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Salud, educacion y situacion econémica de los nifios, nifias y adolescentes

en Argentina: una mirada mas alla de las cifras.

Mortalidad infantil y adolescente

Enfermedades transmisibles y no transmisibles

Inmunizaciones

Violencias

Rol del pediatra
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44.297

hijos de madres adolescentes

61%

de reduccion de la tasa de
fecundidad en adolescentes

59%

No intencionales

Embarazo
adolescen

Los embarazos en la adolescencia,
especialmente antes de los 15 anos, son una
expresion de situaciones de vulnerabilidad y,

al mismo tiempo, una causa de la

profundizacion de esta. Representan un

complejo problema de%K\ -
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Embarazo adolescente
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas Vitales de la Direccidn de Estadisticas e Informacion en Salud. Ministerio de Salud. (Afio 2022)
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Embarazo adolescente en las distintas jurisdicciones
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas Vitales de la Direccién de Estadisticas e Informacién en Salud. Ministerio de Salud.
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 Consejeria en salud sexual y
reproductiva.

 Fortalecer la Ley de Educacion
Sexual Integral y el Plan ENIA

« Romper el circulo de
vulnerabilidad.
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Mortalidac
Infancia A&
adolescen:

ol
El derecho a la salud integrdl eh la ! 60%

poblacion infantil y adolescente de la o
Republica Argentina tiene como principal | menores de 5 anos
marco normativo la Convencion sobre los

Derechos del Nino y la Ley 26061 de 4 0
Proteccion Integral de los Derechos de las '*"{ 3 O A)
Nifas, Nifios y Adolescentes, que establece .

su condicion de sujetos de derecho. 4 15-19 anos

8.945

muertes en <20.anos

Warld Intant Martsia, Baac
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Mortalidad Infantil y Adolescente en 2022
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas Vitales de la DEIS. Ministerio de Salud.
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Primeras tres causas de muerte por grupo etario

<1 1a4 5a9 10a14 15a19
1.0 Perinatal C ; Demas causas Causas Causas
. erinatales ausas externas -
definidas externas externas
. | Malformaciones | Malformaciones Tumores
2. L - Causas externas Tumores
congenitas congenitas
. . . . Demds causas | Demas causas
3.° Respiratorias Respiratorias Tumores

definidas

definidas

<1 ano: causas perinatales

15-19: externas (accidentes,
suicidios, agresiones)
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Mortalidad infantil

NG d ; % de Reduccioén
umero de muertes a8ls absoluta en
reduccioén .
10000 . Causa de muerte numero de
. (2013 vs muertes (2013
3000 9473 2022)

vs 2022)

8000 W

Afecciones originadas
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D 445 218 51,0 227
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o V4
50% en nimeros absolutos 583 287 . 296
Total 8174 4162 49,1 4012
37% TMI _

Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas Vitales de la Direccidn de Estadisticas e Informacion en Salud. Ministerio de Salud. m
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Mortalidad infantil y desigualdades = T

Trienio
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Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas Vitales de la Direccion de
Estadisticas e Informacion en Salud (Ministerio de Salud) y la Encuesta
Permanente de Hogares y Censo 2022 (INDEC).
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Mortalidad por siniestros viales

La obligatoriedad del uso del sistema de retencion

.. infantil (SRI) y otras medidas de seguridad vial desde 2018
s % Reduccion del 57% han con:ribt)ﬁ)c;o a esta reduccion :
3 desde 2014 '
> 500 <> )
E Grupo ed.. : 2014 . : 2017 I . Ao . 2020/
:g 400
7 300
2 2% de Ias muertes ocurren entre los 15 19 afos
100 [ t := : ! ' ' '
0 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 202
=== 1-4 anos 68 79 20 57 61 57 50 29 28 48 o et e
e 5.9 anos 80 79 78 52 63 42 42 20 29 33
o@u=10-14afi0s =~ 99 98 95 80 86 66 66 34 46 59 I
==@==15-19afios| 540 515 445 391 421 454 289 191 256 227 Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas Vitales de la

Direccion de Estadisticas e Informacién en Salud. Ministerio de Salud.
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Mortalidad por suicidios

En 2022 se suicidaron

e 60 nifios de 10-14 afios

O
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Varones 3 veces mas riesgo
de suicidio que las mujeres
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2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

----@--- 10- 14 afios Mujeres 1.8 1.8 1.3 2,1 1,5 1.3 0,9 1,0 1.3
»«--@--- 10-14 afios Varones 3,7 3,6 3,2 2,8 2,3 24 1,0 1.5 1.2
—®— 15-19 anos Mujeres 56 5,2 5,2 59 51 3,8 2,2 3,7 3,7
—@®— 15-19anos Varones . 23,1 15,7 16,8 17,8 20,5 12,4 8,5 10,7 5,1

Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas Vitales de la Direccidn de Estadisticas e Informacion en Salud. Ministerio de Salud.
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Mortalidad por suicidios
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38,54

En NOA persisten las
mayores tasas de
mortalidad por
suicidio en
adolescentes y se
observa un aumento

en la region Sur
postpandemia.

Fuente: Elaboracion propia a partir de
Estadisticas Vitales de la Direccién de
Estadisticas e Informacidon en Salud.
Ministerio de Salud.
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Mortalidad por agresiones
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30 causa de muerte externa Aunque hay un deSf:enso global, la,provmma
|:| I:Il:l de Santa Fe ha tenido las tasas mas altas en

en la adolescencia tardia. los ultimos 10 afios.

Fuente: Elaboracion propia a partir de Estadisticas Vitales de la Direccién de Estadisticas e Informacion en Salud. Ministerio de Salud. m
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« Deteccion temprana de
problemas de salud mental.

« Acompanar a familias en
duelo/prevenir violencias.

