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Infroduccion

Desde que se nofificaron los primeros casos de infeccion por el SARS-CoV-2 en el
ultimo frimestre del 2019, el total acumulado de casos confirmados de COVID-19
en todo el mundo ha llegado a 191.281.182, con 4.095.223 muertes conexas. En
la Regidn de las Américas, el fotal acumulado de casos confirmados ascendia a
70.103.320 (39%), con 1.842.522 muertes conexas (48%), al 19 de julio del 2021 (1),
La aprobacidon y el despliegue de varias vacunas estdn dando nuevas
esperanzas de contener la pandemia de COVID-19. Sin embargo, el acceso a
las vacunas sigue siendo desigual entre paises y dentro de ellos, y la aparicion de
variantes del SARS-Cov-2 estd planteando nuevos desafios para la respuesta a la
COVID-19.

Los datos disponibles indican que, a escala mundial, la poblacion infantil y la
poblacion joven tienen una menor carga de infeccién por el SARS-CoV-2,
mayor probabilidad de presentar infecciones asinfomdaticas o leves y menor
probabilidad que las personas mayores de requerir hospitalizacion, enfermar
gravemente o morir (2). Aunque los riesgos para la salud de la poblacidon joven
son menores, pueden ser sustanciales. Varios estudios indican que la poblacion
joven con ciertos problemas de salud cronicos puede correr un gran riesgo de
enfermar gravemente y morir, y un nUmero relativamente pequeno de ninos y
adolescentes con infeccion por el SARS-CoV-2 presentan sindrome inflamatorio
multisistémico 3 4. Ademads, la poblacion joven, incluso la que se considera de
bajo riesgo, puede experimentar efectos a mediano y largo plazo después de la
infeccion por el SARS-CoV-2, conocidos como sindrome pos-COVID-19 o COVID-

19 prolongada o de larga duracion (5-8),

Ademds de los efectos inmediatos de la COVID-19 en la salud de la poblacion

joven en términos de morbilidad y mortalidad, la pandemia ha tenido un
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profundo efecto en todos los aspectos de la vida cotidiona de este grupo. La
inferrupcion de servicios de salud esenciales, como los servicios de salud mental
y de salud sexual y reproductiva, incide en su salud fisica y mental. La alteracion
de las actividades educativas, el estrechamiento del entorno social y la
interaccion, la pérdida de ingresos familiares y el aumento de la exposicion a
la violencia son algunos de los factores que afectan la salud y el bienestar de la

poblacion joven en el contexto de la crisis de la COVID-19.

Ademds de las medidas para proteger a la poblaciéon joven de la infeccidn, las
complicaciones y la muerte por COVID-19, las medidas de mitigacion deben
incluir soluciones para reducir los efectos a mediano y largo plazo de la

pandemia en su salud, desarrollo y bienestar.

Esta publicacion se centra en la poblacion joven (el grupo etario de 10 a 24
anos), que comprende los adolescentes de 10 a 19 anos y los jovenes de 20 a 24
anos. El propdsito del documento es resumir lo que se sabe acerca del impacto
de la pandemia de COVID-19 en la salud y el bienestar de la poblacion joven de
10 a 24 anos en la Regidon de las Américas, asi como la orientaciéon mundial y
regional pertinente. En el documento se presentan consideraciones adicionales
para promover y apoyar medidas integrales a fin de reducir al minimo las
consecuencias negativas de la pandemia y de que la poblacidon joven no solo

sobreviva, sino que también prospere durante y después de la pandemia.

Para elaborar esta publicacidn se hizo un examen minucioso tanto de articulos
con revision cientifica externa como de la literatura gris. El documento también
se basa en los datos sobre la COVID-19 presentados a la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) por los Estados Miembros y en los resultados de
una encuestaregional de 7.751 jovenes sobre la COVID-19 realizada por el Grupo

de Trabajo Interinstitucional sobre la Juventud de las Naciones Unidas, del cual
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la OPS es miembro. A efectos de este documento, las consecuencias directas de
la COVID-19 son aquellas relacionadas con la infeccion, la morbilidad vy la
mortalidad, y las consecuencias indirectas son aquellas resultantes de vivir una
situacion de emergencia prolongada, con restricciones del movimiento,
interrupciones en la prestacion de servicios de salud vy dificultades

socioecondmicas.

Objetivo

El objetivo de esta publicaciéon es contribuir al fortalecimiento de una respuesta
infegral a la COVID-19 cenfrada en la poblacién joven, tanto durante la
pandemia como en la fase de recuperacion, a fin de mitigar las consecuencias
a corto, mediano vy largo plazo para la poblaciéon joven de la Regidon de las
Américas, en particular aguellos en situacion de vulnerabilidad. En el documento
se resumen la orientacion pertinente de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) y la OPS y las recomendaciones de otros asociados de las Naciones
Unidas, como el Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (UNFPA) y el Fondo
de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF). También se proporcionan
enlaces con recursos conexos y ejemplos prdacticos de medidas tomadas por

gobiernos, lideres juveniles y otras partes interesadas.

PUblico destinatario

El publico destinatario de la publicacién son los responsables de la toma
de decisiones a nivel nacional y local, equipos multidisciplinarios, directores de
programas, partes interesadas que trabajan en la salud de la poblacion joven,
organizaciones dirigidas por jovenes y que sirven a la poblaciéon joven, y los

propios jovenes.
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1. Consecuencias directas de la COVID-19 en la poblacién joven de
la Region

1.1 Casos confirmados y probables de COVID-19 en la poblacién joven de la
Region

Como parte del Sistema de Gestidn de Incidentes establecido para responder a
la pandemia de COVID-19, los paises de la Region de las Américas notifican
casos anonimizados de infeccion por el SARS-CoV-2 que se cinen a la definicion
de caso confirmado o caso probable establecida por la OMS 9. Por medio de
un instrumento para la notificacion en lineaq, los paises también informan a la OPS
sobre muertes; caracteristicas demogrdficas, clinicas y epidemiolégicas; y
posibles factores de riesgo tanto de infeccion por el SARS-CoV-2 como de
complicaciones de la infeccion. La calidad de los datos notificados varia segun
el pais y debe interpretarse con cuidado, teniendo en cuenta las limitaciones de
los paises y la capacidad y las estrategias locales para realizar pruebas. La
frecuente aparicion de infecciones asinfomaticas en la poblacion joven también
contribuye a la incertidumbre acerca de la carga real de morbilidad en este
grupo. Ademas, la presencia de enfermedades no transmisibles (ENT) en la
poblaciéon joven, que los hace mds vulnerables a las complicaciones, no estd

bien documentada.

De enero a diciembre del 2020, los paises de la Region notificaron 3.430.672 casos
confirmados y probables de infeccion por el SARS-CoV-2 en jovenes: 1.461.977
en adolescentes de 10 a 19 anos y 1.968.695 en jovenes de 20 a 24 anos
(cuadro 1). La distribuciéon por sexo fue casi igual: 51% de mujeres y 49% de

hombres en ambos grupos.
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1.2 Hospitalizaciones y muertes por COVID-19

Durante el mismo periodo se notificaron 29.879 hospitalizaciones en el grupo de
10 a 24 anos en América Latina y el Caribe, de las cuales 1.885 se clasificaron
como hospitalizaciones de casos graves, es decir, cCasos que ingresaron en
cuidados intensivos, que requirieron ventilaciobn mecdnica u oxigenacion por
membrana extracorpdrea o que murieron en el hospital. En América Latina y el
Caribe se notificaron 2.399 muertes por COVID-19 en jévenes de 10 a 24 anos en
el 2020 (cuadro 1).

Cuadro 1. Casos, hospitalizaciones y muertes por COVID-19 notificados en jovenes de

10 a 24 anos en la Region de las Américas, del 1 de enero al 31 de diciembre del 2020

Hospitalizaciones

Muertes
de casos graves

Grupo etario Hospitalizaciones

Numero % Numero % Numero % Numero %

480.404 14,0 3.984 13,3 319 16,9 220 9,2
981.573 28,6 8.098 27,1 512 27,2 578 24,1

OLWIGEYCLEEE 1.968.695 57,4 17.797 59,6 1.054 55,9 1.601 66,7

3.430.672 100 29.879 100 1.885 100 2.399 100

Fuente: Informacidén proporcionada por los Centros Nacionales de Enlace para el Reglamento
Sanitario Infernacional o publicada en el sitio web de los ministerios de salud, organismos de
salud o entidades similares y reproducida por la OPS/OMS.

1.3 Comorbilidades

Al principio de la pandemia, quedd claro que ciertas comorbilidades

aumentaban considerablemente la probabilidad de complicaciones y muerte
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en pacientes con infeccion por el SARS-CoV-2. En la guia de la OMS para la
vigilancia se senalan como comorbilidades de interés la enfermedad cardiaca
cronica, la hipertension, la enfermedad pulmonar cronica, el asma, la
enfermedad renal cronica, la enfermedad hepdtica cronica, los trastornos
neurologicos cronicos, la diabetes, el consumo de tabaco, la tuberculosis, la

asplenia y las neoplasias malignas ().

En el caso de la poblacion joven de la Regidon de las Américas, algunas de estas
comorbilidades requieren especial atencion, en vista de que varias de ellas
contfribuyen en gran medida a la mortalidad y morbilidad de adolescentes y
jovenes en la Regidon. En el 2019, las infecciones de las vias respiratorias inferiores
fueron la sexta causa mds comun de mortalidad en el grupo etario de 10 a 19
anos. Las enfermedades renales se situaron en duodécimo lugar; la tuberculosis,
en el decimocuarto, y la diabetes, en el decimosexto. El asma sigue siendo una
de las 10 causas principales de anos de vida ajustados por discapacidad (AVAD)

en América Latina y el Caribe (10),

La obesidad también se ha convertido en un factor de riesgo de complicaciones
de la COVID-19 y de mortalidad en la poblaciéon joven “ 1), En un estudio de
3.222 adultos jovenes de 18 a 34 anos hospitalizados con infeccidn por el SARS-
CoV-2 en Estados Unidos de América, 21% requirieron cuidados intensivos, 10%
requirieron ventilacion mecdnica y 2,7% murieron. En este estudio, la obesidad
morbida y la hipertension estaban asociadas con un mayor riesgo de muerte o

de necesidad de ventilacidn mecdnica ).

En un andlisis no publicado de 20 paises de América Latina y el Caribe que
informaron a la OPS sobre comorbilidades en el 2020, 55% de la poblaciéon joven

con infeccidon confirmada y probable por el SARS-CoV-2 tenia comorbilidades.
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Las comorbilidades noftificadas con mayor frecuencia fueron enfermedad

pulmonar, enfermedad cardiovascular, diabetes y enfermedad renal.

1.4 Sindrome inflamatorio multisistémico pediatrico

Se ha observado un tfrastorno hiperinflamatorio, llamado sindrome inflamatorio
multisistémico pedidatrico (SIMP), que se produce al mismo fiempo que la
infeccion por el SARS-CoV-2 en ninos y adolescentes y aumenta el riesgo de
complicaciones y muerte ). Enfre mayo del 2020 y junio del 2021, 23 paises y

territorios de la Region notificaron 6.056 casos de SIMP y 129 muertes (cuadro 2).

Cuadro 2. Casos de SIMP y muertes que coincidieron con casos de infeccion por el
SARS-CoV-2 y muertes notificados a la OPS, de mayo del 2020 a junio del 2021

Casos de SIMP Muertes

Menores de 10 anos 3.635 74

De 10 a 19 afos 2.088 50

Total 6.056 129

Fuente: Informacién proporcionada por los Centros Nacionales de Enlace para el Reglamento
Sanitario Internacional o publicada en el sitio web de ministerios de salud, organismos de salud
o entidades similares y reproducida por la OPS/OMS.
SIMP: sindrome inflamatorio multisistémico pedidtrico.

1.5 El sindrome pos-COVID-19 (COVID-19 prolongada) en la poblacion joven

A medida que la pandemia avanzaba, se fue prestando mds atencidon a los
efectos a largo plazo de la COVID-19. Es poco lo que se sabe sobre el sindrome
pos-COVID-19 o la llamada “COVID-19 prolongada™ o “COVID de larga

duracién”, también conocida como secuelas posagudas de la infeccién por el
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SARS-CoV-2, ya que siguen surgiendo datos, pero en algunos estudios se ha
observado un gran numero de casos de este sindrome en grupos adultos de la
poblacion 6 12 13) Suelen producirse casos de COVID-19 prolongada en
pacientes que no reunian los requisitos para ser hospitalizados, pero que
notificaron sintomas tales como fatiga, disnea y deterioro neuroldégico durante
varios meses después de la aparicion de los primeros sintomas (14 15, Estos
sinfomas persistentes han tenido efectos negativos en la salud mental, la
capacidad para reanudar las actividades anteriores a la COVID-19 —incluido el

trabajo— vy la calidad de vida en general.

