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INTRODUCCION



La salud sexual y de la reproduccion constituye un derecho de hombres y mujeres. Los
derechos reproductivos se basan en el reconocimiento del derecho basico de todas las
parejas e individuos a decidir libre y responsablemente el numero de hijos, el
espaciamiento de los nacimientos y el intervalo entre estos, a disponer de la
informacion y los medios para ello; y el derecho a alcanzar el nivel mas elevado de
salud sexual y reproductiva. También incluye su derecho a adoptar decisiones relativas
a la reproduccion sin sufrir discriminacion, coacciones, ni violencia, de conformidad con
lo establecido en los documentos de derechos humanos.

Garantizar el ejercicio de los derechos sexuales y reproductivos es de fundamental
importancia, ya que se consolidan como derechos humanos en tanto protegen la vida y
la integridad de las personas. Asimismo, incluyen el derecho de todos los individuos a
acceder libres de coercidn, discriminacion y violencia, al mas alto nivel posible de salud
sexual, incluido el acceso a métodos anticonceptivos seguros, eficaces, asequibles y
oportunos; a solicitar, recibir y difundir informacion relacionada con la sexualidad;
incluye también el derecho a la educacién sexual integral; el respeto a la integridad
corporal; la eleccion libre de pareja; derecho a decidir ser sexualmente activo 0 no; a las
relaciones sexuales consensuadas; al matrimonio libre de coercion; el derecho a decidir
si tener hijos o no, y cuando; y ejercer una vida sexual satisfactoria, segura y
placentera. De forma particular, las mujeres deben tener acceso a servicios que las
ayuden a tener un embarazo sano, un parto seguro e hijos saludables

El embarazo en adolescentes es un fendmeno que ha cobrado importancia en los
ultimos anos debido a que México ocupa el primer lugar en el tema, entre los paises de
la Organizacién para la Cooperacion y el Desarrollo Econémico (OCDE) con una tasa
de fecundidad de 77 nacimientos por cada mil adolescentes de 15 a 19 afos de edad.
Asimismo, en México, 23% de las y los adolescentes inician su vida sexual entre los 12
y los 19 afos. De estos, 15% de los hombres y 33% de las mujeres no utilizaron ningun
método anticonceptivo en su primera relacion sexual. Es asi que de acuerdo con estos
datos, aproximadamente ocurren al afio 340 mil nacimientos en mujeres menores de 19
afos.

El embarazo en las y los adolescentes afecta negativamente la salud, la permanencia
en la escuela, los ingresos presentes y futuros, el acceso a oportunidades recreativas,
sociales y laborales especializadas y de calidad y el desarrollo humano. Ademas del
embarazo, tener relaciones sexuales sin proteccién implica un riesgo permanente de
adquirir una infeccién de transmision sexual.

Es por ello que el Gobierno de la Republica desarrollo la Estrategia Nacional para la
Prevencion del Embarazo en Adolescentes (ENAPEA), producto del trabajo conjunto de
16 dependencias del Gobierno Federal y de la participacion de organizaciones de la



sociedad civil, de organismos internacionales y de personas expertas del ambito
académico, en esta tematica.

El objetivo general de la ENAPEA es reducir el numero de embarazos en adolescentes
en México con absoluto respeto a los derechos humanos, particularmente los derechos
sexuales y reproductivos. Sus dos grandes metas son: a) Reducir el embarazo en
adolescentes es una de las principales metas de la ENAPEA. Para ello, se plantea
disminuir a cero los nacimientos en nifias de 10 a 14 afos y reducir en un 50% la tasa
especifica de fecundidad de las adolescentes de 15 a 19 afios (TEF15-19) para el afio
2030.

La ENAPEA establece también que “las entidades federativas constituiran el Grupo
Estatal para la Prevencion del Embarazo en Adolescentes (GEPEA), tomando como
modelo de referencia el Nacional, pero se podra adecuar el modelo respetando los
arreglos institucionales en los estados.
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ACTA DE INSTALACION.