* Promover uso de SRl y
seguridad vial.
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Enferme
transm_iéi b

3%
Incremento anual de casos de
TBC en adolescentes

60%

menores de 5 anos

30%

15-19 anos

Observatorio de

SAP




Tuberculosis

2019 2020 2023
2 P 2

=

17%

de los casos de
tuberculosis ocurren
en <20 anos

Abordaje complejo
debido a multiples factores,
como la asociacion con la
pobreza, el hacinamiento, la
desnutricion y el consumo

:L’ | L,_ L— problematico de drogas en el

© 2024 Mapbox © OpenStreetMap CaSO de lOS adOlescenteS.

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos del Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias (INER) “Emilio Coni”, ANLIS “Carlos G. Malbran. Ministerio de Salud.
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CHAGAS VIH SIFILIS

80% 30% 6%

de los RN expuestos a
Chagas pierden
seguimiento

de ninos con VIH de las gestantes son
diagnosticados tarde positivas para sifilis

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos proveniente del Sistema Nacional de Vigilancia en Salud (SNVS) Modulo C2 y SIVILA y SNVS 2.0.
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 Pensar TB en adolescentes
con tos cronica.

* Verificar tamizaje materno
para Chagas vy sifilis.

» Garantizar seguimiento de RN
expuestos.
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Malnutricion

7.9% de nifios menores de 5 afios con baja talla.
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Hasta Secundario | Solopublica Obra socialo 1° quintil (Bajo) 52 quintil (Alto) 50
secundario completo o prepaga
completo mas
Educacién materna Cobertura de salud Ingresos 0.0

41.1% de nifos y adolescentes entre 5-17

afios con Sobrepeso u obesidad

Sobrepeso: Obesidad: Excesode peso: 205
10% 3,6% 13,6%
15,2
14,4 14,9
115 12,1
10,4
88 g6
7,0
6,1
45 >3
| I I ) I
Sobrepeso Obesidad Exceso de peso

HCentro MNEA ENOA M Cuyo M Patagonia

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Segunda Encuesta Nacional de Nutricion y Salud. 2018-2019.
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Discapacidad

Menores de 5 anos 6 a 14 anos
* 2.7% de ninos menores de 5 anos y g 5%

5% de ninos de 6-14 anos tienen
alguna discapacidad.

[ap]

on

« La mayoria de las discapacidades
se manifiestan después del

B

2

nacimiento.
2 1,4
« 4% de ninos y adolescentes poseen 1 -
Certificado Unico de Discapacidad 0
<5Hanos 6a 14 anos

Prevalencia de discapacidad (%)

(CUD).
B Sexo Masculino M Sexo Femenino

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos del Estudio Nacional sobre el Perfil de las Personas con Discapacidad (ano 2018).
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Inmunizaciones

Coberturasde vacunacion (%)

100,0 82,1
90,0 T
80,0
70,0
60,0
50,0 v
40,0 ; Todas las
30,0 | coberturas
20,0 en
descenso
10,0
en
0,0 Argentina
Quintuple (6 meses) IPV (6 meses) Neumococo (12 m) Triple viral (12 m) Triple viral (5 afos)
m 2015-2019 2020 m 2021 m 2022 m 2023
Fuente: WHO Inmunization Data Portal. Disponible en: https://immunizationdata.who.int/ m
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https://immunizationdata.who.int/

* Evaluar IMC en cada control.

 Consejeria en alimentacion y
actividad fisica.

* |dentificar baja talla como
senal de inequidad.

* Recuperar esquema y
simultaneidad en cada control.

 Trabajar con escuelas para
refuerzos.

SAP Observatorio de la Infancia y Adolescencia



Violencias
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Violencias

Fisica y psicologica, 57,7%

60% de nifos y adolescentes de 1 a 14 afios expuestos a disciplina

violenta.

Psicologica, 37,8%

Fisica, sexual y psicolbgica,...

Sexualy psicolégica, _
1,1% Otras, 1,1%

6000

5000

4000

3000

2000

Victimas de violenciafamiliar (n)

1000

0

M Transgénero
B NS/NC
B Masculino

B Femenino

<5anos 6allanos 12a17 anos
0 2 139
145 129 123
1162 1487 1437
1206 1650 3274

Fuente: Elaboracion propia a partir de los datos del Programa “Las Victimas Contra Las Violencias” - Linea 137 (ene 2017- dic 2023).
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Violencias

Las adolescentes mujeres siguen
siendo las principales victimas de
violencia sexual.

10000
9000
8000
7000
6000
5000
4000

3000

2000
84%
1000 2D
0

<5anos 6allanos 12a17 anos

Victimas de violencia familiar (n)

B Transgénero 0 0 17
B NS/NC 68 65 65
B Masculino 1027 1465 1291
B Femenino 1846 4162 7429

Abuelo Otros
4%

Tio

7% Desconocido

30%

«— Agresores

Otro familiar
11%

Padrastro
11%

Conocido no
Padre familiar

14% 17%

Programas como la Educacion Sexual Integral que
colaboran en crear un espacio de escucha para facilitar la
denuncia de las victimas debe seguir profundizando en
donde ya se implementa y comenzar a implementarse en
los lugares donde aun no ha llegado.

Fuente: Elaboracion propia a partir de los datos del Programa “Las Victimas Contra Las Violencias” - Linea 137 (ene 2017- dic 2023).
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* Preguntar siempre en consulta.

« Conocer recursos disponibles
(137, equipos locales).

» Ser primer contacto y puente
con sistema de proteccion.
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CONCLUSIONES

01 02

Inequidad como Vacunas,

03

Mortalidad bajo,

denominador malnutricion,

comun. violencias vy salud
mental = problemas
urgentes.

pero persisten
brechas.
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