilis), o muchas veces ser asintomaticas, o tener signos y/o sintomas muy leves o
inespecificos,como VIH, Hepatitis By C.

Por temor, vergilienza o sentimientos de culpabilidad, no se consulta o se hace tardiamente,
disminuyendo la posibilidad de diagndstico y tratamiento oportunos. Reforzar la necesidad

delaconsultaytesteo (VIH, Hepatitis By C, Sifilis) pararecibir el tratamiento adecuado ya que
muchas pueden curarse. Trabajar también sobre laidea errénea de que son autolimitadas (se
van solas) o que no requieren evaluacion profesional o que pueden tratarse con
automedicacion.

Se pueden contraer/transmitir estando o no en pareja, cualquiera sea la identidad de género,
orientacion sexual, etc. Problematizar y desterrar conceptos como: una “pareja estable” no
equivale a "sexo seguro”; las creencias y representaciones sobre la “confianza” o si la
persona con quien se tienen relaciones sexuales "es conocida”, o “no parece que ..." Todos
son prejuicios que operan sobre la oportunidad de autocuidado.

Se previenen utilizando preservativo, campo de latex. Ademas, la vacunacion contrael VPHy
el VHB (virus de la hepatitis B) previene enfermedades graves asociadas a estas ITS. Ambas
son obligatorias, estan incluidas en el calendario nacional de vacunacion y corresponden a
todos los géneros.

e :
e o, - il







IVE /ILE

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

Estalaminanos propone indagar sobrela“letrachica" delaley 27.610 para conocer qué
derechosy garantias asisten atodaslas personas que quieran acceder ala interrupcion
voluntaria de un embarazo.

La ilustracion representa simbdlicamente la ley como una hoja que es inspeccionada < g [ <
por una lupa, para poder conocerla en detalle. Asi descubrimos que esta “habitada" por o/ n -
cientos de mujeres, movimientos feministas, personas diversas, organizaciones de la 4 ¢ " X
sociedad civil, instituciones publicas y muchos otros actores sociales que se han
organizado y luchado a lo largo de las ultimas décadas para que pudiera ser ley,
promoviendo asilaigualdad de derechos, y por lo tanto una sociedad mas justa.
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Para el trabajo con les participantes se propone invitarles a recorrer esa multitud e ir
descubriendo cada una de las "banderas” y consignas enarboladas, a partir de las
cuales se podrandetallarlos puntos principales delaley.

g INFORMACION BASICA

- Normativa mixta de plazos y causales: Hasta semana 14 de gestacion, se puede « CONFIDENCIALIDAD: El personal de salud tiene que crear las condiciones para el

interrumpir el embarazo SIN tener que explicitar causal alguna. Solo es necesario firmar resguardo de la confidencialidad y el secreto médico durante todo el proceso de atenciony

CONSENTIMIENTO INFORMADO. A partir de la semana 15, se rige la interrupcion por también con posterioridad.

causales: causal violaciony/o causal peligro parala saludy/o paralavida - ¢Y si soy une adolescente con DISCAPACIDAD? Las PCD tienen la misma dignidad,
- ACOMPANAMIENTO de adulte de confianza: ; Tengo que iracompafade por une adulte? A autonomiay capacidad juridica para decidir sobre su cuerpo que el resto de las personas.

partirdelos 13 anos, podés brindar tu consentimiento para acceder ala IVE/ILE. Menores El certificado de discapacidad no implica en ningun caso la restriccion de la capacidad

de 13 anos podran brindar su consentimiento con la asistencia de sus progenitores, paratomar decisiones.

representantes legales, personas que ejerzan formal o informalmente roles de cuidado,
personas allegadas o referentes afectivos.

« GRATUIDAD: En el sistema publico, prepaga y obras sociales, se debe proveer la IVE/ILE
de maneragratuitay obligatoria paralos tres subsistemas de salud.

