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Es tanto motivador como desafiante poder compartir las conclusiones y recomendaciones que surgieron del Foro
de Ideas para el Abordaje de la Salud Mental con Adolescentes y Jévenes. Esta iniciativa, realizada en diciembre de
2022, estuvo profundamente marcada por el compromiso de disenar las politicas publicas destinadas a adolescen-
tes y jovenes con la participacion efectiva de elles mismes.

Fue justamente una propuesta surgida en el Consejo Asesor de Salud Adolescente y Juvenil (CONSAJU), creado en
septiembre de 2020 en el ambito de la Secretarfa de Acceso a la Salud, por la Resolucién Ministerial 1527/2020.

El CONSAJU fue para el Ministerio de Salud un punto de inflexion, al comprender la importancia de escuchar
de forma directa a les adolescentes y jovenes. En ese sentido, fueron les consejeres quienes definieron el
abordaje de la salud mental como una de sus prioridades, a partir de la fuerte afectacién que en este aspecto,
la pandemia de COVID-19 trajo para esta poblacién; plasmando de esta forma una respuesta efectiva a la
demanda surgida en el Primer Diagndstico Participativo Federal, realizado en el ano 2021.

Frente a esto, resulté fundamental el trabajo articulado entre los equipos de la Direccion de Adolescencias y
Juventudes y de la Direccion Nacional de Abordaje Integral de Salud Mental y Consumos Problematicos, en-
tendiendo la necesidad de potenciar acciones en esta tematica. De esta forma, planificamos el Foro de Ideas
con una perspectiva federal, participativa y diversa, poniendo el foco en lo comunitario.

Asi, nos encontramos durante dos jornadas de trabajo con mas de 70 adolescentes y jovenes de multiples lo-
calidades y diversas pertenencias, junto con autoridades nacionales, referentes provinciales, instituciones del
CONSAJU y equipos técnicos. Apostamos a una construcciéon colectiva y federal, con una perspectiva trans-
versal de derechos y en donde, a partir del didlogo intergeneracional se habilitara la participacion de manera
efectiva. Estamos convencides de que es esta la mejor manera de desarrollar estrategias concretas para el
abordaje de la salud mental de les adolescentes y jovenes, sin perder de vista la salud y el desarrollo integral.

En el Foro vimos plasmada la potencia que nos transmiten les pibis, quienes a su vez nos desafian para dar mas y me-
jores respuestas como autoridades del Estado Nacional. Entendemos que es fundamental comprometernos desde la
toma de decisiones, a partir de escuchar sus demandas, para darle continuidad a todo lo debatido.

Es por eso que presentamos este documento, para que las conclusiones y recomendaciones del Foro, sirvan
como insumo para trabajar durante 2023 en el disefio v la implementacion de politicas publicas que nos acer-
quen a un mejor horizonte en el abordaje de la salud mental adolescente y juvenil.

Esperamos que sea de utilidad no solo para los equipos técnicos del Ministerio de Salud sino también para
autoridades, trabajadores, equipos y organizaciones que trabajan con adolescentes y jévenes en todo el te-
rritorio nacional.

Nos motiva la esperanza y fuerte creencia de que trabajando en el presente, estaremos construyendo un mejor

futuro para adolescentes y jévenes con la participacion activa de elles.. Ahora nos toca asumir el compromiso que
tomamos v sequir trabajando en los resultados concretos a partir de las propuestas de la sociedad civil.

JUAN CARLOS ESCOBAR
Director de Adolescencias y Juventudes

MARIANA MORENO
Directora Nacional de Abordaje Integral de Salud Mental y Consumos Problematicos
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»p P Introduccion

El Foro de Ideas para el Abordaje de la Salud Mental con Adolescentes y Jovenes se realizd los dias 15 y 16 de di-
ciembre de 2022 en la Ciudad de Buenos Aires, en el marco de la séptima Sesion Ordinaria del Consejo Asesor de
Salud Adolescente v Juvenil (CONSAJU). En marzo de 2022, el CONSAJU habia definido como una de sus lineas prio-
ritarias para el trabajo anual el abordaje de la salud mental de la poblacion en cuestidn, planteando como principal
iniciativa la realizacion del Foro. Asi, les integrantes del CONSAJU debatieron cémo podria organizarse el Foro, qué
se discutirfa, quiénes participarian, tanto en su 5ta como en su 6ta Sesién Ordinaria.

A partir de la propuesta, la Direccion de Adolescencias y Juventudes (DIAJU) v la Direccién Nacional de Abordaje Inte-
gral de Salud Mental y Consumos Problemdticos (DNAISMyCP) planificaron los detalles para la concrecion del Foroy
lanzé una convocatoria abierta para la seleccién de les participantes. Esta estuvo destinada a adolescentes y jovenes
que trabajen en temdticas vinculadas y/o participen de organizaciones de la sociedad civil, quienes se postularon a
través del formulario publicado en la pagina web oficial del Ministerio de Salud de la Nacién asi como también difun-
dido a través de redes de trabajo con organizaciones de la sociedad civil y referentes provinciales de salud adoles-
cente. El objetivo era que la convocatoria llegara a cada regidn, provincia y localidad del pais, para alcanzar la mayor
diversidad posible. Fueron recibidas mas de 130 postulaciones, a partir de las cuales se realizd una seleccion teniendo
en cuenta la representatividad federal, las presentaciones enviadas por les postulades acerca de su experiencia e
interés en la tematica y la diversidad de organizaciones.