Debido al bajo numero de casos de COVID-19 en adolescentes y jévenes, se ha
prestado poca atencién a las posibles secuelas posagudas de la infeccidon por
el SARS-CoV-2 en estos grupos. Sin embargo, se estdn notificando tasas
alarmantes de sintomas persistentes pos-COVID-19 en la poblacién joven (16 17),
En un estudio de casos realizado en Suecia se dio seguimiento a cinco
adolescentes que seguian con sinftomas entre seis y ocho meses después del
inicio de la COVID 19, sin gue ninguno de ellos estuviera lo suficientemente bien
para regresar a la escuela 2, Sin un diagndstico clinico de COVID-19, es posible
que se esté pasando por alto a jovenes con casos leves en los estudios sobre la
COVID-19 prolongada. Se debe prestar mds atencidon a las posibles

ramificaciones de la COVID-19 prolongada en la poblacion adolescente.
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2. Mitigar las consecuencias directas de la COVID-19 en la
poblacién joven

Los datos disponibles indican que las consecuencias directas de la COVID-19 en
la poblacién joven no son insignificantes y merecen una gran atenciéon. La
respuesta debe incluir los siguientes componentes principales:

- Difundir mensajes especificamente disenados para la poblaciéon joven
sobre la prevencion de la COVID-19 utilizando canales y estrategias de
comunicacion adaptados a su contexto, incluido el uso adecuado de las
redes sociales frecuentadas por este grupo. En varios estudios se ha
observado que el padre o la madre, los funcionarios pUblicos de confianza
y otras figuras de autoridad pueden tener una influencia positiva en el
comportamiento durante la adolescencia si actUan dentro del marco
apropiado. Los mensajes deben centrarse en el riesgo individual, la
responsabilidad compartida y la cohesion social como motivadores para
cumplir las medidas de prevencion (18 19),

- Proporcionar acceso a mascarillas, desinfectante de manos y otros
materiales de proteccion personal, que pueden llegar a ser bastante
costosos, particularmente para las familias en situacion de vulnerabilidad.

- Mantener la continuidad de la atencién para la poblacién joven con
enfermedades cronicas a fin de mantener un control adecuado de sus
trastornos durante la pandemia. Cuando sea factible y seguro, se debe
contfinuar brindando atfencién en persona a la poblacién joven con
enfermedades cronicas. En contextos con limitaciones del movimiento, se
deben buscar otras soluciones, entre ellas la telesalud. En las actividades
de divulgaciéon se deben abordar los posibles temores o reservas de la
poblacidon joven con respecto al ingreso en establecimientos de salud vy

responder a ellos.
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- Garantizar el acceso a pruebas de diagnéstico de la COVID-19, en
particular para la poblacién joven con comorbilidades. Sin un acceso
adecuado a las pruebas, la atencidon de la poblacion joven podria
refrasarse, lo cual aumenta el riesgo de complicaciones y muerte.
Ademds, la poblacion joven infectada pero asinfomdtica puede, sin
saberlo, tfransmitir el virus a otras personas de su hogar y su comunidad.

- Proporcionar atencién rdpida y competente a la poblacién joven con
infeccion por el SARS CoV-2, en particular alos grupos con comorbilidades,
y asegurar que el personal de salud cuente con informacién y orientacion
adecuadas y actualizadas para ofrecerles una atencidn competente.

- Dar seguimiento y proporcionar atencion para los sintomas persistentes
que la poblaciéon joven pueda tener después de la COVID-19 (COVID-19
prolongada).

- Ofrecer a la poblacion joven acceso a vacunas contra la COVID-19
aprobadas para su edad siempre que sea posible, especialmente para
quienes tengan trastornos cronicos. Se debe considerar una labor de
divulgacion sobre las vacunas dirigida a la poblaciéon joven para abordar
su reticencia a la vacunacion (18, 19),

- Abordar el sindrome pos-COVID-19 o la COVID-19 prolongada: La
evidencia con respecto a las caracteristicas clinicas de los efectos de la
COVID-19 a mediano y largo plazo estd evolucionando rdpidamente, pero
aun no se comprende claramente. Los sintomas notificados con mayor
frecuencia son fatiga, dolores musculares, dificultad para respirar y dolor
de cabeza 20), El recuadro 1 contiene una declaracion de la OMS sobre
mejores prdcticas basadas en la evidencia mds reciente con respecto al
sindrome pos-COVID-19 21, y en el recuadro 2 se presentan algunos

recursos importantes para el manejo y la atencion de la COVID-19.
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Recuadro 1. Declaraciéon de la OMS sobre mejores practicas para el tratamiento del
sindrome pos-COVID-19

Se debe hacer un seguimiento de los pacientes que hayan tenido COVID-19 presunta o
confirmada (cualquiera que sea la gravedad) y que presenten sintomas persistentes, nuevos
o diferentes.

Observaciones:
Reconocimiento

e Todos los pacientes con COVID-19 (y las personas que los cuidan) deben recibir
orientacidén para que observen la evolucidn de los signos y los sintomas. Si uno o
mas signos o sintomas persisten o si el paciente presenta sintomas nuevos
o diferentes, hay que acudir al médico de acuerdo con los protocolos asistenciales
nacionales (o locales).

¢ Se debe informar al paciente sobre complicaciones agudas que puedan causar la
muerte, como tromboembolia pulmonar, infarto de miocardio, arritmias,
miopericarditis, insuficiencia cardiaca, accidente cerebrovascular, convulsiones y
encefalitis, para las cuales se requiere atencién de urgencia.

e Es posible que los pacientes con COVID-19 grave o que se encuentran en estado
critico presenten un sindrome pos-cuidados intensivos, con diversas alteraciones,
como desacondicionamiento fisico, deterioro cognitivo y sintomas psiquiatricos,
entre otras.

Manejo

e Se deben establecer protocolos asistenciales coordinados en el plano nacional
(y local) que abarquen a proveedores de atencidon primaria (es decir, médicos
generales), especialistas adecuados, fisioterapeutas  multidisciplinarios,
proveedores de servicios de salud mental y psicosocial, y servicios de asistencia
social.

¢ El manejo debe adaptarse a las necesidades de los pacientes y coordinarse.

e Las intervenciones consisten en abordar cuanto antes las complicaciones que
puedan causar la muerte. En el caso de complicaciones que no sean potencialmente
mortales, el manejo podria consistir en educacion, asesoramiento sobre estrategias
de autocuidado (por ejemplo, técnicas de respiracion o caminar en el interior de la
vivienda), apoyo y capacitacidon para los cuidadores, participacién en grupos de
pares o iguales, uso de técnicas de manejo del estrés, mitigacion del estigma,
modificaciones de la vivienda, prescripcion de programas de rehabilitacion o
derivacién a un especialista.

Fuente: Organizaciéon Mundial de la Salud. (2021). Manejo clinico de la COVID-19: orientaciones
evolutivas, 25 de enero de 2021. https://apps.who.int/iris/handle/10665/340629.
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Recuadro 2. Recursos para el manejo y la atencion de la COVID-19

e Organizacion Mundial de la Salud. Manejo clinico de la COVID-19: orientaciones
evolutivas. 25 de enero del 2021. Ginebra: OMS; 2021. Se encuentra en:
https://apps.who.int/iris/handle/10665/340629.

e Organizaciéon Mundial de la Salud. Sindrome inflamatorio multisistémico en nifios y
adolescentes con COVID-19: informe cientifico. Ginebra: OMS; 2020. Se encuentra
en: https://apps.who.int/iris/handle/10665/332191.

e Organizaciéon Mundial de la Salud. Clinical care for severe acute respiratory infection:
toolkit: COVID-19 adaptation. Ginebra: OMS; 2020. Se encuentra en:
https://apps.who.int/iris/handle/10665/331736.
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3. Consecuencias indirectas de la COVID-19 en la poblacién joven
de la Regidén de las Américas

3.1 La salud y el bienestar de la poblacién joven de la Regién de las Américas
antes de la pandemia

Antes de la pandemia, el estado de salud de la poblacién joven de la Regidn se
caracterizaba por lo siguiente:

- Mortalidad prevenible: Las fres causas principales de mortalidad de
adolescentes y jovenes en la Regidn son la violencia interpersonal, los
traumatismos debidos al transito y las lesiones autoinfligidas: entre 60% vy
80% de las muertes en este grupo etario se deben a estas tres causas (10 22),

- Salud mental y consumo de sustancias psicoactivas: Ademds de las
muertes por suicidio, los datos disponibles sobre comportamiento suicida,
como la ideacion, la planificacion y los intentos de suicidio, indican
la presencia de considerables problemas de salud mental antes de la
pandemia en la poblacion joven de la Regidon. Ademds, los datos relativos
al alcohol indican que hay una iniciacién temprana en el consumo y un
alto grado de consumo actual y de consumo excesivo en la poblacién
joven de la Region (22-24),

- Violencia: La Regién de las Américas tiene la tasa de homicidios mds alta
del mundo. Los homicidios son la principal causa de muerte en la
poblaciéon joven de la Regidn, en particular de hombres jovenes. Ademds,
la poblaciéon joven experimenta varios tipos de violencia, como violencia
sexual, violencia de pareja, intimidacion y violencia de pandillas (70. 22-24),

- Salud sexual y reproductiva: La subregion de América Latina y el Caribe
tiene la segunda tasa mas alta del mundo de fecundidad en la
adolescencia, con grandes desigualdades entre los paises y dentro de
ellos. Las ninas de familias en los quintiles de riqueza mds bajos, con bajo

nivel de educacién, de zonas rurales y comunidades indigenas vy
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afrodescendientes se ven afectadas de manera desproporcionada por el
embarazo precoz y no planificado (22 25), En América Latina y el Caribe, los
principales factores determinantes de la mala salud sexual y reproductiva
en la adolescencia son las leyes y las politicas restrictivas que obstaculizan
su acceso a la informacién, la educacion vy los servicios de salud sexual
y reproductiva; los sistemas de salud y las barreras sociales; la exclusidon
social y el racismo, y las normas, roles y relaciones sociales y de género

desiguales (22 25 2¢),

Antes de la pandemiaq, larespuesta ala salud y el bienestar de la poblaciéon joven
presentaba altibajos (22);

- Casi todos los paises de la Region han formulado estrategias o planes de
salud en la adolescencia en los ultimos 10 anos. Sin embargo, la falta
de asignacion de recursos humanos y financieros limita la ejecucion de
estos planes.

- La poblacion adolescente sigue enfrentando obstdculos juridicos, sociales,
politicos y relacionados con el sistema de salud que les restringen el
acceso a servicios de salud de buena calidad, incluidos los servicios de
salud sexual y reproductiva.

- Se han adoptado enfoques fragmentados para abordar la salud en la
adolescencia, basados en el riesgo, en vez de enfoques robustos vy
multisectoriales que promuevan la salud, el bienestar y el desarrollo
6ptimos de la poblacidén joven.

- Hay un reconocimiento limitado de la poblacion joven como fuerza
positiva para el cambio y pocas oportunidades para una participacion

significativa y sostenible en su propia salud.
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3.2 Desarrollo la poblacién adolescente durante la pandemia de COVID-19

Para comprender mejor el impacto de la COVID-19 en la salud y el bienestar de
la poblacion joven es necesario entender las caracteristicas y los requisitos del

desarrollo en esta etapa de la vida.

La adolescencia es un periodo singular, caracterizado por un profundo
desarrollo bioldégico, cognitivo, emocional y social. En los primeros anos de la
adolescencia (de los 10 a los 14 anos) se producen rdpidas transformaciones
bioldgicas, entre ellas cambios hormonales y la apariciéon de la capacidad de
reproduccion, mientras que los Ultimos anos de la adolescencia (de los 15 a los
19 anos) se caracterizan por la maduracion puberal y la adopcidon progresiva de
papeles y funciones mdas adultas, con las cuales la poblacion joven adquiere o
consolida recursos sociales, culturales, emocionales, educativos y econdmicos

para la vida (22),

Durante la adolescencia y en los primeros anos de la edad adulta, el aspecto
principal del desarrollo del cerebro es el aumento de su eficiencia. Durante este
periodo, las conexiones entre las distintas regiones del cerebro se vuelven mads
fuertes y eficientes, y las conexiones débiles e irrelevantes se eliminan. Este
proceso de maduracion cerebral permite a la poblacidon joven aprender y
adaptarse a los cambios y forjar nuevas relaciones con quienes los rodean. El
estrés créonico puede tener un efecto directo en el desarrollo y la estructura del
cerebro del adolescente. Un entorno social seguro y estable es importante para
el desarrollo 6ptimo de las funciones cerebrales necesarias para la longevidad y

para el bienestar social y emocional en la edad adulta (22 27),

Los elementos centrales del desarrollo psicosocial durante la adolescencia

implican el desarrollo progresivo del pensamiento abstracto, la expansion de su
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mundo social y el desarrollo de relaciones fuera de la familia inmediata, asi como
una mayor identificacion con los companeros. Estas formas de desarrollo dan
lugar a una mayor sensibilidad a la pertenencia social. Por lo tanto, las
necesidades de apego se trasladan de los padres hacia amigos y parejas (22),
Esto significa que aumenta la importancia de la aprobacion social de los
companeros, lo cual, a su vez, facilita la definicion de la identidad propia. Esa
dependencia respecto de las interacciones entre companeros plantea grandes
dificultades en el contexto de la pandemia de COVID-19, en el cual los tipos de
inferacciones que la poblacidon joven puede tener son limitados (28.29), Las
emergencias anteriores han sido particularmente problemdticas para los
adolescentes. Por ejemplo, tres anos después de los ataques del 11 de
septiembre en la ciudad de Nueva York, los adolescentes se encontralbban entre

los grupos mas afectados emocionalmente (30),

Ademds de proporcionar educacion, las escuelas son entornos sociales
importantes donde la poblacidon joven se desarrolla y socializa. Por lo tanto, el
cierre prolongado de las escuelas podria tener efectos duraderos en su salud y
desarrollo 81:32), yv se prevé que conducird a un aumento de las tasas de
abandono escolar, en particular de las ninas de grupos de ingresos mds bajos, lo
cual, a su vez, contribuird al mantenimiento y la ampliacion de las desigualdades

sociales (32),

Aunque la pandemia de COVID-19 afecta a las comunidades como oftras
sifuaciones de emergencia, la respuesta difiere de ofras emergencias en las
medidas de confinamiento prolongado, que pueden plantear un claro desafio
para los procesos de desarrollo de la poblacion joven. Ademds, los adolescentes
qgue ahora estan confinados en sus hogares tienen mds interacciones con |os
progenitores, a una edad en la qgue normalmente estarian buscando