« PLAZOS del sistema de salud: Los equipos de salud tienen 10 dias corridos para cumplir
conlasolicitud de IVE/ILE contados desde el primer contacto con el sistema de salud
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3. ;Creen que hay una manera “mas esperable” o “correcta” de ser varones? Retomar concepto de masculinidad hegemonica. ;Qué pasa

con quienes no son asi? Retomar concepto de masculinidades.
4. ;Quéopinandelas siguientes afirmaciones?:

a.Unvardntiene que demostrar continuamente que no es un nino, mujer nthomosexual.

b.Unvaréndeverdad nollora,no sedejallevar porlos sentimientos y necesitaliberar su “instinto sexual” permanentemente.

c. Laviolenciaes partede servaron.

d. Los hombres tienen que tener siempre la ultima palabra.

e. Loshombres son masracionales que las mujeres, por lo que son mejores para ocupar los puestos de mayor responsabilidad y poder.

5.:Quépasaconlaideade“feminidad"? ;Qué otras identidades de género podemos reconocer ademas de varones y mujeres?

6. ; Algunavez sentimos que norespondiamos alo que la sociedad esperaba de nosotres entérminos de género?

7. :Quiénes nos identificamos con el mismo género, tenemos que sertodes iguales? ; Por qué?

INFORMACION BASICA

Nuestras formas de actuar, de ser, de sentir no responden a diferencias naturales entre los
varones y las mujeres, sino que son resultado de la socializacion de género. Es decir, de las
formas en que nos educan en lo que es masculino o femenino segun la culturay el momento
historico, ensenandonos que hay “cosas de mujeres” o “cosas de varones”. ;Quién prepara
lacomida? ;Quién limpialacasaylavalaropa? ;Quién se tira a descansary mirar tele? ;Qué
pasa si un varon se depila? ;Y si a una chica le gusta mostrarse fuerte? ¢Si un chico cuida a
unbebé? ;Siunachica quiere tener muchas parejas?

“Rudo”, "delicada”, "ganador”, "amorosa": Estas etiquetas a veces se toman como verdades
absolutas, cuando no lo son. Son estereotipos. Esto siempre provoca situaciones de
desigualdad que soninjustas. Muchas veces salirdelo “esperado” es visto con malos ojos.

Si el género refiere a practicas, roles, conductas y expectativas aprendidas socialmente, la
masculinidad se va a referir a aquellas practicas, conductas, expectativas que se pretende
que encarnen las personas asignadas como varones al nacer. Se espera que sean
protectores, procreadores, que estén siempre dispuestos a tener relaciones sexuales, que
tomen lainiciativa, que sean autosuficientes, fuertes e importantes, que no muestren ningun
tipo de vulnerabilidad ni debilidad, que no se equivoquen y que restrinjan las emociones

consideradas “femeninas”". Ademas, se espera que les gusten las mujeres y si no es asi, o
parece no ser asi, pueden ser discriminados (de ese modo, la heterosexualidad se instaura
como unanorma,como un destino inexorable, a esto llamamos heteronormatividad).

Estos comportamientos “esperados” los situan en situaciones de riesgo como accidentes,
consumos problematicos, violencia, los llevan a negar sus problemas de salud y les dificulta
pedir ayuda e incorporar medidas de autocuidado.

Pero... ;debe existir una unica forma de ser varén? Es mejor hablar de masculinidades (en
plural), ya que pueden existir distintas formas de ser varones, e incluso, diversas identidades
masculinas, sean varones o no.
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Identidad de género y diversidad sexual

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

Esta lamina ilustrada en base a munequitos tipo “Playmobil” busca plantear la idea de que
todas las personas somos seres en construccion, y nuestra identidad de género, expresion
y orientacion sexual son parte de esa configuracion subjetiva y personal, mas alla del sexo

bioldgico que nos asignaron al nacer.