De acuerdo al decreto emitido por la camara de diputados en el mes de abril del 2015,
en relacion a la Estrategia Nacional de Prevencion del Embarazo en Adolescentes,
lanzada el dia 23 de enero del 2015, por el Presidente de la Republica el Lic. Enrique
Pefia Nieto, como politica publica y de la importancia de que la sociedad y Gobierno, de
que madres, padres, maestros y autoridades sumemos esfuerzos a favor de las nuevas
generaciones, en el estado de Chiapas el 14 de julio de 2016 se firma el acta de
instalacion del Grupos Estatal para la Prevencion del Embarazo en Adolescentes
(GEPEA) contando con la presencia y firma del documento por las instituciones antes
mencionadas con el objetivo de ser un organismo de cooperacion y comunicacion que
coadyuve a la estrategia de la implementacion de la Estrategia para la Prevencion del
Embarazo en Adolescentes (ENAPEA) en la entidad.

Las dependencias de gobierno y organizaciones de la sociedad civil, integrantes del
Grupo Estatal para la Prevencién del Embarazo en Adolescentes (GEPEA), se
reunieron para iniciar los trabajos para la elaboracion del plan de trabajo para la
disminuciéon del embarazo en los adolescentes en el Estado, contando con el
asesoramiento de organismos internacionales como el Fondo de Poblacion de las
Naciones Unidas (UNFPA) y la Organizacion Panamericana de la Salud/Organizacion
Mundial de la Salud (OPS/OMS).

En esta 12 reunidén de trabajo estuvieron presentes Dra. Margarita Aguilar Ruiz, oficial
de Cooperaciéon de la OPS/OMS; C.P Braulia Sanchez Velazquez, subsecretaria para el
Desarrollo y Empoderamiento de las Mujeres; y Dr. Hermilo Dominguez Zarate Director
de Salud Publica del Instituto de Salud. Asi como representantes del Isstech, DIF
Chiapas, Instituto de Poblacion y Ciudades Rurales, SEDESOL, Sistema de Proteccién
Integral de Ninas, Nifios y Adolescentes(SIPINNA), Secretaria de Educacion, COBACH,
UNACH, Sistema Chiapaneco de Radio, Television y Cinematografia y Observatorio de
Mortalidad Materna en México.

Ademas de las asociaciones civiles Asesoria, Capacitacion y Asistencia en Salud
(ACASAC), Consorcio de Organizaciones por la Vida y la Libertad de las Mujeres y las
Nifas (COVIMYN), Nuevos Cdédices Compatia, Keremetic Ach’lxetic y Red por los
Derechos Sexuales y Reproductivos (DDSER).

Para el cumplimiento de sus propositos y alcances, el plan de trabajo con el Grupo
Estatal de la Prevencion del Embarazo Adolescente (GEPEA) tiene como objetivo
vincularse con intervenciones que ya estan siendo impulsadas a través de otros
programas, iniciativas y/o mecanismos interinstitucionales/intersectoriales dentro del
estado. Lo anterior, ademas de impulsar sinergias, promover alianzas, facilitar el
intercambio de experiencias, favorecer el aprovechamiento de lecciones aprendidas, y
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apoyar la movilizacion de recursos financieros, permitira también vincular las
actividades de la estrategia con algunas intervenciones de los programas de accién
estatal en materia de salud sexual reproductiva, y de educacién de la sexualidad,
abonando asi a sus procesos de sustentabilidad.

Con el propdsito de alinear el trabajo a los objetivos de la ENAPEA que busca: a)
contribuir al desarrollo humano y ampliar las oportunidades laborales y educativas de
las y los adolescentes en México; b) propiciar un entorno habilitante que favorezca las
decisiones libres, responsables e informadas de las y los adolescentes sobre el ejercicio
de su sexualidad y la prevencion del embarazo; c) asegurar el acceso efectivo a una
gama completa de métodos anticonceptivos, incluyendo los reversibles de accién
prolongada (ARAP), para garantizar una eleccion libre e informada y la
corresponsabilidad del varén en el ejercicio de la sexualidad; d) incrementar la
demanda y calidad de la atencién de los servicios de salud sexual reproductiva para
adolescentes; e) garantizar el derecho de las nifas, los nifios y la poblacién
adolescente a recibir educacién integral en sexualidad en todos los niveles educativos
de gestion publica y privada. Se organizaron 4 mesas de trabajo de las cuales se
realizaron 11 Reuniones de trabajo con las diferentes dependencias que integran el
GEPEA, para la elaboracion del plan de trabajo quedando de la siguiente manera:

Salud Sexual y Reproductiva.

