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¢De qué vamos a hablar?

K Adolescencia \

= Sexualidad

* Que estd pasando ITS..
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Organizacion
Mundial de la Salud
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[ Adolescencia }

Desarrollo emocional De los 10 a los 19 aios

INDEPENDENCIA e Desarrollo fisico
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Desarrollo social




[Adolescencia. Cambios fisicos }

)

Genitales aumentan

. Cada yp§\a un ritmg
Estiron
* Sudor, acne. Cada uA& con un
- Cambiavoz, salen pelos  igmank
Menarquia
Eyaculacion
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Desarrollo emocional e intelectual

 Pensamiento abstractivo

 Desarrollo intelectual

« Capacidad de pensary
cuestionarse....
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Reservados- privacidad J Bcongreso*
g S

NS 7




Desarrollo emocional e intelectual

 Pensamiento abstractivo

 Desarrollo intelectual

« Capacidad de pensary
cuestionarse....

— £
Reservados- privacidad 4 BcongreSO*
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[ Desarrollo social }

Epoca transgresion
Probar cosas nuevas
Lo que importa es el grupo
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m Gray matter wanes as the brain matures. Here 15 years of brain development are com-
pressed into five images, showing a shift from red (least mature) to blue.

Cortesia del
Dr. de Lucas

Age_lz

4

Age 5

I PERCENTAGE
OF

= GRAY
| MATTER

A los seis afios el cerebro tiene ya el 90% de su volumen final
En la adolescencia la sustancia gris se reduce ("pruning"), y la sustancia t
Diferentes areas cerebrales tienen distintas velocidades de maduracion



LA PARTE MAS GRANDE El dltimo Iébulo en madurar es el
DEL CEREBRO HUMANO, v ' frontal, que controla el juicio y el
LA CORTEZA, SE DIVIDE ; autocontrol.

EN DISTINTOS LOBULOS DESARROLLADO POR

QUE MADURAN DE ATRAS N e
HACIA DELANTE. COMPLETO: A LOS 25 ANOS

— o — e —

-

P

@ LOBULO OCCIPITAL !

1 LOBULO TEMPORAL

[
i

LOBULO PARIETAL
@ LOBULOFRONTAL Cgando la corteza frontal
. , aun no ha alcanzado su
b o e — i o e 4 ; desarrollo pleno, tomar
decisiones racionales es

mucho mas dificil.
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Adolescente
15 aios el 18,5%

[ INICIO TEMPRANO DE . 16 afios 27.8%
RELACIONES SEXUALES

Resultados del Sistema de Vigilancia de Factores de Riesgo Asociados a
Enfermedades No Transmisibles en Poblacién Juvenil (SIVFRENT-J). Afio 2014
www.madrid.ora/boletinenidemioloaico/
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http://www.madrid.org/boletinepidemiologico/

Adolescente ' Sexoord

- Sexo anal

- “"Marcha atras"”

Oral and anal sex practices among high school youth in Addis Ababa, Ethiopia.

° [ MIEDO EMBARA ZOJ (1:2he5ne A, Berhane Y. BMC Public Health. 2012;12:5. doi:10.1186/1471-2458-
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Adolescente

»Conocen el VIH
»Uso inconstante preservativo
»Prdcticas...riesgos

[DESCONOCIMIENTO

ITS
e
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MEIDINACLINICA ‘K"ﬁ'“

El SEVIER
DOYMA www.elsevier.es/medicinaclinica

Revision
Factores de riesgo relacionados con la salud sexual en los jovenes europeos
Maria Calatrava?, Cristina Lopez-Del Burgo *® y Jokin de Irala®®*

*instituto de Culturn y Sociedad, Universidad de Navarra, Pamplona, Novarma, Esparta
* Medicing Preventivo y Salud Aiblica, Facultad de Medicing, Universidad de Navarra, Pumplona, Novarra, Espade

INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN
Histonia del articubo: En Europa, seguimos asistiendo a un aumento de la transmision sexual del virus de la inmunodeficiencia
Redlado ef 28 de junio de 2011 humana (VIH) y otras infecciones de transmision sexual (ITS).
Aceptado ¢l 19 de julio de 2011 Para priorizar estrategias de salud sexual, resulta importante identificar los factores sexuales de
On-line o 19 de octubre de 2011 . P
riesgo presentes en los jovenes europeos.

a Se realizo una revision sistematica de amiculos cientificos y estudios de instituciones oficiales

PaS o europeas. En total, fueron identificados 21 articulos y 10 estudios. Los datos sugieren un aumento de la *
'jg‘v::‘"'"’ de tanamisién sexual iniciacion sexual juvenil y del nGmero de parejas sexuales. B 15-20% de los jbvenes usan de forma cong reso
Europs inconstante el preservativo, Entre los conocimientos y actitudes de riesgo detectadas encontramos; aC all CIOH
Pricticas sexnmles desconocer otras ITS distintas al VIH, tener una actitud favorable a las relaciones sexuales casuales, creer
Fadtores de fiesgo erroneamente que algunas medidas son eficaces para prevenir el VIH, desconocer los riesgos de tener

maltiples pargjas sexuales y desconocer la transmision sexual dd VIH

hos reservados.

Los datos subrayan la necesidad de mejorar los mensajes mmmmdos a los jovenes, h..,.; NAEPap 20 / 7
k h .




272/ HIV and Other STD Prevention and

United States Students

What is the problem?

The 2015 national Youth Risk Behavior Survey indicates that among U.S. high school students:
Sexual Risk Behaviors

41% ever had sexual intercourse.

4% had sexual intercourse for the first time before age 13 years.

12% had sexual intercourse with four or more persons during their life.

30% had sexual intercourse with at least one person during the 3 months before the survey.
43% did not use a condom during last sexual intercourse. (1)

10% were ever tested for HIV. (2)

Alcohol and Other Drug Use

WU SE

21% drank alcohol or used drugs before last sexual intercourse. (1)
2% used a needle to inject any illegal drug into their body one or more times during their life.

www.cdc.gov/ healthyyouth/data
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RELACIONES SEXUALES

El 27,7% de los jovenes ha tenido alguna vez relaciones sexuales con penetracion.
Los chicos (29%)

Las chicas (26,4%o)

De 16 anos (14,8%)

De 15 (15,7%)

Un 80,2% utilizaron el preservativo durante la ultima relacion sexual.
Un 14,1% no utilizaron métodos anticonceptivos eficaces durante la ultima relacion
sexual (ningln método, marcha atras, o no sabe con seguridad). 4 E )
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Sexualidad en adolescen’re}

» |nicio relaciones sexuales

» Mitos y Tabu (Presion del grupo)
» Afrontar sexualidad natural

» Sin presion, sin violencia

» ....Felicidad

4 BCOI’IQTQSO
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[Educacién sexual}

» Es un término amplio...

» Emociones y sentimientos

» Coherencias

» Conocerse y Aceptarse

» Orientacion deseo

» Satisfaccion.....felicidad _J 6’4 *
congreso

Naturalidad
Respeto
Responsabilidad
Cada uno a su ritmo

o pritiatra
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Desarrollo sano ....sexualidad

» iNunca se le debe obligar a nadie a tener relaciones sexuales!

Si alguna vez te obligan a tener relaciones sexuales, es importante que
nunca te culpes y que se lo cuentes a un adulto en quien confies lo antes
posible.

» El hecho de no consumir alcohol ni drogas te ayudara a tomar decisiones
mas claras con respecto al sexo. Hay demasiados jévenes que tienen
relaciones sexuales sin desearlo cuando beben alcohol o consumen drogas.