interacciones fuera del hogar. Esto puede contribuir a una mayor participacion
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positiva del padre o la madre o, en el peor de los casos, puede exacerbar una
crisis para la poblaciéon joven expuesta a la violencia que permanece muy cerca

de sus abusadores durante periodos prolongados (33 34),

3.3 La salud y el bienestar de la poblacion joven durante la pandemia de
COVID-19

La pandemia de COVID-19 y las medidas de contencion han causado
perturbaciones sin precedentes en la vida de todos los grupos de la poblacion.
Sin embargo, el grado de perturbacion y las consecuencias a largo plazo no son
iguales para todos. En medida creciente se reconoce que la poblacion joven es
un grupo que podria sufrir graves consecuencias a largo plazo si no se foman
medidas estratégicas de mitigacion. En los pdrrafos siguientes se destacan
algunas de estas consecuencias. En una encuesta sobre la COVID-19 realizada
por el Grupo de Trabajo Interinstitucional sobre la Juventud de las Naciones
Unidas, del 4 de mayo al 15 de junio del 2020, a la cual respondieron 7.751 jovenes
de 15 a 29 anos de América Latina y el Caribe, se ponen de relieve algunas de

estas cuestiones (39,

Alteracion de procesos esenciales del desarrollo durante la adolescencia: Los
adolescentes se encuentran en un periodo singular de su vida, en el cual el
entorno social es importante para ciertas funciones cruciales del desarrollo del
cerebro, la construcciéon del concepto de uno mismo y la salud mental (22 27), Este
periodo de desarrollo implica la expansidon del entorno social, la experimentacion
Ccon nuevos papeles y una mayor importancia de las interacciones entre
companeros. En el anexo A se detallan las tareas clave del desarrollo que deben
completarse durante la adolescencia. La privacion social y el estrés crénico

durante la adolescencia pueden tener efectos sustanciales y posiblemente a
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largo plazo en las caracteristicas neuroquimicas y el desarrollo estructural del

cerebro, asi como en la salud mental (22 27, 36),

Salud mental y consumo de sustancias psicoactivas: En varios estudios se ha
informado sobre el deterioro de la salud mental de ninos, adolescentes y jovenes
durante la pandemia (87-43), con un aumento documentado de la soledad, el
miedo, el estrés, la ansiedad y la depresion en la poblaciéon joven, causado o
exacerbado por las medidas de distanciamiento fisico, el cierre de escuelas, las
circunstancias familiares y el miedo a contraer la enfermedad o a perder un ser
querido a causa de la enfermedad. En vista de que un porcentaje elevado de
los trastornos de salud mental aparecen y se diagnostican durante la
adolescencia, la perturbacion de los servicios de salud durante la pandemia

contribuye a retrasos en el diagndstico y el fratamiento de estos trastornos.

En junio del 2021, los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades
(CDC) de Estados Unidos informaron que la proporcion de visitas de
adolescentes de 12 a 17 anos a servicios de urgencias relacionadas con la salud
mental aumentd 31% en el 2020 en comparacion con el 2019 “44), En la encuesta
a la poblaciéon joven sobre la COVID-19 realizada por las Naciones Unidas en
América Latina y el Caribe, 52% de los encuestados dijeron que habian tenido
mas estrés y 47% afirmaron que habian experimentado momentos de ansiedad
durante la cuarentena (figura 1). La respuesta mds frecuente a la pregunta
“sQué servicios de salud le gustaria recibir a la poblacién joven durante
la pandemia?” fue apoyo psicosocial para el estrés y la ansiedad durante la
pandemia (53%) (“43).
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Figura 1. Salud mental de la poblacién joven de América Latina y el Caribe durante la
pandemia de COVID-19
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Fuente: Comisidn Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL). Encuesta de las
Naciones Unidas sobre juventudes de América Latina y el Caribe dentro del contexto de la
pandemia del COVID-19 [Internet]. Santiago: CEPAL; 2021. Se encuentra en:
https://www.cepal.org/es/publicaciones/469290-encuesta-naciones-unidas-juventudes-america-
latina-caribe-dentro-contexto-la.

La poblaciéon joven puede recurrir a mecanismos de afrontamiento daninos,
como el consumo de sustancias psicoactivas, para hacer frente a los factores
estresantes de la pandemia. Un estudio reciente mostré que, entre los
adolescentes que habian consumido alcohol antes de la pandemia, la
frecuencia del consumo de alcohol aumentd considerablemente y guardaba

relacién con los temores y la depresidon causados por la COVID-19 45),

Violencia: Varios paises de la region han notificado un mayor nimero de
llamadas a lineas de ayuda para victimas de violencia doméstica durante la
pandemia. En Colombia, las llamadas aumentaron 28% de marzo a abril
del 2020, y en Brasil aumentaron 50% el primer fin de semana después del

confinamiento (24 46.47) La mayoria de los casos notificados consistieron en
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violencia conftra la mujer en la pareja, que suele implicar la exposicion directa o

indirecta de ninos y adolescentes a la violencia.

Mds de la mitad (57%) de la poblacion joven que respondidé a la encuesta sobre
la COVID-19 en América Latina y el Caribe sentia que la violencia de género

habia aumentado durante la pandemia (figura 2).

Figura 2. Percepciones de la poblaciéon joven de América Latina y el Caribe en cuanto

al grado de violencia de género durante la pandemia de COVID-19
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Fuente: Comisién Econémica para América Latina y el Caribe (CEPAL). Encuesta de las
Naciones Unidas sobre juventudes de América Latina y el Caribe dentro del contexto de la
pandemia del COVID-19 [Internet]. Sanfiago: CEPAL; 2021. Se encuentra en:
https://www.cepal.org/es/publicaciones/46990-encuesta-naciones-unidas-juventudes-america-
latina-caribe-dentro-contexto-la.

Cuarenta por ciento de los encuestados (42% de las mujeres y 37% de los
varones) dijeron que la respuesta del gobierno a la violencia de género durante
la pandemia habia sido deficiente (figura 3) y solo 25% pensaba que las ninas y
las mujeres de sus comunidades contaban con medios para pedir ayuda en

caso de violencia.

Organizacién CONOCELO. PREPARATE. ACTUA.

? Mundial de la Salud h ,
muus AMéricas WWwWw.pal o.org;‘coronawrus



https://www.cepal.org/es/publicaciones/46990-encuesta-naciones-unidas-juventudes-america-latina-caribe-dentro-contexto-la
https://www.cepal.org/es/publicaciones/46990-encuesta-naciones-unidas-juventudes-america-latina-caribe-dentro-contexto-la

Pagina |24

Figura 3. Percepciones de la poblaciéon joven de América Latina y el Caribe con
respecto a la respuesta del gobierno frente a la violencia de género durante Ia
pandemia de COVID-19
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Fuente: Comisidon Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL). Encuesta de las
Naciones Unidas sobre juventudes de América Latina y el Caribe dentro del contexto de la
pandemia del COVID-19 [Internet]. Sanfiago: CEPAL; 2021. Se encuentra en:
https://www.cepal.org/es/publicaciones/46990-encuesta-naciones-unidas-juventudes-americao-

latina-caribe-dentro-contexto-la.

Nutricion y actividad fisica: La obesidad es un factor de riesgo de
complicaciones y muerte por COVID-19. Asimismo, la pandemia de COVID-19
puede provocar un aumento del sobrepeso y la obesidad como consecuencia
de una alimentacién poco saludable y la disminucidon de la actividad fisica 8. 49),
En un estudio, los adolescentes dijeron que comian en exceso para lidiar con la
pandemia, especialmente las mujeres y las personas con sinfomas depresivos “8),
El consumo excesivo de alimentos estaba relacionado con el aumento de peso,
que era mayor en aquellos con un peso corporal basal mds alto 9. Como las
tasas de obesidad antes de la pandemia ya eran altas en la Region, esto podria
causar un aumento de la carga regional de obesidad en la poblacién joven. En

varios estudios también se documentd una disminucidn de la actividad fisica de
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los adolescentes tras la adopcidon de medidas de distanciamiento fisico y

restriccion del movimiento (50 51),

Es probable que el cierre de escuelas y la reduccion de los programas de apoyo
comunitario conduzcan a un menor acceso de los adolescentes a programas
gratuitos de alimentacion. Eso, sumado a las dificultades econdmicas vinculadas
a la pandemia, podria llevar a un aumento de la proporcion de hogares con
inseguridad alimentaria, que afectard de manera desproporcionada a las
familias que ya viven en situacion de vulnerabilidad. En un estudio realizado por
Profamilia en Colombia, los adolescentes y las mujeres jovenes dijeron que
habian tenido que reducir el nUmero de comidas en el hogar para que los ninos
mAs pequenos pudieran comer 52), Los encuestados afirmaron que dependian
del apoyo con los comestibles que brindaban algunas instituciones, asociaciones
comunitarias, familiares y vecinos (2. Eso significa que la pandemia de
COVID-19 estd exacerbando la doble carga de obesidad y desnutricion que

afecta a ninos y adolescentes.

Salud sexual y reproductiva: La COVID-19 ha perturbado el acceso a los servicios
de salud. En muchos lugares, los establecimientos de salud han cerrado o han
limitado sus servicios porque la capacidad de atencion médica se ha
reorientado a la respuesta a la COVID-19. Las alteraciones de la cadena de
suministro estdn limitando la disponibilidad de anticonceptivos y otros productos
para la salud sexual y reproductiva. Segun las estimaciones de asociados
mundiales tales como el UNFPA vy el Instituto Guttmacher, se prevé que las
alteraciones relacionadas con la COVID-19 afectardn profundamente la salud
sexual y reproductiva de las mujeres de todas las edades. De acuerdo con las
previsiones del UNFPA, seis meses de confinamiento o de alteracion de los
servicios de salud podrian dar lugar a otros 7 millones de embarazos no deseados

y 31 millones de casos de violencia de género (83, El Instituto Guttmacher estima
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gue una disminucidn del uso de anticonceptivos reversibles de corta accidony de
accion prolongada durante la pandemia podria tener como consecuencia
15 millones de embarazos no deseados adicionales en todo el mundo y que una
reduccion de la cobertura de servicios esenciales relacionados con el embarazo
y los recién nacidos podria resultar en 28.000 muertes maternas adicionales (54),
Un porcentaje muy alto de mujeres de América Lafina y el Caribe tenia
necesidades insatisfechas en materia de anticoncepcién, y ahora enfrenta
obstdculos alin mayores para el acceso a dichos servicios. En los casos en que
los servicios funcionan, es posible que la poblacidon joven no acuda a ellos

debido a restricciones del movimiento o al temor a exponerse a la COVID-19.

Las ensenanzas extraidas de emergencias de salud anteriores muestran un
impacto significativo en la salud sexual y reproductiva en la adolescencia.
Por ejemplo, el brote de ébola del 2014 en Sierra Leona contribuyd a un aumento
de los embarazos de adolescentes y de la violencia sexual. Se estima que, en
ese pais, la tasa de embarazos en la adolescencia se duplicd en el 2015 durante

la crisis (59),

Aungue el alcance y la calidad de la educacion sexual integral varian mucho
entre paises y dentro de ellos, la escuela generalmente sirve de mecanismo
importante para proporcionar a la poblaciéon joven educacién sexual integral,
que se ha reducido o suspendido debido al cierre de escuelas durante la

pandemia.

En colaboracién con la OMS, el UNFPA publicd un informe técnico para poner
de relieve las urgentes necesidades de los adolescentes en materia de salud
sexual y reproductiva en el contexto de la crisis de la COVID-19 (33), En el informe
se destacan las dificultades y las barreras que ya enfrentaban los adolescentes

antes de la pandemia para tener acceso a los servicios de salud sexual vy
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reproductiva, entre ellas leyes y politicas restrictivas, barreras sociales y barreras
de los sistemas de salud tales como la distancia, el costo, la falta de
confidencialidad y el sesgo de los proveedores, exacerbadas ahora por
alteraciones en los servicios a raiz de la COVID-19 y las limitaciones del
movimiento. Asimismo, en el informe se describen medidas que pueden tomar
los sistemas de salud y los prestadores de servicios para responder
especificamente a las necesidades de salud sexual y reproductiva en la

adolescencia en el contexto de la crisis de la COVID-19 (53),

La poblacion joven en situaciones de particular vulnerabilidad y la COVID-19: Al
evaluar las necesidades de la poblacion joven durante la pandemia y en el
periodo de recuperacion y al responder a ellas, es importante tener en cuenta
que la poblacion joven no es un grupo homogéneo. Los jovenes de familias
rurales y de bajos ingresos, aquellos con bajo nivel de educacion y los jovenes
indigenas y afrodescendientes ya sobrellevan una carga desproporcionada de
mala salud y se prevé que también experimenten consecuencias mds graves

de la pandemia de COVID-19.