Educacion integral en sexualidad

Prevencion de la violencia sexual en adolescentes
Comunicacion

PN~

Componente 1. Educacion inclusiva, integral y flexible.

De acuerdo a la Estrategia Nacional de Prevencién del Embarazo en Adolescentes
(ENAPEA), las principales brechas de desigualdad en el tema del embarazo
adolescente se dan de acuerdo a lo siguiente: a) Grado de escolaridad. b) Condicién de
habla de lengua indigena. c) Tamaro de la localidad de residencia.

La Beca de Apoyo a la Educacion Basica de Madres Jovenes y Jovenes Embarazadas
del Programa Nacional de Becas es una iniciativa del Gobierno Federal que se dirige a
las nifias y adolescentes en contexto y situacion de vulnerabilidad agravada por el
embarazo y la maternidad temprana, mediante el otorgamiento de una beca econémica
para el acceso, permanencia y conclusion de la educacion basica (primaria y
secundaria) y la alfabetizacion, de estado civil indistinto, cuya edad esté comprendida
entre 12 y 18 afos 11 meses de edad, que deseen iniciar, reincorporarse, permanecer
y/o concluir sus estudios de educacion basica, en el sistema escolarizado, no
escolarizado u otro sistema educativo publico disponible en la entidad federativa.



Esta beca consiste en el otorgamiento de un apoyo econdémico por $850.00
(ochocientos cincuenta pesos 00/100 M.N.) mensuales por un maximo de 10 meses en
el afo; de acuerdo con el tiempo que le falte a la alumna para concluir sus estudios de
educacion basica o con la fecha de ingreso a la beca.

En el afio 2017 se atendieron 1,345 beneficiarias: 26 del sistema escolarizado y 1,319
del sistema no escolarizado, de las cuales 400 son de primaria y 945 de
secundaria.

13 2
14 5
15 31
16 109
17 228
18 343
19 303
20 191
21 89
22 29
23 14
24 1

Fuente: Becas de Promajoven/secretaria de educacién/corte diciembre 2017

Componente 2. Educacion integral en sexualidad progresiva e
inclusiva.

Con el objetivo de adquirir conocimientos y habilidades para contribuir al desarrollo de
la educacién integral en sexualidad en los adolescentes asi como desarrollar
habilidades didacticas que faciliten la sensibilizacion y reflexion con las y los
adolescentes sobre el ejercicio de su sexualidad para fomentar comportamientos
sexuales y reproductivos seguros, protegidos y placenteros.

Se realizo a través del personal de la Secretaria de Salud 1 Taller para la Formacién
de Docentes Capacitadores en Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
donde se les proporcioné las herramientas para contribuir al desarrollo de habilidades y
competencias conceptuales y técnicas en educacion integral de la sexualidad de
acuerdo al modelo holénico de la sexualidad, como base fundamental de la educacién
de la sexualidad integral. Las actividades que se realizaran durante este taller constan
de técnicas didacticas, presentaciones de power point, videos, entre otros.



Componente 3 Oportunidades laborales apropiadas para la edad y
acordes a las capacidades.

En este rubro todavia no se han realizado acciones.

Componente 4. Entorno habilitante (legal, social y regulatorio)

En el estado se cuenta con el Codigo de Atencion a la Familia y Grupos Vulnerables
para el Estado Libre y Soberano de Chiapas el cual tiene por objeto crear y establecer
las bases y procedimientos de prevencion, asistencia y atencion a la mujer, el menor, el
adulto mayor, la familia y persona o grupos vulnerables; instrumentando la concurrencia
y colaboracion de los Gobiernos Federal, Estatal y Municipal, asi como la participacién
de los sectores social y privado, en el cual contempla el tema de la Proteccion de los
Derechos de las Ninas, Nifos y Adolescentes del Estado.