La propuesta con les participantes es mirar cada uno de los cuatro sectores que propone la
lamina (Con qué sexo nacemos / Hacia quiénes nos sentimos atraides / COmo nos
autopercibimos / Como elegimos mostrarnos) e ir hablando sobre las distintas opciones 'y
las multiples combinaciones posibles, considerando que todas ellas son legitimas y
aceptables, y reflexionando sobre la diversidad como un valor a defender y respetar entre

todes.

@ Q‘O

ORIENTACION SEXUAL

IDENTIDAD DE GENERD ‘idenudad de géneroy i EXPRESION DE EEHEIB
»
.

g INFORMACION BASICA

Les adolescentes LGTBIQ+ no tienen, por el mero hecho de serlo, ningun tipo de enfermedad
El ya superado paradigma de los “grupos de riesgo” dej6 paso al de las
“vulnerabilidades”, definidas como las posibilidades que tiene una persona o grupo de
exponerse a agentes de enfermedad. Las vulnerabilidades afectan a toda la poblacion, ya

fisica o mental.

que corresponden primordialmente a factores conductuales, sociales e institucionales. Enlo
que refiere especificamente al colectivo LGBTI, estas se deben fundamentalmente a la
discriminacion, estigmatizacion, exclusion y acoso que histéricamente ha sufrido este
colectivo. Asimismo, este tipo de discriminacion no solo afecta a las personas LGBTI, sino a
toda la sociedad, ya que limita y castiga cualquier expresion que ponga en cuestion el
sistema heteronormativo.

Se debe preguntar a le adolescente como prefiere que le llamen y no presuponer la
orientacion sexual ni la identidad de género. Es importante reforzar la idea de que cualquier

practica sexual consensuada, deseaday en un marco de cuidados puede ser saludable mas
alla del sexo, género u orientacion sexual de las personas y considerar que tener practicas
sexuales con personas de una u otra genitalidad no implica necesariamente definirse como
heterosexual, lesbiana, gay o bisexual. Y que, si se autodefinen como heterosexuales en el
presente, no significa que no mantienen ni mantendran practicas sexuales con personas del
mMismo sexo/ género.

También es importante destacar que las identidades y expresiones de género que las
personas asumen para habitar y transitar el mundo no tienen una relacion directa con sus
orientaciones sexuales. Lavariedad con la que se explorala sexualidad pone en evidencia que
al asistir a adolescentes se debe preguntar sin prejuzgar ni dar por sentadas ciertas practicas
o deseos.
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6. ;Les parece que hay funciones, trabajos y roles sociales que son mas acordes a las mujeres y otros mas acordes a
los varones? ; Cualesy por qué?

Se propone avanzar sobre los contenidos basicos, y luego de repasar los distintos tipos de violencias de género que
pueden darse, preguntar:

7. i Algunas de las imagenes pueden identificarse como situaciones de violencia de género? ; Por qué? ;Qué tipo de
violencia seria?

8. ;Reconocen enlavida cotidiana otras situaciones de violencia de género? ;De qué tipo? ; COmo sedan?

9. ;Como podemos prevenir, evitar y eliminar las situaciones de violencia de género? ;Qué podemos hacer cada une
en ese sentido?

INFORMACION BASICA

La violencia por motivos de género se basa en estereotipos y modelos “ideales"sobrecomo  « Violencia economica y patrimonial: limitacion en el uso o control de los recursos
deben ser las mujeres y los varones. Al existir en la sociedad una distribucion desigual de economicos o patrimoniales.
poder, a mujeres, lesbianas, bisexuales, travestis, personas trans y gays, entre otres, se les

_ _ + Violencia simbolica: mensajes y valores que reproducen la dominacion, la desigualdad, la
violenta por el hecho de ser quienes son.

denigracion y/o la discriminacion en las relaciones sociales, naturalizando la

Si bien la violencia mas visible es la fisica, y se expresa a través de agresiones y golpes (que subordinacion de la mujer y otras identidades de género no masculinas, por ejemplo
en casos extremos pueden llegar al femicidio), existen otras manifestaciones que también algunos contenidos de programas o publicidades que circulan en medios de
causan sufrimientoy se tipifican enlaLey Nacional (N° 26.485): comunicacion.