Se deben considerar también los siguientes grupos de la poblacion joven:

- Personas lesbianas, gais, bisexuales, transgénero y queer (LGBTQ). La
poblacidn joven que se identifica como LGBTQ siempre ha tenido mds
problemas de salud mental que los adolescentes que no forman parte de
este colectivo. Segun la Encuesta sobre el Comportamiento de Riesgo
de los Jovenes del 2015, casi un tercio de la poblacion joven LGBTQ de
Estados Unidos de América habia intentado suicidarse al menos una vez el
ano anterior, en comparacion con 6% de la poblacién joven que no era
LGBTQ (22), Otros estudios han mostrado que la poblacion joven LGBTQ con
frecuencia experimenta angustia, ansiedad o depresion debido

en gran medida al estigma vy la discriminaciéon en la sociedad. Es motivo
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de gran preocupacion que las medidas de confinamiento durante la
pandemia puedan aislar a estos jovenes de sus sistemas de apoyo regular

y aumentar el estrés, la ansiedad y la soledad (33,56, 57),

- Joévenes con discapacidad. En general, las personas con discapacidad
tienden a tener peores resultados en materia de salud que las personas sin
discapacidad, y las familias de adolescentes con discapacidad suelen
tener tasas mas altas de pérdida de frabajo y pobreza (%8 59, Es posible que
se hayan suspendido o interrumpido importantes servicios de salud vy
apoyo social para la poblacion joven con discapacidad debido a las
restricciones del movimiento y al distanciamiento fisico, lo cual podria
aumentar su aislamiento 'y provocar retrocesos en su  salud

y su desarrollo (58 59),

- Jovenes migrantes y refugiados. La pandemia de COVID-19 no solo ha
creado un problema de salud publica, sino que también tiene importantes
repercusiones socioecondmicas y humanitarias. En los Ultimos 10 anos, la
Region de las Américas ha visto un aumento en el nimero de migrantes
debido a conflictos y a factores econdmicos y politicos. Sin
documentacion, los migrantes, incluidos los jovenes, pueden tener poco o
ningUn acceso a los servicios sociales y de salud que son tan criticos

durante esta pandemia (60. 1),

- Poblacion joven que vive en la pobreza. La poblacidon joven de
la Regidn siempre se ha visto afectada de manera desproporcionada por
la pobreza en comparacidn con grupos de otras edades y estd
sobrerrepresentada  en los grupos pobres y econdmicamente

vulnerables (22), Segun un informe de la Comisidn Econdmica para América
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Latina y el Caribe (CEPAL) 2), la pandemia de COVID-19 ha expuesto y
exacerbado la inestabilidad econdmica en la Regidon, donde se estima
que el nUmero de personas pobres llegard a 22 millones para finales del
2020 ©2), De acuerdo con este informe, la pobreza es mayor en las zonas
rurales. en la infancia y la adolescencia y en los indigenas, los

afrodescendientes y las personas con bajo nivel de educacion (62),
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4. Mitigar las consecuencias indirectas de la COVID-19 en la
poblacién joven

Las medidas clave adoptadas por toda la sociedad para abordar la pandemia
de COVID-19 y sus consecuencias fambién beneficiardn a la poblacion joven,
entre ellas las medidas para “reconstruir mejor” por medio de una convergencia
de politicas de salud, econdmicas y sociales para confrolar la pandemia,
promover la recuperacion econdmica equitativa y proteger a las personas en

situacion de vulnerabilidad (63),

Las inversiones en la salud de la madre, el recién nacido, en la ninez y la
adolescencia son un componente esencial de la construccion de sociedades
resilientes que puedan responder de manera rapida y eficaz a los futuros desafios
para la salud y sus consecuencias econdmicas (¢4). Segun Jacob et al. (¢4, un
andlisis de los efectos de crisis socioecondmicas anteriores muestra los efectos
inmediatos y a largo plazo en la salud de la madre, el recién nacido, en la ninez
y la adolescencia. Entre ellos cabe senalar la mortalidad y la morbilidad
(mortalidad de la madre, el recién nacido y el nino; bajo peso al nacer;
emaciacion y retraso del crecimiento, etc.), asi como el aumento de los gastos
en atencidn médica y proteccidon social, el deterioro de la salud mental, el
abandono escolar —especialmente de las ninas—, la disminucidon de la
productividad y la pérdida de ingresos. En el estudio se destacan las altas tasas
de rendimiento de la inversién en la salud de la madre, el recién nacido, en la

ninez y la adolescencia a corto, mediano y largo plazo (64),

Las consideraciones que se exponen a continuacion podrian ayudar a limitar las
consecuencias indirectas de la crisis de COVID-19 para la poblacion joven,

teniendo en cuenta las caracteristicas especificas de esta etapa de la vida.
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4.1 Promover y apoyar el desarrollo psicosocial y modos de vida saludables

- Apoyar el desarrollo psicosocial saludable: Como se senald en apartados
anteriores, la segunda década de la vida es un periodo de rdpido y
profundo desarrollo y cambio bioldgico, cognitivo, emocional y social. Las
relaciones sociales son un elemento critico de la vida de la poblacion
joven que se ve afectado por las medidas de confinamiento impuestas a
raiz de la COVID-19, entre ellas el cierre de escuelas. Los grupos de
companeros y las amistades son fundamentales para explorar y formar
identidades, especialmente para los adolescentes. El padre y la madre, los
educadores, los tfrabajadores sociales y de salud y la comunidad pueden
crear oportunidades para completar las etapas de desarrollo de la
adolescencia lo mejor posible durante la pandemia y en el periodo de
recuperacion de las siguientes formas:

- Brindar a los adolescentes informacion confiable y precisa sobre la
pubertad y crear oportunidades para que hagan preguntas y
expresen sus inquietudes, si las fienen.

- Ofrecer acceso a oportunidades de aprendizaje académico y de
otro tipo, como educacion en linea, aprender una nueva habilidad
(como musica, arte, un nuevo idioma) o comenzar un nuUevo
pasatiempo. Los padres, los gobiernos y las comunidades deben
alentar a los estudiantes a que regresen a clases en condiciones
Sptimas cuando las escuelas vuelvan a abrir, especialmente para
las ninas de comunidades vulnerables que pueden correr un mayor
riesgo de abandonar la escuela.

- Apoyar a los jovenes para que construyan relaciones de apoyo
seguras con sus amigos y companeros y aprovechar al méximo los
beneficios de las plataformas de redes sociales para socializar (por

ejemplo, fiestas en linea).
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- Alentar y apoyar a los jévenes para que se involucren en sus
comunidades, identificando oportunidades para participar de

manera segura en el voluntariado y ayudar a los demds.

- Promover y apoyar modos de vida saludables durante la pandemia. Esto
incluye fomentar una alimentacion saludable (recuadro 3) y la actividad
fisica (recuadro 4). Los padres deben continuar fomentando hdbitos
alimentarios saludables en sus hijos adolescentes. Es posible que los
gobiernos y las comunidades deban proporcionar apoyo nutricional a la
poblacidén joven que se beneficiaba de programas de alimentacion

escolar.

Recuadro 3. Consejos de la OMS para mantener una dieta saludable durante la pandemia
de COVID-19

- Consumir alimentos variados, incluidas frutas y verduras.
- Beber suficiente agua para mantenerse bien hidratados.
- Limitar la ingesta de dulces y bebidas azucaradas.

- No beber alcohol.

- Consumir cantidades moderadas de grasas y aceites.

- Reducir el consumo de sal.

Fuente: Organizacién Mundial de la Salud. #SanosEnCasa: alimentacién saludable.

La actividad fisica regular es beneficiosa tanto para el cuerpo como para la
mente. Puede ayudar a controlar el peso y reducir el riesgo de enfermedad
cardiaca, accidente cerebrovascular, diabetes tipo 2 y varios tipos de
cdancer, trastornos que pueden aumentar los riesgos de la COVID-19. También
mejora la resistencia de los huesos y la fuerza muscular, asi como el equilibrio,
la flexibilidad y el estado fisico. La actividad fisica regular puede facilitar la
adopcion de una rutina y mejorar la sensacién general de bienestar y la salud

mental (65),
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Incluso antes de la pandemia de COVID-19, el grado de actividad fisica de la
mayoria de los adolescentes en todo el mundo era menor que el
recomendado (¢4, La pandemia y las medidas de confinamiento redujeron
las oportunidades de salir y hacer ejercicio, y el cierre de escuelas redujo aldn
mds las oportunidades de actividad fisica para la poblacién joven ofrecidas
en las clases de educacion fisica y las actividades deportivas después de la

escuela.

Recuadro 4. Recomendaciones de la OMS para mantenerse activos en casa durante la
pandemia de COVID-19

La OMS recomienda que todos los adultos sanos hagan 30 minutos diarios de actividad
fisica y que los ninos se mantengan fisicamente activos una hora por dia.

Consejos para mantenerse activos en casa durante la pandemia de COVID-19:
- Probar clases de gimnasia en linea.
- Bailar al ritmo de la musica.
- Participar en videojuegos activos.
- Saltar a la cuerda.
- Hacer ejercicios de estiramiento.
- Hacer ejercicios para fortalecer los musculos y mejorar el equilibrio.
- Subir y bajar escaleras.

Fuente: Organizacién Mundial de la Salud. #SanosEnCasa: actividad fisica

- Apoyar a los padres y las madres y la crianza de los hijos durante la
pandemia de COVID-19. Mientras lidian con su propia sensacion de
pérdida de conftrol y otras dificultades, como la pérdida del empleo,
muchos padres y madres tienen que asumir papeles adicionales, como
supervisar y coordinar la educacién a distancia de sus hijos y ayudarles a
hacer frente a las dificultades de la vida durante la pandemia de

COVID-19 y a sus consecuencias. Debido a las medidas de confinamiento,
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el hogar se convirti6 en el centro de la vida familiar, el trabagjo y la
educacion, lo cual dio lugar a una mayor necesidad de compartir el
espacio vital y los recursos disponibles. El apoyo adecuado a los padres
redundard en beneficios inmediatos y a largo plazo para las familias, la

poblacion joven y las comunidades.

Siempre que sea posible, deben mantenerse los programas de apoyo centrados
en la familia, con las adaptaciones necesarias para la seguridad y la proteccion.
En el recuadro 5 se resumen las adaptaciones realizadas para mantener
“Familias Fuertes” en Peru y Colombia durante la pandemia, un programa
dirigido a los padres de familia apoyado por la OPS que llega anualmente a

alrededor de 200.000 familias en América Latina.
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Recuadro 5. El programa “Familias Fuertes” en la pandemia de COVID-19

El programa “Familias Fuertes”, que recibe el apoyo de la OPS en América Latina, es una
adaptacion del programa de fortalecimiento de las familias (SFP 10-14) elaborado por la
Universidad Estatal de lowa hace mas de 30 afios. El programa es una intervencién basada
en la evidencia que brinda capacitacion en aptitudes de preparacién para la vida cotidiana
dirigido a adolescentes de ambos sexos de 10 a 14 afos y sus padres y madres. Esta
disefiado para fomentar relaciones positivas entre los adolescentes y sus padres y madres,
impulsar las aptitudes de los padres y las madres y una mejor comunicacién en las familias,
y mejorar las competencias sociales de los adolescentes. La intervencidn consiste en siete
sesiones semanales independientes con los padres, las madres y los adolescentes,
y siete sesiones conjuntas con la familia.

Peru y Colombia se encuentran entre los paises de América Latina que adoptaron este
programa a nivel nacional, y el programa llega a mas de 200.000 familias al afio. Debido a
la pandemia de COVID-19, las sesiones presenciales tuvieron que ser suspendidas, pero
Perd y Colombia desarrollaron estrategias para continuar con el programa utilizando
medios virtuales. Se elabord un contenido abreviado con actividades clave para padres,
madres, adolescentes y familias, y se disefié una combinacién de medios remotos utilizando
WhatsApp, videos pregrabados, tabletas y breves sesiones en linea; también se capacité a
los moderadores del programa para manejarlo en la modalidad virtual. Las evaluaciones
posteriores a la intervencion indicaron que los padres, las madres y los adolescentes
apreciaron en forma muy positiva el programa y su continuidad durante la pandemia de
KCOVID 19.

En el recuadro 6 se presentan algunos recursos clave con recomendaciones

para mantener un modo de vida saludable durante la pandemia de COVID-19.
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Recuadro 6. Recursos para mantener un modo de vida saludable durante la pandemia de
COVID-19

e Organizacién Mundial de la Salud. #SanosEnCasa: actividad fisica [Internet].
Ginebra: OMS; 2020. Se encuentra en: https://www.who.int/es/news-
room/campaigns/connecting-the-world-to-combat-
coronavirus/healthyathome/healthyathome---physical-activity.

e Organizacién Mundial de la Salud. #HealthyAtHome — Healthy parenting.
[Internet]. Ginebra: OMS; 2020. Se encuentra en:
https://www.who.int/campaigns/connecting-the-world-to-combat-
coronavirus/healthyathome/healthyathome---healthy-parenting.

e Organizacion Mundial de la Salud. #SanosEnCasa: alimentacion saludable.
[Internet]. Ginebra: OMS; 2020. Se encuentra en:
https://www.who.int/es/campaigns/connecting-the-world-to-combat-
coronavirus/healthyathome/healthyathome---healthy-diet.

e Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia. Consejos para una alimentacion
sencilla, asequible y saludable durante el brote de COVID-19. [Internet]. Nueva
York: UNICEF; 2020. Se encuentra en: https://www.unicef.org/es/consejos-para-
alimentacion-sencilla-asequible-saludable-durante-brote-covid19.

e Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia. Coronavirus (COVID-19) guide for
parents. [Internet] Nueva York: UNICEF; 2020. Se encuentra en:
https://www.unicef.org/parenting/coronavirus-covid-19-guide-parents.

.