En lo concerniente a este componente se han realizado 2 reuniones de trabajo con el
grupo de “prevencion de la violencia sexual en adolescentes” el cual esa integrado
por varias dependencias que pudieran tener injerencia en la legislacion de los derechos
sexuales y reproductivos de los adolescentes, sin embargo no se ha podido concretar
acciones mas especificas ya que como dependencia legislativa no es un cambio que se
puede lograr a corto plazo sin embargo este grupo de trabajo tiene una creciente
conciencia acerca de la necesidad de disefiar estrategias y politicas publicas
especificas para adolescentes y joévenes, dirigidas a una mejora cualitativa de las
politicas, programas y normas sobre salud sexual y reproductiva, dentro de las cuales
ocupa un destacado sitio la educaciéon y promocion de sus derechos sexuales y
reproductivos, constituye un elemento principal el acceso a métodos anticonceptivos
adecuados a sus caracteristicas y necesidades, asi como la reduccion de las conductas
de riesgo que pueden inducir embarazos precoces, infecciones de transmisién sexual y
otras consecuencias dafinas a su futuro reproductivo.



Componente 5. Servicios de salud amigables, resolutivas, incluyentes
y versatiles.

Promotores y brigadistas juveniles.

Para disminuir los embarazos no planeados y las infecciones de transmision sexual de las
y los adolescentes, promoviendo el respeto y el ejercicio de sus derechos humanos, en
particular sus derechos sexuales y reproductivos, la Secretaria de Salud del estado
cuenta con 98 Servicios Amigables que se encuentran en las diferentes unidades de
salud de las 10 jurisdicciones sanitarias siguiendo la politica publica de Gobierno del
Estado de impulsar programas que mejoren la salud, el desarrollo y la calidad de vida de
la poblacién adolescente.

13 en Jurisdiccién sanitaria No.I (Tuxtla Gutiérrez)

18 en Jurisdiccion Sanitaria No. Il (San Cristobal de las Casas)
13 en Jurisdiccion Sanitaria No. Il (Comitan)

10 en Jurisdiccion Sanitaria No. IV (Villaflores)

7 en jurisdiccion Sanitaria No. V (Pichucalco)

2 en Jurisdiccion Sanitaria No.VI (Palenque)

19 en Jurisdicciéon Sanitaria No. VII (Tapachula)

3 en Jurisdiccion Sanitaria No. VIII (Tonala)

4 en Jurisdicciéon Sanitaria No. IX (Ocosingo)

10 9 en Jurisdiccion Sanitaria No. X (Motozintla)

©CoNoOabhwDd =

Se realizaron 3,123 intervenciones en materia de promocion de la salud sexual y
reproductiva difusién de la informacion en escuelas, platicas a padres o0 madres de familia,
pinta de bardas, entre otros.

1. 10,483 Consultas y/o atenciones otorgadas de primera vez mujeres

2. 8,087 Consultas y/o atenciones otorgadas de primera vez en hombres

3. 3, 859 Consultas y/o atenciones otorgadas de primera vez menores de 15 afios
4. 14,710 Consultas y/o atenciones otorgadas de primera vez de 15 a 19 afos

5. 19, 289 Consultas y atenciones orientacion-consejeria

6. 5,927 Consultas y atenciones orientacion entrega de métodos anticonceptivos
7. 181 Consultas y atenciones anticoncepcion de emergencia
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. 8,840 Consultas y atenciones prevencion y atencion de ITS
1,167 Consultas y atenciones atencion del embarazo

0.5,558 Consultas y atenciones otro tipo de atencion
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GAPS (GRUPOS DE PROMOTORES DE SALUD)

El programa de atencién a la salud de la adolescencia (PASA), es un programa que
tiene por objetivo promover estilos de vida saludable, en adolescentes de 10 a 19 anos
de edad. A través de varias estrategias que atienden a la prevencién de riesgos de
salud y promueve el fortalecimiento de medidas protectoras.