« Violencia psicologica: amenazas, insultos, humillaciones, desprecio, desvalorizacion del ~ Muchas veces, estas violencias se dan en "micro-situaciones” que se naturalizan en el marco
trabajoylas opiniones. del sistema de organizacion social patriarcal, en el que el rol masculino esta por encima del

« Violencia sexual: es la que se ejerce mediante presiones fisicas o psicoldgicas que femenino en todos los 6rdenes delavida publicay privada.

pretenden imponer una relacion sexual no deseada mediante coaccion o intimidacion.
Incluye violacion dentro o fuera del matrimonio, abuso sexual infantil, acoso sexual,
humillacion sexual, prostitucion forzada, trata de personas con fines de explotacion
sexual, aborto forzado, denegacion del derecho a la anticoncepcion o a adoptar medidas
de proteccion contra enfermedades.
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Acoso escolar 1

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

A partir de las imagenes del frente conversar sobre cémo son los vinculos entre
pares en la escuela y de qué modo se resuelven los conflictos, cual es el rol de
otres companeres frente a estas situaciones, y a quiénes se puede recurrir
cuando ocurren. Esta lamina se complementa con la siguiente donde se
presentan algunas propuestas de convivencia y resolucion de conflictos en los

ambitos socioeducativos.

Algunas preguntas parainiciar la charlaluego de observar las ilustraciones: ; Qué
creés que les ocurre alas personas que estan en estaimagen? ; A quiénes afecta?
¢Porqué? ;Como participan los distintos actores adolescentes y adultes? En una
situacion de violencia como la de la imagen, ;Como esperarias que actuen les

adolescentes? ;Qué esperarias de les adultes?

g INFORMACION BASICA

El acoso escolar, también denominado bullying, es una de las expresiones de la
violencia en el ambito escolar que resulta necesario desnaturalizar y visibilizar para
poder abordarla. Se puede manifestar de diversas maneras, pero en todas hay una
situacion de maltrato y/o discriminacion permanente, ejercida por dos o mas
personas que hostigan a otra o a un grupo en una relacion desigual de fuerzas,
afectando profundamente la salud a nivel emocional, psicoldgico, social e incluso
fisico. Es un fendmeno grupal, donde no solo intervienen personas que agreden y
otras que son agredidas, sino también quienes presencian la situacion de un modo
mas o0 menos activo. En este sentido, se piensa el bullying como una escena, una
demostracion de poder que no es tal. Y alli la importancia del rol del tercer actor, la
tribuna, el publico.

Estas circunstancias no se deben minimizar, no son “cosas de chicos" o “bromas
pesadas”; tampoco naturalizarlas: nadie tiene que “pagar derecho de piso” para
pertenecer a un grupo.

Serecomienda evitar respuestas basadas en el “enfoque centrado en el individuo" y no
caer en “"etiquetas” que califiquen a las personas involucradas (victima/victimarie,
débil/fuerte, etc) ya que generan una mirada criminalizadora y patologizante de las
adolescencias.

Es fundamental involucrar al grupo de pares en la resolucion de la situacion de acoso,
alentando a que no la convaliden y que informen al referente adulto. En el aula, es le
docente quien debe intervenir para poner fin a la situacion y dejar claro que ésta no
puede tener lugar en la escuela. También es sustancial generar un ambito de
corresponsabilidad con las familias paralograr una respuesta conjunta.






Acoso escolar 2

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

La presente [amina es el complemento y una propuesta de resolucion alalamina
anterior sobre bullying, con lo cual se propone trabajarlas en conjunto.