)
Making Healthy Decisions About Sex (American Academy of Pediatrics) 4 6 con g reso

U=,



http://www.healthychildren.org/Spanish/ages-stages/teen/dating-sex/Paginas/Date-Rape.aspx
http://www.healthychildren.org/Spanish/ages-stages/teen/substance-abuse/Paginas/Talking-to-Teens-About-Drugs-and-Alcohol.aspx

 ¢Qué trabajar?

- Habilidades personales
- Habilidades de comunicacion y negociacion
- Autoestima
- Uso preservativo
- Percepcion riesgo
- Pareja estable
- Roles de género
- Influencia del grupo de iguales
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[Respeta y hazte respetar: una relacion sana J

Senales de una relacién sana

* Respetarse mutuamente

 Sentir que la relacion hace que los dos sean mejores
personas

« Compartir intereses mutuos, pero sin dejar de tener

amigos y actividades fuera de la relacion

* Resolver los desacuerdos pacificamente y con respeto —J

L
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[éCuéndo abordar estos temas? }

Carlos de la Cruz Martin-Romo

“Antes de que ocurra”

Chic@s Padres ‘,J B?:ongreso*

§ A

WIS~ 778




¢Cuando abordar estos temas?

Primero desde pequenos con los padres

CONSTRUYEN D.

S
:_o coémo educar la sexuahdad
de las hljaS y de Ios huos

_XUALIDAIES

Carlosde la Cruz SRR

JuanCar‘IosDtezma '  .  ' o . ' JBCOngreSO
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[ ¢Cuando abordar estos temas? }

Consulta de 10-11 anos
Hablar cambios fisicos y emociones

Cambios otro sexo

2 9
congreso
RESPETANDO EL PUDOR ’JB ‘g
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¢Cuando abordar estos temas?

Consulta de 13-14 anos

Autoestima...responsabilidad

Deseos
Masturbacion . .
. iy Respetando el silencio
Anticoncepcion
ITS &
_J Bcongreso*
ACTITUD DE ESCUCHA 5 /x.o&a#w
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Salir comunidad.....

= Centros educativos

= Centros del barrio

= Talleres en centro salud
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EL PEDIATRA

= Conoce a tus padres

= Conoce adolescente

= No se fia...le da corte ‘,J B?:ongreso*
g Friarna
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[ EL PEDIATRA ES "SEGURO" J

= Confidencialidad

= Tu referente de salud

= Orientacion -'J Ba *
congreso
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Profesional ]

* I[mportante no juzgar

* I[mportante conocimientos

= Conocer recursos - :' Bgongreso*
4 /.LDQAQJM
AYA 2
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[ Recursos J

Centro Joven

c/ Navas de Tolosa n°® 10 Planta 22
Teléfono 91 588 96 77

Madrid

Centro de especialidades
c/ Montesa 22 Planta 12

De lunes a viernes de 8.00 a 9.30 -2 )
Madrid congreso
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Conocimientos

http://www.guia-abe.es/temas-clinicos-infecciones-
de-transmision-sexual-en-adolescentes

https://www.cdc.gov/std/tg2015/default.htm
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&ecur‘sos de salud para los jovenes }

“La OMS ha alertado sobre la necesidad de que servicios
de salud de calidad respondan a las necesidades de los
adolescentes”
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[Y la ley....la autonomia del menor decapitada}

Las nuevas leyes sobre dichas etapas de la
vida, son la Ley 26/2015 de 28 de julio de
modificacion de la proteccion a la infancia y
la adolescencia y la Ley Organica 8 / 2015.

congreso’

§ A

De 12 a 18 afios......padres -i‘ 6”



http://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2015-8470
http://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2015-8222

¢De qué hablamos?
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* Que esta pasando ITS..
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¢Crecen o decrecen las ITS?