4.2 Administrar el uso de las redes sociales por la poblacion joven

La tecnologia digital tiene un papel y un significado importantes en la vida de la
poblaciéon joven, mds que para las generaciones anteriores. La importancia de
las redes sociales como medio para que la poblacion joven obtenga
informacion y se conecte con otros ha aumentado durante la pandemia.
Aunque puede ser una herramienta Util para reducir el aislamiento, el uso de las
redes sociales por la poblacidon joven debe manejarse con cuidado para evitar
efectos negativos en su salud y su bienestar. Algunos de los posibles riesgos de la
intensificacion de su uso son una mayor exposicion a la desinformacion, al acoso

cibernético y a los delitos cibernéticos.
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¢ Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia. Cdmo mantener a salvo a tu hijo
mientras se encuentra confinado en casa durante el brote de COVID-19. [Internet].
Nueva York: UNICEF; 2021. Se encuentra en:
https://www.unicef.org/es/coronavirus/como-mantener-salvo-tu-hijo-mientras-
se-encuentra-confinado-en-casa-durante-brote-COVID19.

e Organizacién Mundial de la Salud. Social media and COVID-19: a global study of
digital crisis interaction among Gen Z and Millennials. Ginebra: OMS; 2021. Se
encuentra en: https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/social-
media-covid-19-a-global-study-of-digital-crisis-interaction-among-gen-z-and-
millennials.

e Wunderman T; Universidad de Melbourne; Pollfish; Organizacién Mundial de la
Salud. Social media and COVID-19: a global study of digital crisis interaction among
Gen Z and Millennials. Ginebra: OMS; 2021. Se encuentra en: https://covid19-
infodemic.com/assets/download/Social Media COVID19 Key Insights Documen
t.pdf.

e Organizacién Panamericana de la Salud. Entender la infodemia y la desinformacién
en la lucha contra la COVID-19. Washington, D.C.: OPS; 2020. Se encuentra en:

\ https://iris.paho.org/handle/10665.2/52053.

Recuadro 7. Recursos relacionados con las redes sociales y la COVID-19

La OMS y el UNICEF recomiendan lo siguiente para aprovechar al méximo los
beneficios de las plataformas digitales y reducir al minimo los posibles danos para
la poblacion joven durante la pandemia de COVID-19 (¢7. ¢8);

- Comunicacion franca: Hablar abiertamente sobre los beneficios y los
riesgos de Internet; informar a los ninos y la poblacién joven sobre el uso
adecuado y seguro de Internet y explicarles qué informacion pueden
compartir en linea sin peligro, con qué deben tener cuidado, como
protegerse de los depredadores en linea y qué hacer en caso de que se
sientan presionados o sospechen que estdn en peligro.

- Usar la tecnologia, como la configuracion de la privacidad y los controles
parentales, para proteger a ninos, adolescentes y jovenes.

- Pasar tiempo con ellos en linea para conectarse con familiares y amigos y

para ayudarles a reconocer y evitar la desinformacion y otros riesgos.
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- Fomentar hdbitos saludables en linea, como la moderacion, la
amabilidad, la empatia y el respeto.

- Fomentar el uso de herramientas digitales positivas, como videos de
ejercicios en linea y oportunidades de aprendizagje.

- Ayudarles a buscar informacion de fuentes confiables y evitar la difusion

de informacion errénea y noticias falsas.

4.3 Abordar la salud mental de la poblacién joven

Una respuesta integral para la salud mental de la poblacion joven debe incluir el
diagnodstico y el tratamiento oportunos, asi como medidas de promocion y
prevencion. En las directrices recientes de la OMS sobre intervenciones
preventivas y de promocion de la salud mental para adolescentes 69 se
recomiendan intervenciones universales con un enfoque psicoldgico,
conductual o social basado en pruebas de que tales intervenciones contribuyan
a una buena salud mental (bienestar mental y funcionamiento mental) y a la
disminucion de los trastornos mentales, las lesiones autoinfligidas, el suicidio y los
comportamientos de riesgo (consumo de sustancias psicoactivas y
comportamientos agresivos, disruptivos y antagonicos) (¢9). Las directrices indican
ademds que tales intervenciones universales ofrecen la oportunidad de abordar
una amplia gama de factores de riesgo al mismo tfiempo, lo cual es
parficularmente pertinente en entornos de ingresos bajos. En el recuadro 8 se
presenta un ejemplo de intervencion universal en la escuela apoyada por la OPS

en la Region de las Américas (70, 71),
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El concepto de la alfabetizacion en salud mental surgié del campo de la alfabetizacién en
salud, considerada fundamental para mejorar la salud. La OMS define la alfabetizacién
en salud como el conjunto de aptitudes cognitivas y sociales que determinan la motivacion
y la capacidad de las personas para conseguir, comprender y usar informacién de formas
que promuevan y mantengan una buena salud. La definicion de alfabetizacién en salud
mental estd evolucionando, pero consiste en comprender la forma de lograr y mantener
una buena salud mental, entender los trastornos mentales y su tratamiento, reducir el
estigma relacionado con los trastornos mentales y aumentar la eficacia de la bdsqueda de
ayuda.

Recuadro 8. Alfabetizacion en salud mental de los adolescentes

En colaboracidn con otros expertos, un equipo de la Universidad de Dalhousie —un centro
colaborador de la OPS— elaboré un programa escolar de alfabetizacion en salud mental.
La intervencion consiste en seis mdédulos que se presentan en 10 a 12 horas de clase por
medio de una combinacion de instruccién didactica, discusiones y actividades grupales,
aprendizaje autodirigido y videos. La intervencién es impartida por maestros capacitados y
forma parte del curriculo escolar. En las evaluaciones se observaron mejoras significativas
y sostenibles de los conocimientos y las actitudes de los estudiantes —y posiblemente de
los maestros— con respecto a los trastornos mentales.

La OPS ha estado apoyando esta intervencion en varios paises de la Regién, como
intervencién sostenible y de bajo costo para promover la alfabetizacién en salud mental de
los adolescentes.

Fuentes: Kutcher S, Wei Y, Coniglio C. Mental Health Literacy: Past, Present, and Future. Can J
Psychiatry. Marzo del 2016;61(3):154-8. doi:10.1177/0706743715616609. PMID: 27254090;
PMCID: PMC4813415.

Mcluckie A, Kutcher S, Wei Y, Weaver C. Sustained improvements in students’ mental health literacy
with use of a mental health curriculum in Canadian schools. BMC Psychiatry. 2014;14:379. Se
encuentra en: https://doi.org/10.1186/s12888-014-0379-4.

-

Las directrices de la OMS proporcionan recomendaciones especificas para los
adolescentes afectados por emergencias humanitarias, como la pandemia de
COVID-19. Las intervenciones psicosociales tales como el manejo del estrés y las

estrategias de relajacion fueron las mds eficaces para reducir los sinftomas y
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prevenir los frastornos mentales (depresion, ansiedad y trastornos relacionados

especificamente con el estrés) (69),

El Conjunto de instrumentos para ayudar a los adolescentes a prosperar,
publicado conjuntamente por la OMS y el UNICEF, presenta estrategias
concretas para poner en prdctica las directrices, promover y proteger la salud
mental en la adolescencia y reducir las lesiones autoinfligidas y ofros

comportamientos de riesgo (recuadro 9) (72),
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Recuadro 9. Estrategias y actividades transversales para ayudar a los adolescentes a
prosperar

Estrategias:

1. Aplicacion de politicas y leyes: orientacion y ejemplos de leyes y disposiciones
normativas para mejorar los resultados de salud mental de la poblacién
adolescente, con un enfoque de todo el gobierno y de toda la sociedad.

2. Entornos para promover y proteger la salud mental en la adolescencia: medidas
para mejorar la calidad del entorno en escuelas, comunidades y espacios digitales
mediante una serie de actividades basadas en la evidencia, como intervenciones
sobre el entorno escolar, espacios seguros para adolescentes en las comunidades y
formacion de docentes.

3. Apoyo al cuidador: intervenciones para fomentar los conocimientos y las aptitudes
de los cuidadores con miras a promover la salud mental en la adolescencia,
fortalecer las relaciones entre cuidadores y adolescentes, y apoyar la salud mental
y el bienestar de los propios cuidadores.

4. Intervenciones psicosociales en la adolescencia: intervenciones psicosociales
basadas en la evidencia para la promocion universal, focalizada y especifica de la
salud mental y la prevencién de problemas en este ambito.

Enfoques:

e Colaboracién multisectorial: colaboracién entre los sectores publico y privado,
la sociedad civil y las partes interesadas a escala nacional y local para impulsar la
elaboracién y la ejecucién de programas de prevencién y promocidén para la salud
mental de los adolescentes.

e Seguimiento y evaluacidn: sistemas que pueden proporcionar a las instancias
normativas y los gerentes de programas informacién critica para saber si los
programas y las politicas se estan aplicando segun lo previsto y estan teniendo el
efecto esperado.

Fuente: Organizacién Mundial de la Salud; UNICEF. Conjunto de instrumentos para ayudar a los
adolescentes a prosperar. Estrategias para promover y proteger la salud mental de los adolescentes
y reducir conductas autolesivas y comportamientos de riesgo. Ginebra: OMS y UNICEF; 2021. Se
encuentra  en: https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/341346/9789240026971-

pa.pdf.
\s a

Organizacion /7, Organizacién CONOCELO. PREPARATE. ACTUA.

Panamericana Mundial de la Salud

de la Salud e www.paho.orgfcoronavirus



https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/341346/9789240026971-spa.pdf
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/341346/9789240026971-spa.pdf

Pagina |43

Resumen de los consejos para adolescentes, progenitores y cuidadores a fin de
promover y apoyar la salud mental de la poblacion joven durante la pandemia
de COVID-19 (73 74);
Adolescentes:

- Reconoce que tu ansiedad es completamente normal.

- Busca distracciones.

- Busca nuevas formas de mantenerte en contacto con tus amigos.

- Conceéntrate en fi.

- Siente tus sentimientos.

- Sé amable contigo mismo y con los demds.

Progenitores y cuidadores

- Ayuden a los jovenes a estructurar y planificar sus tareas diarias y a
establecer una rutina, que puede ayudarles a recuperar una sensacion de
conftrol sobre sus circunstancias durante la pandemia.

- Ayudenles a mantener horarios regulares en la medida de lo posible o a
crear horarios nuevos adaptados a la situacidn actual, teniendo en cuenta
el aprendizaje a distancia y estrategias seguras para jugar y relajarse.

- Provean informacién exacta sobre lo que estd pasando con la pandemia
y expliquenles claramente —usando palabras que puedan entender
segun su edad— cdomo pueden reducir el riesgo de contraer la
enfermedad.

- Estén atentos para detectar signos de estrés y ansiedad, entre ellos malos
hdbitos de sueno, ira e incapacidad para concentrarse o completar
tareas. Estos signos deben observarse de cercay, si persisten o empeoran,

se debe buscar el apoyo de un profesional de la salud mental.

En foda la Regidn, los profesionales de la salud mental han tomado iniciativas

para ofrecer servicios gratuitos y confidenciales de apoyo telefénico y en linea
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para jovenes, al reconocer las crecientes necesidades generadas por la

pandemia y como expresion de solidaridad.

~N

Recuadro 10. Recursos relacionados con la salud mental durante la pandemia de
COVID-19

e Organizacién Mundial de la Salud. Guidelines on mental health promotive and
preventive interventions for adolescents: helping adolescents thrive. Ginebra: OMS;
2020. Se encuentra en: https://apps.who.int/iris/handle/10665/336864.

e Organizacion Mundial de la Salud. #SanosEnCasa - Salud mental. Ginebra: OMS;
2021. Se encuentra en: https://www.who.int/es/campaigns/connecting-the-world-
to-combat-coronavirus/healthyathome/healthyathome---mental-health.

e Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia. Cmo pueden los adolescentes
proteger su salud mental durante la COVID-19. 6 estrategias para los adolescentes
que viven una nueva normalidad (provisional). [Internet]. Nueva York: UNICEF; 2020.
Se encuentra en: https://www.unicef.org/es/coronavirus/como-pueden-
adolescentes-proteger-su-salud-mental-durante-coronavirus.

4.4 Abordar la salud sexual y reproductiva de la poblacion joven en el contexto
de la COVID-19

En el informe técnico “Not on Pause”, preparado por el UNFPA y la OMS, sobre
las necesidades en la adolescencia en el dmbito de la salud sexual y
reproductiva y en el contexto de la crisis de la COVID-19, se presentan las
siguientes reflexiones (53):

- Los adolescentes son un grupo heterogéneo. Aunque todos los
adolescentes tienen necesidades relacionadas con la salud sexual vy
reproductiva, algunos tienen mayores necesidades que ofros, y algunos
enfrentan mayores obstdculos.

- Los adolescentes —y en particular las adolescentes— son especiaimente
vulnerables al aumento del abuso sexual, los embarazos no deseados vy la

violencia de género. La perturbaciéon de las redes sociales y de proteccion
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y la disminucién del acceso a los servicios pueden exacerbar estos riesgos
para la poblacién adolescente.

- Los adolescentes son seres sexuales: igual que en el caso de los adultos,
sus pensamientos, senfimientos y necesidades sexuales no desaparecen
en el contexto de una pandemia.

- Los adolescentes pueden tener dificultades particulares al buscar
informacidn y servicios de salud sexual y reproductiva, especialmente silos
servicios en la escuela y la comunidad se han inferrumpido debido a la

pandemia.

El recuadro 11 ofrece un ejemplo de medidas innovadoras adoptadas para
abordar las necesidades de salud sexual y reproductiva de la poblacidon

adolescente en Argentina durante la pandemia de COVID-19.