A partir de lo conversado en la [amina anterior y de las inquietudes y situaciéon de
le/s adolescente/s, se proponen las preguntas disparadoras: ;Qué representan
para vos las figuras de les dos adolescentes? ;Y las manos de lalamina? ; Como
Imaginas untipo de convivencia entre pares en la escuela? ;Por qué te parece que

aparecen el centro comunitarioy el centro de salud?

g INFORMACION BASICA

Resulta fundamental que les adolescentes tengan un espacio adecuado para hablar
sobre situaciones de bullying que estén viviendo, sean parte o sean espectadores de
las mismas. Esta escucha puede darse por parte del equipo docente, y también de la
mano de la asesoria. El abordaje es responsabilidad de todas las personas adultas
involucradas en la educacion de les adolescentes, con lo que requiere un analisis
compartido e intervenciones consensuadas que deberan estar orientadas a
restablecer la "legalidad” en los modos de vinculacion, desarticular imaginarios y
etiquetas basados enlaidentificacion victima-victimarie.

Se propone una lectura de la problematica del bullying desde el enfoque relacional,
entendiendo que las manifestaciones de violencias no son hechos aislados, sino que
se inscriben en un contexto cultural, social e institucional. A su vez, en los contextos
socioeducativos las problematicas de bullying conviven con vinculos basados en la

consideracion, la empatia, el companerismo, y que deben ser puestos en valor al
momento de laintervencion.

En ese sentido, la intervencion orientada a promover vinculos solidarios, pluralistas,
libres de violenciay basados en el respeto mutuo es parte de la concepcion de la salud
integral que este rotafolio propone. El rol de les adultes resulta esencial para resolver
los problemas que surgen o emergen en los espacios socioeducativos y comunitarios.
Las Asesorias de Salud Integral en las Escuelas son parte de este engranaje y refuerzan
dicho rol adulto, generando un puente entre las escuelas y el derecho de adolescentes
asusaludintegral entodas las situaciones planteadas alo largo de este material.






Salud mental

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

Esta lamina plantea un abordaje multidimensional de
la salud mental, lejos de la idea estigmatizante de “la
locura". La multiplicidad de imagenes conceptuales,
metaforas y palabras que la componen aluden a los
diversos factores —muchos de ellos externos- que
ponen en tension, atraviesan y determinan
permanentemente nuestra salud mental. Asimismo se
pueden observar las siluetas de las figuras que
representan la comunidad y las redes de apoyo
(amigues, familiares, equipos de salud, etc.) que
funcionan como red y contencion, y son por lo tanto
"aliados" para mantener o recuperar nuestro bienestar
mental. Por ultimo se ilustra la importancia de la
palabra como herramienta fundamental para
fortalecer nuestra salud mental: poder hablar para
compartir con esos otres lo que nos pasa.

g INFORMACION BASICA

Las problematicas de la salud mental son diversas y
comunes a todas las personas. Todes estamos
atravesades todo el tiempo por un montdén de
situaciones externas que nos afectan, que a veces
logramos procesar (y otras no) y que inciden en la
forma en que nos relacionamos con los demas. ;Qué
elementos y palabras identificamos en la lamina?
¢Con qué situaciones reales podemos asociarlas? ; De
qué manera esas situaciones pueden afectar nuestra
salud mental? ;Qué sucede con esas figuras que se
ven interactuando con esos elementos y palabras?
¢Qué estan haciendo en cada caso? ;Por qué creen
que en una parte de la escena aparecen hablando con
el personaje central? ;Quiénes cumplen esa funcion
en nuestras vidas? ;Nosotres también cumplimos esa
funcion paraotres? ; Qué podemos hacer sinosotres u
otra persona de nuestro entorno sufre por alguna
situacion similar alasreflejadas enlalamina?

La salud mental se define como el bienestar emocional, psiquico y social que permite llevar
adelantelos desafios dela propiaviday delacomunidad enla que vivimos. Esta determinada
por el contexto cultural, biolégico, socioeconomico, histérico de la comunidad a la que se
pertenecey no puede escindirse del concepto de salud integral (Ver ldamina Salud Integral).