(

N° de casos notificados

6000

5000 +

4000 -

3000 A

2000 A

1000 H§

Figura 1. Incidencia de infecciones de transmision sexual
Numero de casos y tasas por 100.000 hab. Espafa, 1995-2015

14

T 12

110

Tasas por 100.000 habitantes

B Casos gonococia C—J Casos

—e— Tasa gonococia —=— Tasa sfifilis

sifilis
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La mayoria son asintomaticas




Por la evolucion del VIH

« Avance importante con TARGA (1996)

« Enfermedad cronica

« Carga viral indetectable y buenos niveles

L
de CD4 —f’ Bcongreso*
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Por la evolucion del VIH

= Relax en uso preservativo
= Peérdida de miedo VIH
= Aumento de ITS

X

Por cambios sociales

_ |2
Sexo modo relacionarse los jovenes :’Bcongreso
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Nuevos diagnosticos de VIH

. . , . ——HSH* ==-HSH (corregido)**
« La mediana de edad al diagnostico es — Heosoud -~ Hetose (oregt)
d e 35 aﬁOS 140 PID PID (corregido)
o )
S .,
* Hombres el 85,7% S2 4
’g% 50 1
- Latransmision en (HSH) 53,9%. &~ ' ————— .

* Heterosexual 26,0%, _
« Personas inyectan drogas (PID), 0 M WU AR NB N A5 A AW

3,4%.
AL
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Problema del diagnéstico tardio

& Lamediana de CD4 al diagnostico fue de
370 (RIC: 176-379).

o Un 27,7% de los nuevos diagnosticos
presentaron enfermedad avanzada (<200
CD4 células/pl al diagnostico de VIH)

o3 Un 46,2% diagnostico tardio (<350 CD4

células/pl) siendo mayor en mujeres (56,5%
frente a 44,3%).

WU SE

Porcentaje
e 2 ¢ £ ¢ 2

Espafia

Figura 5. Nuevos diagn 6( osde VIH.
Diagnéstico tardio (<350 CD4) se 5 ﬁ de sti ymod de
*,2009-2014. Datos

regidos por retraso en la notificacién

2013
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Estimc ion de la prevalencia de personas con el VIH en la poblacion general 0,4%

53,1%

Hombres que
tienen Sexo con
Hombres

26,5%

Heterosexual

3,6%

Personas
Inyectan
Drogas

0,18%

Transmision
Vertical

46 %

Diagnoésticos
Tardios

Fuente: SINIVIH 2016

Fuente: Spectrum 2016

36 anos

Mediana de
Edad

33,6%
Nacidos fuera
de Espaiia

PLAN NACIONAL SOBRE EL SIDA
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Conclusiones

Debemos conocer “lo que hay” y “pasa” en nuestra
juventud

Las ITS son asintomaticas , hay que ir a buscarlas

La Chlamydia en chicas jovenes

- Ig
) jcongreso
= |ncremento en sifilis y gonorrea en HSH 46 ,g )
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Conclusiones

« Desconocimiento otras ITS distintas al VIH

* Mucho trabajo, nuevos canales, para llegar a los jovenes

AL
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[ Pensar e innovar}

« Talleres de padres . o
A nivel comunitario y

 Talleres uso preservativo centros salud

 Talleres diversidad

_ |2
 Talleres sexualidad j'BcongreSO
Q /.we,,a,#m
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Il Muchas gracias Il

ﬁ'e’nfr'o dczaZMonTesa Centro Joven de Madrid

1:.] "I;Ie::ta . - Calle Navas de Tolosa n 10
- i ™ 915889677

3105(:.?(15142 ;:' ~ cmsjoven@madrid.es

acomunion@agmail.com
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http://www.madrid.es/vgn-ext-templating/v/index.jsp?vgnextoid=007b4a0063ea6410VgnVCM100000171f5a0aRCRD&vgnextchannel=0815c8eb248fe410VgnVCM1000000b205a0aRCRD&contentId=a139ac2e6481c010VgnVCM1000000b205a0aRCRD&mailTo=cmsjoven@madrid.es