\

Recuadro 11. Pausa, vamos de nuevo

A fin de abordar las necesidades de salud sexual y reproductiva de los adolescentes que no
asisten a la escuela durante la pandemia de COVID-19, la Oficina Regional del UNFPA para
América Latina y el Caribe (LACRO) y la Facultad Latinoamericana de Ciencias Sociales
(FLACSO) en Argentina hicieron una evaluacidon de este grupo etario y observaron las
siguientes dificultades: aumento de la violencia doméstica y el abuso sexual, problemas de
relacion, pornografia, sexteo, ciberengafio pederasta y acceso limitado a servicios de salud
sexual y reproductiva. En ese contexto, LACRO y FLACSO Argentina pusieron en marcha la
iniciativa “Pausa, vamos de nuevo”, cuya finalidad es abordar estos problemas con la
provision de instrumentos para adolescentes, progenitores y maestros, entre ellos 1) videos
cortos para adolescentes sobre anticonceptivos, infecciones de transmision sexual y el VIH,
y prevencién del ciberengafio pederasta, el sexteo y la violencia sexual; 2) recursos para
que los maestros aborden estos temas con los adolescentes, y 3) orientacién para los
padres sobre la forma de tratar estos temas con sus hijos adolescentes.

Fuente: Oficina Regional del Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas para América Latina y el
Caribe y www.eis.flacso.org.ar.

\_
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Las principales recomendaciones del UNFPA y la OMS en relacién con la
poblacion joven y los servicios de salud sexual y reproductiva durante la
pandemia de COVID-19 y en la etapa posterior a la pandemia se resumen en el
cuadro 3. El recuadro 12 presenta algunos recursos relacionados con la salud

sexual y reproductiva y la poblacién joven durante la pandemia de COVID-19.

Cuadro 3. Mantenimiento de los servicios esenciales de salud sexual y reproductiva
para la poblaciéon joven durante la respuesta de emergencia a la COVID-19 y en la

transicién hacia la recuperacion

Modificacion de los servicios durante Transicion hacia la
la respuesta de emergencia reanudacion de las
actividades durante la

recuperacion y con
posterioridad

Educacion sexual Difundir mensajes sobre educacion  Evaluar la factibilidad y
integral sexual integral por los medios de mantener las buenas
comunicacion y los medios digitales  prdcticas en el periodo de
a los cuales tienen acceso los recuperacion y con
adolescentes. posterioridad.

Examinar la posibilidad de impartir Reanudar la educacion sexual

educacién sexual integral fuera de integral partiendo del

la escuela, siguiendo las normas supuesto de que los cierres y

locales sobre distanciamiento fisico.  las perturbaciones
posiblemente hayan
afectado a la poblacién
joven. Es posible que sea
necesario repetir o reforzar el
contenido principal.

Informar a los prestadores de Evaluar la factibilidad y
servicios sobre el importante papel mantener las buenas

gue podrian desempenar al informar prdcticas en el periodo de
y educar a los adolescentes y recuperacion y con
asegurar que tengan acceso a posterioridad.

informacion exacta y actualizada,
apropiada para distintos grupos
etarios, que puedan transmitir a los
adolescentes.
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Orientacidn y servicios
relacionados con
anticonceptivos

Organizacion

Panamericana
de la Salud

Impulsar a los prestadores de
servicios a usar el contacto con los
adolescentes para comunicar
mensajes clave de educacion sexual
integral.

Adoptar distintas estrategias para
informar a los adolescentes sobre el
lugar y la forma de conseguir
orientacién y servicios relacionados
con anticonceptivos, incluidos los
cambios, si los hubiere, en los
horarios de los servicios, la ubicacion,
etc., durante la respuesta a la
COVID-19.

Considerar la posibilidad de eximir
de las restricciones (si las hubiere)
como la edad o el estado civil, el
consentimiento de la madre, el
padre o el cényuge vy los costos para
facilitar el acceso de los
adolescentes a los servicios de salud
sexual y reproductiva.

Asegurar que la poblacién
adolescente tenga acceso a toda la
gama de anticonceptivos en los
servicios de salud, como
preservativos, anticonceptivos de
emergencia y anficonceptivos
reversibles de accién prolongada.
Si el método preferido no estd
disponible, ayudar a buscar otro
método que satisfaga sus
necesidades.

Considerar la posibilidad de proveer
suministros para varios meses, con
informacion clara sobre el método y
la derivacion a atencidén
especializada para reacciones
adversas.

[ Organizacion
s Américas
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Ayudar a volver a usar
métodos anticonceptivos a
aquellos adolescentes que
tuvieron que interrumpir el
uso de anficonceptivos o
cambiar de método porque
no tenian acceso a su
método preferido.

Evaluar la factibilidad y
mantener las buenas
prdcticas en el periodo de
recuperacion y con
posterioridad.
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Continuar proporcionando
asesoramiento discreto y
confidencial a la poblacion
adolescente y establecer
mecanismos de telesalud para
ofrecer orientacion individual
cuando sea factible.

Considerar la posibilidad de
establecer lineas directas de ayuda
para adolescentes y proporcionar
informacion y asesoramiento sobre el
uso de anticonceptivos, la eleccién
del método, efectos secundarios,
etcétera.

En lo posible, fomentar la
participacion de grupos
comunitarios y redes juveniles para
ampliar la distribucién de
informacion y servicios de salud
sexual y reproductiva.

(Nelelieri=te [T 3= [T Indicar y abordar las barreras que Evaluar la factibilidad y
[l ele (e[S (S [s B puedan retrasar la atencidn. mantener las buenas

ley y atencion después prdcticas en el periodo de
del aborto recuperacion y con

Considerar el uso de métodos
médicos no invasivos para realizar
abortos seguros y tratar los abortos ~ Posterioridad.
incompletos.

Suministro de Mediar con las autoridades para Evaluar la factibilidad y
productos para la que se incluyan productos para la mantener las buenas
menstruacion menstruacion en las listas de prdcticas en el periodo de
productos de salud prioritarios a fin recuperacion y con

de mitigar las alteraciones del posterioridad.

suministro.

Proporcionar informacion a las nifias
sobre diferentes productos
reutilizables para la menstruacion.

En la medida de lo posible, fomentar
la participacion de grupos
comunitarios a fin de ampliar la
disponibilidad de productos para la
menstruacion.
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Prevencién, atencion y
respuesta en el ambito
de la violencia sexual
y de género

Prevencion del cancer
del cuello uterino por
medio de la
vacunacion contra el
virus del papiloma
humano (VPH)

Informar sobre el lugar y la forma en
que la poblacién adolescente
puede conseguir atencion y sobre
cambios en los servicios (por
ejemplo, la ubicacion, el horario de
atencién y los datos).

Establecer lineas de ayuda o mejorar
las lineas disponibles para que pidan
ayuda si la necesitan.

Informar y alertar a los prestadores
de servicios sobre el mayor riesgo de
violencia sexual relacionado con las
medidas de prevencién y control de
la crisis de la COVID-19.

Localizar centros de acogida,
refugios o centros de derivacién a
servicios sociales para trasladar

a las personas que son victimas de
violencia de pareja y coaccioén
sexual o que corren el riesgo de serlo
durante los periodos de cuarentena.

Garantizar la disponibilidad de
atencién tras una violacion, con
antficonceptivos de emergencia,
profilaxis posterior a la exposiciéon al
VIH y tratamiento de las infecciones
de transmision sexual.
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Evaluar la factibilidad y
mantener las buenas
prdcticas en el periodo de
recuperacion y con
posterioridad.

Reanudar los servicios de
vacunacion contra el VPH (en
la escuela) cuando se pueda
hacer sin peligro. Si se
interrumpid un ciclo de
vacunas confra el VPH, se
recomienda administrar la
segunda dosis con un
intervalo prolongado.

Fuentes: Not on pause. Responding to the sexual and reproductive health needs of adolescents
in the context of the COVID-19 crisis. Technical Brief. Nueva York: UNFPA; 2020. Se encuentra en:
https://www.unfpa.org/sites/default/files/resource-pdf/Not_on_Pause.pdf.

Organizacién Mundial de la Salud. Mantenimiento de los servicios de salud esenciales:
orientaciones operativas en el contexto de la COVID-19. 1 de junio del 2020. Ginebra: OMS;
2020. Se encuentra en: hitps://www.who.int/es/publications/i/item/WHO-2019-nCoV-

essential_health _services-2020.2.
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Recuadro 12. Recursos relacionados con la salud sexual y reproductiva y la poblacién
joven durante la pandemia de COVID-19

e Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas. Not on pause. Responding to the sexual
and reproductive health needs of adolescents in the context of the COVID-19 crisis.
Technical Brief. Nueva York: UNFPA; 2020. Se encuentra en:
https://www.unfpa.org/sites/default/files/resource-pdf/Not on Pause.pdf.

e Organizacion Mundial de la Salud. Maintaining essential health services: operational
guidance for the COVID-19 context interim guidance. 1 de junio del 2020. Ginebra:
OMS; 2020. Se encuentra en: https://www.who.int/publications/i/item/WHO-
2019-nCoV-essential-health-services-2020.1.

e Organizacion Mundial de la Salud. Addressing violence against children, women and
older people during the COVID-19 pandemic: Key actions. 17 de junio del 2020.

Ginebra: OoMS; 2020. Se encuentra en:
https://www.who.int/publications/i/item/WHO0-2019-nCoV-Violence actions-
2020.1.

\_

4.5 Garantizar el acceso de la poblacion joven a servicios de salud esenciales
de buena calidad

Durante la pandemia de COVID-19, los paises se enfrentan con el desafio de
mantener un equilibrio entre las exigencias de la respuesta a la pandemia y la
necesidad de seguir prestando ofros servicios esenciales. Se han suspendido
muchos servicios ordinarios y electivos, y la forma en que se prestan los servicios
se estd adaptando al contexto cambiante de la pandemia. Cuando se logre
controlar el brote y se vayan suavizando las medidas de salud publica restrictivas,
posiblemente sea necesario revertir algunas de las adaptaciones efectuadas en
la prestacidn de servicios y mantener otras durante un tiempo. Las que se
consideren eficaces, seguras y beneficiosas podrian incorporarse en la prdctica
habitual después de la pandemia (7). Las decisiones sobre el alcance vy la

prestacion de los servicios de salud dependerdn de cada pais y de diversos
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factores, entre ellos el nivel de los servicios antes de la pandemia, la situacion de

la pandemia y los recursos disponibles en el pais.

La OMS recomienda 11 estrategias operativas para mantener los servicios de
salud esenciales (79):

1. Consideraciones relativas al contexto. Es posible que distintos paises, e
incluso distintfos lugares dentro de un mismo pais, requieran enfoques
diferentes para designar los servicios de salud esenciales y reorientar los
componentes del sistema de salud necesarios para mantener esos
servicios.

2. Ajustar los mecanismos de gobernanza y coordinacion para apoyar las
medidas oportunas. Coordinar con el equipo de gestion de incidentes a
fin de reasignar prioridades y adaptar los servicios de manera oportuna y
adecuada.

3. Dar prioridad a los servicios de salud esenciales y adaptarlos a los cambios
en el contexto y las necesidades. Indicar los servicios de salud esenciales
pertinentes para el contexto cuya continuacion se priorizard durante la
fase aguda de la pandemia de COVID-19.

4. Optimizar los entornos y las plataformas de prestacion de servicios. Los
servicios ofrecidos en establecimientos de salud deben prestarse a
distancia cuando sea apropiado y factible, y los servicios de atenciéon
primaria que normalmente se ofrecerian en varias visitas deben agruparse
siempre que sea posible. Asimismo, se debe adaptar el procedimiento
para la hospitalizacidn de pacientes y la planificaciéon del alta vy
reconfigurar las vias de derivacion.

5. Establecer un flujo de pacientes seguro y eficaz en todos los niveles
(deteccion, clasificacion y derivacion selectiva).

6. Optimizar rapidamente la capacidad del personal de salud. Compensar

las dificultades del personal de salud mediante una combinacion de
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estrategias, entre ellas la confratacion, la reasignacion a otras tareas
dentro de los limites de la formacion y las aptitudes, y la redistribucion de
funciones, pero protegiendo siempre al personal y ofreciendo apoyo
psicosocial y de salud mental.

7. Garantizar la disponibilidad de medicamentos, equipos y suministros
esenciales. Preparar listas de recursos prioritarios vinculados a los servicios
esenciales y coordinar la gestion de la cadena de suministro con la
respuesta general al brote para reducir las interrupciones.

8. Asignar fondos para la salud pUblica y eliminar los obstaculos financieros
al acceso. Reprogramar los recursos presupuestarios, reasignar su prioridad
y eliminar los pagos de los usuarios de servicios esenciales en el lugar de
consulta durante el brote de COVID-19.

9. Fortalecer las estrategias de comunicacidon para fomentar el uso
apropiado de los servicios esenciales. Difundir informacion que sirva como
guia en la busqueda de atencién de salud como comportamiento seguro
y preparar al publico para los cambios en las plataformas de prestacion
de servicios.

10.Fortalecer el seguimiento de los servicios de salud esenciales para
fundamentar las decisiones y las modificaciones oportunas en la
prestacion de servicios.

11.Usar plataformas digitales a fin de facilitar la prestacion de servicios de
salud esenciales y de difundir e intercambiar rdpidamente informacién
especifica con el objetivo de capacitar al personal de salud y brindarle
apoyo, facilitar la comunicacién entre pares y monitorear la oferta y la

prestacion de servicios.

Las recomendaciones de la OMS relacionadas con |os servicios esenciales para

adolescentes y jovenes se resumen en el cuadro 4.
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Cuadro 4. Mantenimiento de los servicios esenciales de salud sexual y reproductiva

para la poblaciéon joven durante la respuesta de emergencia a la COVID-19 y en la

transicion hacia la recuperacion

Actividad de los

programas

Educacion en materia de

salud en las escuelas y en

la comunidad

Servicios de seguridad
alimentaria y nutricién en
las escuelas

*

2 Organizacion

Panamericana
de la Salud

Modificacion de los servicios
para que sean seguros
durante la respuesta a la
COVID-19

Cuando sea posible, integrar los
mensajes dirigidos a los
adolescentes por los medios de
comunicacion fradicionales y
digitales en las estrategias de
comunicacion nacionales y
subnacionales.