Durante el asesoramiento, la escucha debe ser activa y desprejuiciada. Recomendar la
participacion en actividades grupales, segun los intereses de cada adolescente, y sugerir
espacios concretos donde participar. En relacion a suicidio y autolesiones, una vez
establecido el vinculo con le adolescente, y en funcion de sus inquietudes, preguntar
especificamente acerca de la existencia de idea de muerte y de la intencionalidad de auto
agredirse y/o matarse, aunque no haya sido especificamente mencionada. Las autolesiones

suelen ser frecuentes en la adolescencia y no implican necesariamente un riesgo de suicidio;
su gravedad reside en la persistencia temporal. A través de ellas les adolescentes exponen
situaciones de vulnerabilidad, malestares fisicos y emocionales que pueden requerir de una
intervencion oportuna, garantizada por la articulacion inmediata y el trabajo coordinado, para
intentar disminuir el sufrimiento y prevenir riesgos futuros (Ver lamina Suicidio y
autolesiones).

Reforzar la idea de que si hay algo que les afecta, molesta, preocupa o angustia fisica o
emocionalmente, o simplemente tienen alguna duda o quieren saber mas sobre algun
aspecto en particular, pueden buscar ayuda y asesoramiento gratuito en cualquier hospital o
centro de salud publico del pais.
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EN JOVENES DE ADOLESCENTES Y JOVENES
DE VICTIMAS FATALES 20 A 29 ANOS (15-29 anos) FALLECIERON
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Siniestros viales

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

Esta lamina tiene como objetivo sensibilizar a les
participantes sobre los siniestros viales, y la
posibilidad de prevenirlos adoptando los cuidados
necesarios. El punto de partida propuesto para el
dialogo es discutir sobre el error de considerar
como "“accidente” una situacion que es evitable
con los cuidados necesarios. A partir de alli se
plantea revisar los diferentes factores que actuan
(muchos de los cuales estan bajo nuestro control)
y destacar que este tipo de incidentes es la
principal causa de muerte de adolescentes en
nuestro pais.

Para dinamizar la actividad se plantean una serie
de simbolos eilustraciones a ser interpretados por
les chiques: ¢Por qué piensan que los incidentes
viales NO deberian considerarse “accidentes"?
¢Conocen a algun amigue o una persona joven que
haya sufrido un “incidente vial"? ;Qué fue lo que
ocurrio y por qué? ;Sabian que es la principal
causa de muerte en adolescentes y jovenes a nivel
pais? ;Qué creen que representa cada icono
amarillo de la lamina? ;Como se puede asociar
cada uno de ellos a los siniestros viales? ; Qué no
hacemos y podemos comenzar a hacer cada une
de nosotres paraevitarlos?
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g INFORMACION BASICA

Los siniestros viales no son“accidentes”, en el sentido de que no ocurren producto del
azar: por lo tanto puedeny deben ser prevenidos activamente.

Son producto de una forma de violencia que, a pesar de ser no intencional en la
mayoria de los casos, genera pérdidas enormes tanto a nivel social como en la vida de
las personas.

Las muertes por lesiones de transito en el mundo afectan principalmente ales jovenes
entre 15y 29 anos, constituyendo la primera causa de muerte en este grupo etario.
Segun la Organizacion Mundial de la Salud, la mitad de las personas que fallecen son
"usuarios vulnerables” delavia publica: peatones, ciclistas y motociclistas.

Estas lesiones constituyen un problema multifactorial, en el cual interviene una
compleja red de factores personales y ambientales. Los factores personales que
generan vulnerabilidad son variados; entre ellos se destaca la relacion con la edad
(inexperiencia o exposicion a situaciones peligrosas en jovenes, pérdida gradual de
capacidades en edades avanzadas) y el género (mayor frecuencia en varones), pero
también la personalidad (impulsividad, temeridad, etc), la fatiga o cansancio que
provoca déficit de atencion, el consumo de alcohol y otras sustancias, entre otros.
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Suicidio y autolesiones

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

El suicidio es la segunda causa de muerte por causas externas en
adolescentes y jovenes. Para su abordaje se propone un recorrido por
prejuicios e imaginarios que circulan en la sociedad, con el objetivo de
debatir y clarificarlos, deconstruyendo los mitos y posibilitando la
apropiacion de nociones y recomendaciones en relacion a este tema.
También es importante desarmar su caracter tabu y sacarlo alaluz como
un problema social que trasciende lo individual y que involucra a la salud
publica.