En el 2017 se formaron 45 grupos promotores de Salud llamados GAPS, (979

asistentes) y estan ubicados en la jurisdicciones 1, II, lll, IV, V, VI, VII, IX y X.
Jurisdiccién | Municipios Grupos | Miembros
I (2) Tuxtla, Teran, Albania, Venustiano 11 220
Carranza, Acala, Chiapa de corzo, el
Jobo, Cintalapa, Chiapilla, Jiquipilas
I (2) Chanal, Las Rosas, Larranizar, San 10 243
Juan Cancuc, Chenalho, Santiago el
Pinar, San Cristébal, Chamula vy
Teopisca
Il Las margaritas y socoltenango 2 29
[\ (4) Villacorzo, Villaflores y la Garza 6 112
\% (5) Ixtapangajoya 5 87
VI Ricardo Flores Magén 1 18
VIl Viva México, (3) Puerto Madero, 8 172
Huixtla, Huehuetan, Palmeras,
Tapachula
VI 0 0 0
IX (2) Ocosingo 2 49
X 0 0
TOTAL 45 979

Para 2018 la capacitacion sera en respuesta a las necesidades manifestadas por los
adolescentes, los cuales estan relacionados con los temas: mis emociones y mi salud,
conviviendo con mi sexualidad, que tanto es tantito en las adicciones, si te pegan no te
pegues, comiendo bien y mejor, y por ultimo planeado mi vida.

Estos jovenes después de haber sido capacitados tienen dos compromisos, junto con el
responsable de la unidad de salud: ser gestores y transmitir esta informacion a grupos
de sus pares, estas acciones pueden ser a través de talleres, sociodramas,
presentacion de teatro guifiol, actividades deportivas, culturales, concursos de carteles,
rally, y participacion en actividades propias de las unidades de salud y comunidades.

El programa de atencion a la salud de la adolescencia es un programa que también
tiene como objetivo trabajar la prevencion de la violencia en adolescentes, en las
familias y en la comunidad a través de sesiones informativas e intervenciones:

Sesiones informativas:
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Poblacién Sesiones Asistentes

Adolescentes 37 1214

Madres o tutores 27 801

% En las sesiones informativas con adolescentes se da el tema de violencia en el noviazgo

Intervenciones comunitarias:

Poblacién Intervenciones Asistentes
Familias 6 20

En las estrategias de intervenciones: que son talleres de 10 sesiones donde se
trabajan con las mismas familias y la misma poblacion comunitaria, de forma continua
bajo la siguiente tematica:

1. Se les brinda herramientas para saber: tipos de violencia, factores de riesgo,
derechos de los adolescentes, desarrollo fisico y mental.

2. Herramientas para reflexionar: analisis de la situacién, identificaciéon de ideas,
revisar nuestro pasado, reconocimiento de emociones y comunicacién no
violenta y resolucion pacifica de conflictos.

3. que puedo cambiar: seguir rutas confiables, buen trato, parentalidad, mas trato
igualitario, y redes de apoyo.

4. El programa de atencién a la salud de la adolescencia realizo a través de las
jurisdicciones sanitarias 12 cursos de capacitacion a 83 personas de las
jurisdicciones y unidades de salud: sobre el programa integral, nutricion,
formacion de grupos promotores de salud, prevencion de la violencia.

Se realizaron 2 cursos para dar atencién integral a la poblaciéon adolescente a
través de la difusion y capacitacion de la NORMA 047.

A demas se difundio entre el personal de salud a través de las jurisdicciones sanitarias,
la normatividad para dar atencidn integral a la poblacién adolescente en todas las
unidades de salud del estado. Primero se les dio a conocer a todo el personal de las
jurisdicciones sanitarias y después las jurisdicciones reportaron la difusién de la norma
047 a 375 personas de unidades de salud (jurisdiccion |, 1l, y IV). Esto ha servido para
sensibilizar al personal de salud para el cumplimiento de la atencion a la poblacion
adolescente.

Centros de Atencion Rural a los Adolescentes (CARA)

En los CARA se motiva a los adolescentes a que reflexionen sobre sus propios
conocimientos, experiencias y perspectivas hacia la salud, para que consideren en qué
medida éstos favorecen o dificultan su comprension de las condiciones de vida y la
cultura de su comunidad, su acercamiento y relacidon con sus compafieros y amigos de
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la misma edad, asi como la posibilidad de que juntos se conviertan en verdaderos
protagonistas de susalud. Se tratan temas de la Adolescencia, como el amor,
Noviazgo, anticoncepcién, asertividad, Obesidad y Sobrepeso, prevencion de
adicciones, prevencion de la Violencia, Métodos de Planificacién Familiar y Prevencién
del embarazo en adolescentes.

Para el 2017 cuentan con 571 modulos de atencion a los Adolescentes (Planificacion
Familiar).
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