Establecer mecanismos de
telemedicina para asesorar
sobre la prevencién de las ENT y
realizar intervenciones breves
sobre la prevencién del consumo
de sustancias y la sexualidad.

Formular otras estrategias para
salvaguardar la seguridad
alimentaria y nufricional de los
escolares.

Establecer otras modalidades
para conseguir alimentos, como
la posibilidad de recoger
comidas y refrigerios en puntos
de distribucion.

Aprovechar las estructuras de las

redes de seguridad para atender

a los estudiantes vulnerables.

Organizacion
Mundial de la Salud
méricas

Transicion hacia la
reanudacion de las
actividades

Cuando las escuelas reabran y
se permitan los encuentros
comunitarios, formular
estrategias adaptadas para
ponerse al dia, especialmente
para los estudiantes en
situacion de vulnerabilidad.

Evaluar los efectos del acceso
diferencial a la informaciéon de
salud y a la educacion
durante el cierre de las
escuelas.

Reanudar y continuar el
suministro de servicios
esenciales de salud y nutriciéon
escolar.
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Promocioén, prevencion y Buscar actividades en el hogar Intensificar el aprendizaje

(el felnil=nier - EE EC el ol e (S8 que sean seguras y entretenidas,  socioemocional en el aula
[elel Vel =hitel H(elol g =le[lel 0 que ofrezcan oporfunidades de  cuando reabran las escuelas.
SRS g SIS 01 aprendizaje y que ayuden a los
y la comunidad) adolescentes a adaptarse.
Véanse también los
apartados anteriores sobre
la salud mental

Hacer un seguimiento de los
estudiantes que hayan
Formular planes de emergencia abandonado la escuela para
para proporcionar servicios de instituir mecanismos de apoyo.
salud mental a los estudiantes
gue dependan principalmente
de los servicios en las escuelas
mientras estas permanezcan
cerradas.

Mejorar las oportunidades
para que la poblacién joven y
sus familias tengan acceso a
servicios de salud mental y
apoyo psicosocial.

Considerar la posibilidad de usar
plataformas digitales para la
prestacion de apoyo psicosocial
y para la detecciéon vy el
tfratamiento tempranos de los
frastornos mentales.

Siempre que sea posible, ver si
se pueden institucionalizar las
buenas practicas adoptadas
durante la pandemia.

Usar programas de aprendizaje
socioemocional a distancia y
fortalecer la capacidad de las
escuelas, el personal de salud
mental y los embajadores de la
juventud para impartir los
programas a distancia.

Inmunizacion Informar a los progenitores y a los Planificar la puesta al dia de
adolescentes sobre las los esquemas de vacunacion
modificaciones de los programas incompletos.

de inmunizacion y tranquilizarlos

con respecto ala seguridad de

la reprogramacién de las

vacunas.

Prevencion de las ENT Adaptar las actividades de Dar seguimiento a la eficacia
qul=telle = e[l o]y e S promocion de la salud (por de los mecanismos de

los factores de riesgo ejemplo, las relacionadas con el prestacion de servicios y
relacionados con el control y el abandono del considerar la posibilidad de
comportamiento consumo de tabaco, el consumo ampliar los mecanismos
nocivo de alcohol, la actividad  virtuales si se ha demostrado su
fisica, la alimentacién saludable  eficacia.

y el manejo del estrés) para que

se puedan ofrecer por teléfono,

mediante mensajes de texto o

en linea, segun sea posible.
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Wl feate = el e EH GBS R Informar mejor a los pacientes Considerar la posibilidad de

crénicas con ENT sobre su mayor ampliar los mecanismos
susceptibilidad ala COVID-19y  virtuales de prestacion de los
sobre las formas de reducir el servicios si se ha demostrado su

riesgo de transmisién y reconocer eficacia.
los sinfomas de la enfermedad.

Asegurarse de que los pacientes
con ENT crénicas sepan cudndo
y cdmo conseguir servicios de
telemedicina o en linea para el
seguimiento habitual o la
atencidén urgente en caso de
empeoramiento o agravamiento
agudos.

Crear planes de autocuidado y
apoyar el automonitoreo, si
procede, con el apoyo de
frabajadores de la salud y con
mecanismos alternativos de
prestacion de servicios, si es
necesario.

Aumentar los suministros de
medicamentos y de dispositivos
de monitoreo en el hogar.

Modificar las rutinas de control
clinico (por ejemplo, la
frecuencia y la via por la que se
prestan los servicios), segun
corresponda.

Las recomendaciones relacionadas con la salud sexual y reproductiva, el VIH, la prevencion y
la respuesta frente a la violencia de pareja y la violencia sexual, y el suministro de productos
para la menstruacion se abordan en el apartado anterior sobre la salud sexual y reproductiva.

Fuente: Organizacién Mundial de la Salud. Mantenimiento de los servicios de salud esenciales:
orientaciones operativas en el contexto de la COVID-19. 1 de junio del 2020. Ginebra: OMS;
2020. Se encuentra en: https://www.who.int/es/publications/i/item/WHO-2019-nCoV-

essential health services-2020.2.

Varios paises han tomado la delantera en la elaboracion de orientaciones para
la atencidon de salud de la poblacidon joven durante la pandemia de COVID-19,

en general y para grupos especificos. Por ejemplo, en Colombia se emitieron
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directrices para la prevencion, la contencioén y la mitigacion de la COVID-19 en
adolescentes y jovenes en el sistema penal (7¢), en tanto que el Gobierno de
Barbados prepard un anexo a la Estrategia de Salud del Adolescente
de Barbados 2021-2030 en el cual se examina el impacto de pandemias como
la de COVID-19 y de los desastres naturales en la salud y el bienestar de los

adolescentes y se destacan los componentes esenciales de la respuesta.!

En el recuadro 13 se presenta la orientacion de Argentina dirigida a los equipos
de atencion de salud y a las partes interesadas de la comunidad para la
prestacion de servicios de salud para adolescentes y jovenes durante
la pandemia de COVID-19 (77),

1 Gobierno de Barbados, Ministerio de Salud y Bienestar. Barbados adolescent health strategy 2021-2030.
Adolescent health, wellbeing and engagement during COVID-19 and natural disasters.
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Recuadro 13. Guia argentina para la prestacion de servicios de salud para adolescentes y
jovenes durante la pandemia de COVID-19

La Direccién de Adolescencias y Juventudes del Ministerio de Salud preparé un documento
de orientacién para equipos de salud y las partes interesadas de la comunidad con el
objetivo de proporcionar recomendaciones practicas y herramientas para la atencion de
adolescentes y jovenes durante la pandemia de COVID-19. Sus principales ejes son los
siguientes:

e Utilizar la pandemia de COVID-19 como oportunidad para formular nuevas
estrategias que permitan a los equipos de salud trabajar con los adolescentes de una
manera mas inclusiva y equitativa.

e Ampliar los formatos de atencién habilitando otros espacios, como organizaciones
de barrio, polideportivos y clubes, para generar estrategias que permitan acercarse
a los adolescentes y jévenes y a la comunidad donde viven.

e Usar diferentes métodos de comunicacién, como medios sociales, videollamadas y
medios comunitarios locales —radio comunitaria, boletines, carpetas y carteles—
para difundir informacién sobre el acceso a la salud y los derechos de los
adolescentes y los jévenes durante la pandemia.

e Fomentar y apoyar la participacion efectiva de adolescentes y jovenes en la
formulacidon de estrategias para el cuidado de su salud e incorporarlos en las
decisiones como verdaderos agentes de cambio.

Los lineamientos incluyen un conjunto de mensajes clave que los proveedores de servicios
de salud y las partes interesadas de la comunidad pueden usar para informar y empoderar
a los jovenes a fin de que asuman el control de su propia salud y de su atencién.

Fuente: Ministerio de Salud Argentina, Direccién de Adolescencias y Juventudes. Lineamientos

para la atencién de adolescentes y jovenes durante el curso de la pandemia de COVID-19.

Se encuentra en: https://bancos.salud.gob.ar/sites/default/files/2020-

12/Lineamientos%20adolescentes%20en%20pandemia%20-%20Equipos%20de%20Salud.pdf.
.

En el recuadro 14 se presentan algunos recursos relacionados con el acceso a

los servicios de salud en el contexto de la COVID-19.
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Recuadro 14. Recursos relacionados con el acceso a los servicios de salud esenciales
en el contexto de la COVID-19

e Organizacién Mundial de la Salud. Maintaining essential health services: operational
guidance for the COVID-19 context interim guidance. 1 de junio del 2020. Ginebra:
OMS; 2020. Se encuentra en: https://www.who.int/publications/i/item/WHO-2019-
nCoV-essential-health-services-2020.1.

e Organizacién Mundial de la Salud. COVID-19 clinical management: living guidance.
23 de noviembre del 2021. Ginebra: OMS; 2021. Se encuentra en:
https://www.who.int/publications/i/item/WH0-2019-nCoV-clinical-2021-2.

e Oficina Regional de la Organizacion Mundial de la Salud para Europa. In the wake of
the pandemic: preparing for long COVID. Policy Brief 39. Copenhague: OMS; 2020.
Se encuentra en: https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/339629/Policy-
brief-39-1997-8073-eng.pdf.

4.6 Fomento de la participacion de la poblacion joven como agente de
cambio

Se debe incluir sistemdticamente a la poblacion joven como asociados en todos
los aspectos de la respuesta a la COVID-19 por medio de consultas, intercambio
de conocimientos, adopcidon conjunta de decisiones, ejecucion, seguimiento y
evaluacion (78-80), El fomento de la participacion de la poblaciéon joven en la
respuesta a la pandemia crea oportunidades positivas para la interaccion entre
pares, la cohesion social y la responsabilidad comunitaria, que pueden redundar
en beneficios individuales, locales y nacionales. En todo el mundo y en la Regidon
de las Américas, la poblaciéon joven ha mostrado un dinamismo sin precedentes
para partficipar en la respuesta a la COVID-19 con tareas que van desde la
ayuda a los vecinos hasta iniciativas innovadoras de alcance mundial

(recuadros 15, 16y 17).

Organizacién CONOCELO. PREPARATE. ACTUA.

Mundial de la Salud ,
«» Américas www.paho.org;’coronaw rus



https://www.who.int/publications/i/item/WHO-2019-nCoV-essential-health-services-2020.1
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-2019-nCoV-essential-health-services-2020.1
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-2019-nCoV-clinical-2021-2
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/339629/Policy-brief-39-1997-8073-eng.pdf
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/339629/Policy-brief-39-1997-8073-eng.pdf

Pagina |59

~N

Recuadro 15. Jévenes por la Salud, de la OPS

Jévenes por la Salud es una iniciativa de la OPS puesta en marcha en el 2018 con el objetivo
de institucionalizar la participacién y el empoderamiento de los jévenes en el trabajo de la
OPS e incorporar un didlogo y una asociacion significativos y sostenibles entre la OPS
y la poblacidn joven de la Regidn de las Américas sobre su salud y bienestar.

Jévenes por la Salud opera bajo el lema general “Prospero”, que se refiere al objetivo de
“prosperar” de la Estrategia Mundial para la Salud de la Mujer, el Nifio y el Adolescente.

Los integrantes de JAvenes por la Salud desempenaron un papel de liderazgo en el disefio y
la realizacion de actividades de divulgacidon dirigidas a la poblacién joven durante la
pandemia de COVID-19, como encuentros virtuales regulares para jévenes y reuniones
regulares moderadas por jovenes para ofrecerles la oportunidad de hablar abiertamente
sobre sus preguntas, temores y preocupaciones relacionados con la COVID-19. Entre abril y
noviembre del 2020 se realizaron 40 encuentros de jévenes en inglés y en espaiol.

Ademas, Jovenes por la Salud fue un recurso valioso para recomendar mensajes y disefios
apropiados para la edad para los materiales de comunicacién sobre la COVID-19 preparados
por la OPS.

La poblacién joven ha demostrado que puede hacer importantes
contribuciones para movilizar a las comunidades, apoyar la labor de divulgacion
y respaldar la accidon comunitaria, combatir el miedo y la desconfianza, difundir
informacioén precisa, ayudar a disenar estrategias innovadoras y efectivas para
llegar a otros jovenes y apoyar iniciativas de promociéon. En el recuadro 16 se

presentan algunos ejemplos de iniciativas juveniles de la Region.
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Recuadro 16. Ejemplos de liderazgo y participacién de la poblacion joven en la respuesta
a la COVID-19 en la Regidn de las Américas

Kantuta (joven dirigente indigena de 20 aios del pueblo aimara de Bolivia), junto con otros
miembros de la Red de Jévenes Indigenas de América Latina y el Caribe, ayudé a coordinar
la ejecucién de un proyecto comunitario con el fin de buscar y aplicar soluciones
culturalmente apropiadas para las dificultades planteadas por la pandemia de COVID-19.
Sus actividades consistieron en campafas de concientizacién comunitaria, confeccion y
distribucién de mascarillas con imagenes y disefios culturales aimaras, y distribucion de
alimentos y semillas aimaras tradicionales a docenas de familias aimaras en situacion
de vulnerabilidad que viven en las ciudades. Ademas, se prepararon carteles informativos
sobre la COVID-19 en lenguas indigenas, que fueron colocados en centros de salud.