La lamina recoge esas voces en globos de dialogo que aparecen desde
fuera.

Algunas preguntas disparadoras: ;Qué te angustia o preocupa en relacion
a la problematica? ;Por qué creen que algunes adolescentes se
autolesionan con cortes? Si te pasara a vos 0 une amigue, ;con quién
hablarias del tema? ;Qué o quién pensas que puede ayudar a quien se
autolesionaotieneunintento de suicidio?

g INFORMACION BASICA

En la ASIE pueden detectarse situaciones vinculadas a la violencia autoinflingida. Se debe
brindar contencion desde una escucha activa, articular con el efector de salud para que
realice una evaluacion de riesgo y comunicar a la autoridad escolar que corresponda, con
los resguardos correspondientes para la confidencialidad. No todos los suicidios pueden
prevenirse perolamayoria son evitables.

No se debe sobrestimar la asociacion entre los
comportamientos suicidas y depresion, abuso de
sustancias, esquizofrenia u otros trastornos mentales,
ademas de comportamientos destructivos y agresivos. La
proporcion relativa de estos trastornos es variable y hay
casos sin trastorno mental evidente

La persona que se quiere suicidar
esta atravesando una depresion.

Hablar con les adolescentes sobre sus intenciones de
matarse no incrementa el riesgo; al contrario el peligro es
mantener el silencio.

Hablar con una persona sobre sus
intenciones de matarse
incrementa el peligro.

El suicidio no se puede prevenir
porque ocurre por impulso, sucede
sin advertencia.

Las personas que cometen suicidio a menudo dan amplias
indicaciones, cuentan sus intenciones o tuvieron un intento
anterior.

Las personas que se cortan tienen
toda la intencion de matarse.

La mayoria es ambivalente.

lo es siempre.

Cuando una persona es “suicida” La estigmatizacion es un grave problema para quienes
realizaron un intento de suicidio o tuvieron ideacion, porque
las aisla aun mas y aumenta su vulnerabilidad. No usar
etiquetas como “suicida” y abordarlo como algo transitorio,

aclarando la posibilidad de mejoria.

La tendencia al suicidio es
hereditaria.

No todo suicidio serelaciona con la herencia. Sin embargo, el
historial familiar de suicidio es un factor de riesgo,
particularmente en familias en que el suicidio aparece como
opcion frente a situaciones problematicas.

Quien dice o amenaza con que se
va a matar, no lo hace.

La mayoria de las personas que cometen suicidio tuvieron
un intento anterior, dieron algun aviso o comunicaron sus
intenciones. No se deben minimizar estas advertencias e
intervenir oportunamente.

Quien intenta suicidarse es
cobarde o valiente.

No catalogar los actos suicidas desde una perspectiva
moral. Es preciso trabajar en contra de estas sentencias.






Alimentacion saludable |

@ SOBRE LA LAMINA Y COMO USARLA

El tema lo abordaremos con dos laminas que funcionan en tandem. Esta primer lamina nos presenta
5 momentos que proponemos abordar como juego de preguntas. En esta primera instancia es
importante dejar que les chiques se expresen, sin corregirlos.

Ademas de leer las 5 preguntas contenidas en la [amina, sumar éstas otras para promover la
discusion grupal:

Plato saludable: ; Como armarian un plato saludable? ;Qué tipos de alimentos debe contener? ;En
qué proporciones cadauno? ; Por qué?

Agua: ;Cuantaaguatoman pordia? ;Por qué se dice que el agua es mejor que otras bebidas?

Sal: ;Cuanta sal se le debe agregar a la comida? ;Cuanta le agregan ustedes por lo general? ;Hay
personas que deben cuidarse de no consumir muchasal? ;Por qué?

¢ Comen frutasy verduras adiario? ; Les parece importante variar los colores de las frutas y verduras?
Ultraprocesados: ;Qué son los “productos ultraprocesados"? ;Saben como se producen los
ultraprocesados? ;Los consumen? ; Son naturales o no?

Una vez que se haya dado tiempo suficiente para el debate grupal, se propone pasar a la siguiente
lamina parairviendo cadaunadelasrespuestacorrectas.

Les
PRODUCTOS
ULTRAPROCESADOS?

g INFORMACION BASICA

La alimentacion saludable nos aporta los nutrientes y la energia que necesitamos para
crecery mantenernos sanes. Para armar un plato es necesario incorporar la mayor variedad
posible de grupos de alimentos. Los grupos de alimentos son: 1. Frutas y verduras, 2. Carnes
y huevos, 3. Cereales y legumbres, 4. Leches, yogures y quesos, 5. Aceites y semillas.

Los productos ultraprocesados se obtienen a partir de la combinacion de ingredientes
procesados con cantidades pequefas de alimentos sin procesar o minimamente
procesados. Incluyen la adicion de ingredientes industriales, que incorporan alto contenido
de grasas, azucares y/o sal, asi como aditivos alimentarios (conservantes, aromatizantes,
colorantes, etc.). Por eso hay que limitar su consumo. Son casi todos los productos
empaquetados: alimentos congelados, snacks, jugos y gaseosas, golosinas, helados,
galletitas, barras de cereal, salchichas, etc. Las empresas que los comercializan suelen
ofrecerlos con publicidades engafiosas, asociandolos a productos “naturales”, pero en

realidad son artificiales y nocivos para nuestro organismo.

La sal o sodio esta presente en casitodos los productos ultraprocesados, incluidas gaseosas
y jugos. Por eso en general se consume mas cantidad que la recomendada. Para evitar
problemas de salud (como presion arterial o enfermedades cardiovasculares) no
agreguemos sal en nuestras comidas.

El agua es esencial. Nuestro organismo es 70% agua. Es importante hidratarse diariamente
(serecomiendan 8 vasos =2 litros) con agua segura.

PARA RECORDAR: Realizar las cuatro comidas diarias, promover el consumo agua segura,
desalentar bebidas azucaradas (ej: aguas saborizadas, jugos envasados de fruta, gaseosas,
etc. y productos ultraprocesados.

Sugerir un minimo de actividad fisica diaria; limitar el uso de pantallas a un maximo de 2 hs
pordiay evitar suuso hastaunahora antes de dormir; alcanzar entre 8y 9 horas de sueno.
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g INFORMACION ADICIONAL

Tener en cuenta que al optar por una alimentacion vegetariana, se debera recurrir a
profesionales de la nutricion para asegurar una alimentacion adecuada (en caso
contrario, podra afectarles). Todas las personas que llevan adelante una
alimentacion vegetariana deben asegurar una correctaingestade vitamina B12.

Otras sugerencias:

« Promover el encuentro entre les convivientes para realizar el mayor niumero
posible de comidas compartidas. Asegurar un espacio de tranquilidad a la hora de
las comidas, evitando el televisor, tablet o celular. Sugerir la sobremesa como
habito.

+ Enfatizar el desayuno como comidaimportante enlarutinadiaria.

« Servir porciones en cantidades no excesivas.

« Nopromoverlaobligacion de comertodolo que hay en el plato.

Estimular la participacion de adolescentes en las tareas relativas a la preparacion
delos alimentos (hacer las compras, elegir comidas, cocinar, lavar los platos, etc.)
Variar el color,laformay el sabor delos productos preparadosy servidos en el hogar,
asicomo lamodalidad de coccidn, evitando frituras y salteados.

Evitar las bebidas azucaradas (por ejemplo, aguas saborizadas, jugos envasados de
fruta, gaseosas, etc.) en todo momento.
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