Lia (joven dirigente afroperuana de 25 afios), en calidad de miembro de la red Ashanti Perq,
coorganizé varias actividades en el contexto de la pandemia de COVID-19, entre ellas un
proyecto comunitario de distribuciéon de mascarillas y paquetes de alimentos en
comunidades vulnerables. Ademads, en el 2020 y el 2021 ayudd a coordinar mas de 50
seminarios en linea para jovenes sobre la COVID-19.

Zuwena (joven dirigente de Barbados de 30 afios) adaptd un programa local que promueve
el deporte y la actividad fisica en la poblacidn joven para prestar mas atencion a la salud
mental durante la pandemia de COVID-19 y fortalecer las aptitudes para lidiar con la
incertidumbre y el confinamiento. También puso en marcha una iniciativa personal de
preparacioén individual para la vida dirigida a jévenes en situacidon de vulnerabilidad de su
comunidad que estan en plena transicion hacia la vida adulta durante la pandemia.

Tyzjuan (joven de 14 afios de Saint Kitts y Nevis), en un contexto de restriccion del
movimiento y cierre de escuelas, decidié participar en actividades poco comunes para él: la
agricultura y el trabajo voluntario. Puso en marcha dos huertas en diferentes lugares y, por
medio de estas actividades, entré en contacto con un adulto mayor, vecino de su
comunidad, que es ganadero, al que decidid ayudar porque estaba teniendo dificultades
para cuidar a sus animales. Muy pronto eso se convirtid en una rutina diariay, con el tiempo,
se hicieron grandes amigos.

-

Los esfuerzos para promover y apoyar la participacion de la poblacion joven en
la respuesta a la COVID-19 deben crear oportunidades para la participacion de
personas de grupos vulnerables, como los adolescentes y jovenes con

discapacidad, los LGBTQ y los de comunidades indigenas y afrodescendientes.
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Recuadro 17. jJuventudes YA!

jJuventudes YA! es una iniciativa de LACRO UNFPA que promueve la participacion
significativa de la poblacidon joven. Desde el 2018, el UNFPA ha estado organizando
campamentos juveniles regionales con el objetivo de proporcionar a los jovenes
herramientas para llevar a cabo actividades de promocién de la salud y los derechos
sexuales y reproductivos en el marco de la Conferencia Internacional sobre la Poblacion y
el Desarrollo y el Consenso de Montevideo. Hasta ahora, mds de 400 jévenes han
participado en estos campamentos. En el 2020, el campamento se llevé a cabo de manera
virtual debido a la pandemia de COVID-19, con el tema prioritario de la prevencién de la
violencia de género. En el 2020 y el 2021 se hicieron 14 campamentos juveniles virtuales
para impulsar a los jovenes a desarrollar y apoyar soluciones audaces en sus paises con el
fin de abordar las dificultades en el ambito de la salud y los derechos sexuales vy
reproductivos creadas o exacerbadas por la pandemia de COVID-19.

Fuente: Oficina Regional del Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas para América Latina y el
Caribe.

.

En el recuadro 18 se presenta un comunicado conjunto de la Oficina Regional
de la OMS para el Mediterrdneo Oriental, la Federacion Internacional
de Asociaciones de Estudiantes de Medicina, la Asociacion Internacional de
Estudiantes de Odontologia y la Federacion Internacional de Estudiantes
de Farmacia con recomendaciones para la participacion de la poblacion joven

en la respuesta a la COVID-19.
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Recuadro 18. Oportunidades para la participacion de la poblacion joven

Empoderamiento: Fomentar la participacion de la poblacidn joven en plataformas vy
mecanismos que eleven y amplifiquen sus voces durante la pandemia.

e Establecer un repositorio de facil acceso a todo el material informativo sobre Ia
COVID-19 que aborde los desafios que enfrenta la poblacién joven y cdmo hacerles
frente.

* Poner en marcha iniciativas en los medios sociales centradas en la poblacidn joven
sobre temas especificos, como la salud mental, la violencia doméstica y el acceso
a la educacién, como mecanismos para llegar a una amplia gama de jovenes durante
la pandemia y construir una comunidad interesada en el trabajo voluntario, la
difusién de conocimientos y la concientizacidn de los companeros.

e Crear programas y eventos juveniles de narracidn con relatos en primera persona a
escala nacional y local para que los jévenes puedan compartir sus experiencias y
aprender de las experiencias de otros durante la pandemia.

Accidon: Fomentar la participacion de la poblacién joven en normas y practicas positivas y
saludables y en el disefio y la ejecucion de iniciativas de promocion de la salud y servicios
de salud para la COVID-19. Acciones recomendadas:

e Crear y ofrecer programas en linea de aumento continuo de la capacidad para
brindar a la poblacién joven los conocimientos y las aptitudes que necesita a fin de
protegerse de manera eficaz, liderar el cuidado de su familia y apoyar a su
comunidad durante la pandemia.

e Apoyar a la poblacion joven en la organizacién y la realizacion de camparias e
iniciativas de concientizacién sobre la salud para que participe activamente en la
promocién de la salud a fin de hacer frente a la COVID-19.

e Priorizar la seleccién, el reclutamiento, la capacitacion y el despliegue jévenes como
miembros del personal de salud nacional y local durante la pandemia, con
condiciones de trabajo dignas y medidas de proteccion personal contra la COVID-19.

Participacion: Garantizar que la poblacidn joven pueda trabajar con los drganos decisorios
gue encabezan la respuesta a la COVID-19 a escala nacional y regional. Acciones
recomendadas:

e Apoyar a las coaliciones de promocion de la causa de la poblacion joven
y proporcionar apoyo técnico e institucional a las organizaciones estudiantiles y
dirigidas por adolescentes y jovenes a escala local que trabajan en iniciativas para
responder a la COVID-19.

e Ofrecer oportunidades de didlogo por medio de la interaccién regular en linea y por
otros medios entre los adolescentes y jévenes, altos funcionarios de los gobiernos y
las misiones de la OMS en los paises para captar las necesidades y las
recomendaciones de la poblacién joven durante la pandemia.
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Recuadro 18. Oportunidades para la participacion de la poblacion joven

Fuente: A joint communiqué by the WHO Regional Office for the Eastern Mediterranean, the
International Federation of Medical Students’ Associations, the International Association of Dental
Students, and the International Pharmaceutical Students Federation. Sin lugar: OMS; 2021. Se
encuentra en: http://www.emro.who.int/media/news/engaging-young-people-in-the-response-to-
covid-19-in-whos-eastern-mediterranean-region.html .

En el recuadro 19 se proporcionan algunos recursos relacionados con la

participacion de la poblacién joven durante la pandemia.

~N

Recuadro 19. Recursos para la participacion de la poblacion joven
durante la pandemia de COVID-19

e The Partnership for Maternal, Newborn & Child Health. Adolescent health and
meaningful youth engagement during COVID-19. [Internet]. Ginebra: PMINCH,;
2020. Se encuentra en: https://www.who.int/pmnch/covid-
19/toolkits/adolescent/meaningful-engagement/en/.

e Organizacion Mundial de la Salud. Preguntas y respuestas para los adolescentes y
los jévenes en relacién con la COVID-19. Ginebra: OMS; 2020. Se encuentra en:
https://www.who.int/news-room/questions-and-answers/item/coronavirus-
disease-covid-19-adolescents-and-youth.

¢ Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia. Practical tips on engaging adolescents
and youth in the COVID-19 response. Nueva York: UNICEF; 2020. Se encuentra en:
https://www.unicef.org/media/66761/file/Practical-Tips-on-Engaging-Adolescents-
and-Youth-in-the-COVID-19-Response-2020.pdf.

e Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas; Federacion Internacional de
Sociedades de la Cruz Roja y de la Media Luna Roja. COVID-19: working with and
for young people. Nueva York y Ginebra: UNFPA y Federacién Internacional de
Sociedades de la Cruz Roja y de la Media Luna Roja: mayo del 2020. Se encuentra
en: https://www.unfpa.org/resources/covid-19-working-and-young-people.
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Anexo A. Las 10 tareas del desarrollo en la adolescencia

Adaptarse ala Los adolescentes tienen que adaptarse a un cuerpo cuyo

maduracién sexual del  tamanio se duplica y que adquiere caracteristicas sexuales,

cuerpo vy los sentimientos ademds de aprender a manejar los cambios bioldgicos y los
sentimientos sexuales que lo acompanan y a tener un
comportamiento sexual sano. Esta tarea abarca también el
establecimiento de una identidad sexual y el desarrollo de las
aptitudes necesarias para las relaciones romdnticas.

Desarrollar y aplicar Los adolescentes por lo general experimentan cambios

aptitudes para el profundos en su forma de pensar durante la adolescencia, lo

pensamiento abstracto  cual les permite comprender y coordinar ideas abstractas de
una manera mds efectiva, pensar en posibilidades, probar
hipdtesis, pensar de antemano, pensar en pensar y construir
filosofias.

Desarrollar y aplicar un Los adolescentes suelen adquirir una nueva y poderosa

nivel mds complejo de capacidad para comprender las relaciones humanas: al

adopciéon de aprender a ponerse en el lugar de ofra persona, aprenden a

perspectivas tener en cuenta tanto su perspectiva como la de otra
persona al mismo fiempo y a usar esta nueva habilidad para
resolver problemas y conflictos en las relaciones.

Desarrollar y aplicar En el marco de todos estos cambios drdsticos, los
nuevas habilidades de adolescentes adquieren nuevas aptitudes para pensar y
afrontamiento en dreas  planificar para el futuro, adoptar estrategias mds sofisticadas

como la toma de para tomar decisiones, resolver problemas y conflictos, y
decisiones y la moderar los riesgos que asumen a fin de que sirvan a sus
resolucion de problemas objetivos en vez de ponerlos en peligro.

y conflictos

Seleccionar normas Sobre la base de estos cambios y de las aptitudes adqguiridas,
morales, valores y los adolescentes adquieren una comprensidn mds compleja
sistemas de creencias del comportamiento moral y los principios subyacentes de
importantes justicia y preocupacién por los demds. Cuestionan las

creencias de la infancia y adoptan valores mds vdlidos para
ellos, puntos de vista religiosos y sistemas de creencias para
guiar sus decisiones y su comportamiento.

Comprender y expresar También en el marco de estos cambios, los adolescentes

experiencias adquieren la capacidad para reconocer y comunicar
emocionales mds emociones mds complejas, comprender las emociones de los
complejas demds de maneras mds sofisticadas y pensar en las

emociones de manera abstracta.
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Formar amistades Aungue los ninos vy las ninas mds jévenes suelen tener amigos

mutuamente cercanas y durante toda la infancia, los adolescentes por lo general

propicias entablan relaciones entre companeros que desempenan
papeles mucho mds importantes para el apoyo y la conexiéon
en su vida. Tienden a pasar de las amistades basadas
principalmente en intereses y actividades compartidos a
aquellas basadas en ideas y sentimientos compartidos, con
el desarrollo de la confianza y la comprension mutuas.

Establecer aspectos La formaciéon de la identidad es, en cierto sentido, un

clave de la identidad proceso que dura toda la vida, pero los aspectos cruciales
de la identidad generalmente se forjan en la adolescencia,
con el desarrollo de una identfidad que refleja un sentido de
individualidad, asi como la conexién con personas y grupos
Oftra parte de esta tarea consiste en el desarrollo de una

valorados.

identidad positiva en torno al género, los atributos fisicos, la
sexualidad, el origen étnico y, si corresponde, haber sido
adoptado, asi como la sensibilidad con respecto a la
diversidad de grupos que integran la sociedad.

Responder a las Los adolescentes van asumiendo gradualmente los papeles

exigencias de papelesy que se espera de ellos en la edad adulta. Con ese fin

responsabilidades cada adquieren las aptitudes y manejan las multiples exigencias

vez mds maduros que les permitirdin ingresar al mercado laboral y cumplir las
expectativas con respecto al compromiso con la familia, la
comunidad y la ciudadania.

Renegociar las Aungue la tarea de la adolescencia a veces se ha descrito
relaciones con los como "“separarse” de los padres y ofros cuidadores, ahora se
adultos en los papeles la ve mds ampliamente como adultos y adolescentes que
de crianza trabajan juntos para negociar un cambio en la relacion que
dé cabida a un equilibrio entre la autonomia y la conexion
permanente. La importancia que se afribuya a cada uno de
estos elementos dependerd en parte del origen de la familia.

Fuente: Simpson AR. Raising Teens: A Synthesis of Research and a Foundation for Action. Boston:
Centro para la Comunicacién sobre la Salud, Escuela de Salud Publica de Harvard; 200. Se
encuenfra en: https://hr.mit.edu/static/worklife/raising-teens/pdfs/raising teens report.pdf.
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La COVID-19 puede tener importantes consecuencias directas e indirectas para
la salud y el bienestar de la poblacién joven. El objetivo de esta publicacion es
contribuir al fortalecimiento de una respuesta integral para la poblacion joven
en el contexto de la pandemia de COVID-19 y durante la fase de recuperacion,
a fin de mitigar las consecuencias a corto, mediano y largo plazo de la
COVID-19 para los jévenes de la Region de las Américas, en particular para
aquellos en situacion de vulnerabilidad. Se resumen las orientaciones pertinentes
de la OMS y la OPS, asi como las recomendaciones de otros asociados de las
Naciones Unidas, como el UNFPA y el UNICEF. También se proporcionan enlaces
con recursos conexos y ejemplos practicos de medidas tomadas por gobiernos,
lideres juveniles y otras partes interesadas. El publico destinatario son los
responsables de las decisiones nacionales y locales, directores de programas,
equipos multidisciplinarios que trabajan en la salud y el bienestar de la poblaciéon
joven, organizaciones dirigidas por representantes de la poblaciéon joven y que

sirven a este grupo etario, y la propia poblacion joven.
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