Las personas seleccionadas fueron notificadas y, dos semanas antes del encuentro, se realizd un pre foro
virtual, en donde todes les participantes pudieron conocer en profundidad la agenda de trabajo, los temas y
modalidades de debate, los objetivos del Foro, asi como cuestiones logisticas fundamentales. Esto implicé un
primer acercamiento entre les participantes y con las Direcciones involucradas y quedd plasmado el fuerte
entusiasmo de les adolescentes y jovenes en participar del encuentro v acercar sus aportes.

Los dias 15y 16 de diciembre se realizo el encuentro en la sede de la Confederacion Médica de la Republica Argentina,
con alrededor de 100 personas, entre 25 representantes de instituciones que forman parte del CONSAJU, 50 adoles-
centes y jovenes de todo el pais, 5 referentes provinciales de salud adolescente (una por regién), junto con autorida-
des, invitades especiales y equipos técnicos de las direcciones organizadoras. Entre les integrantes del CONSAJU v les
seleccionades para el Foro, participaron en total 74 instituciones. Entre les adolescentes y jévenes seleccionades para
el Foro, hubo representantes de 46 localidades de nuestro pais, de las provincias de Buenos Aires, Ciudad Auténoma
de Buenos Aires, Catamarca, Chaco, Chubut, Cérdoba, Entre Rios, Formosa, Jujuy, La Pampa, Mendoza, Misiones, Rio
Negro, Salta, San Juan, Santa Fe, Santiago del Estero, Tierra del Fuego AIAS, Tucuman.

La primera jornada comenzd con una apertura por parte del director de Adolescencias y Juventudes, Juan
Carlos Escobar vy la directora nacional de Abordaje Integral de la Salud Mental y Consumos Problematicos,
Mariana Moreno. Seguidamente, tomd la palabra el director nacional de Abordaje por Curso de Vida, Marcelo
Bellone, vy luego el subsecretario de Estrategias Sanitarias, Juan Manuel Castelli. A continuacion, se realizé una
presentacion de les participantes y de la agenda de trabajo, asi como también un acercamiento participativo
al marco conceptual, legislativo y de politicas vigentes en la temdtica, incluyendo una sintesis del Diagndstico
Federal 2021 del CONSAJU. Los debates de la primera jornada se plantearon en seis comisiones de trabajo se-
gun tres ejes temdticos. A partir de esto, la primera jornada finalizd con una plenaria de conclusiones. Ademas,
en este primer dia se realizé un evento cultural para promover el intercambio entre les participantes asi como
también para compartir musica, baile y poesia.

Durante la segunda jornada, se trabajé en la elaboracién de recomendaciones para productos concretos para
el abordaje de la salud mental adolescente y juvenil. A partir de las conclusiones de la primera jornada, se
plantearon cinco productos: Guia de Primera Escucha para personal no especializado, Kit de Herramientas
para trabajar Salud Mental, recomendaciones para las Asesorias en Salud Integral en Escuelas Secundarias y
espacios de escucha en el dambito socioeducativo, iniciativas para la promociéon comunitaria de la salud men-
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tal, aplicacién mdvil y materiales comunicacionales. Cabe destacar que, mientras que los tres primeros pro-
ductos fueron propuestos por las Direcciones organizadoras, los dos Ultimos surgieron espontaneamente por
parte de les participantes a partir del debate en la primera jornada del Foro. Cada uno de los productos fue
pensado vy discutido por una comision de trabajo y luego se pusieron en comun las recomendaciones en una
plenaria. Finalmente, el cierre del Foro se realizd en el Salén de Pueblos Originarios de la Casa de Gobierno,
donde algunes representantes expusieron las conclusiones y recomendaciones emanadas de las discusiones
previas, ante la ministra de Salud Carla Vizzotti, la secretaria de Acceso a la Salud Sandra Tirado, la directora
ejecutiva del Instituto Nacional de Juventudes Julia Epstein, el director de Adolescencias y Juventudes, Juan
Carlos Escobar vy la directora nacional de Abordaje Integral de la Salud Mental y Consumos Problematicos,
Mariana Moreno, asi como también otres invitades especiales.

»»>P» Primera jornada

La primera jornada se compuso de dos momentos. En un primer momento se tuvo como objetivo trabajar
conceptos relacionados con la salud mental. Se abrié el debate indagando en el sentido o significado de los
siguientes términos: foro, salud mental, salud integral. Haciendo uso de sus conocimientos, les adolescentes
y jovenes brindaron diferentes respuestas, a partir de caracterizar la salud integral como un proceso dinamico
y multifactorial, y destacar la importancia de la implementacion de estrategias de promocién, prevencion y
atencion de la salud con un enfoque comunitario.

“Un foro es encontrar el punto de dolor y abrazarnos. Toda crisis trae cambios. Encontrarnos en
la crisis para deconstruir y construir. Problematizar en conjunto y trabajar nuevas normas”.

“Hablar de salud integral, es pensar intersectorialidades e interseccionalidades”

“Es 1o que sofiamos, una utopia a la que vamos a liegar con mucho laburo y mucho esiuerzo, porque somos la
generacion que vino a cambiar todo y no se va a quedar con nada para decir”.

“Contar con politicas de vivienda, de educaciéon, necesidades basicas cubiertas, un plato
de comida todos los dias”.

“Durante la pandemia, en mi colegio fallecieron tres chicas, se quitaron la vida. Me acerqué a la insti-
tucion para hablar de salud mental y preguntar por qué no se estaba interviniendo. Estaban negados
porque decian que iba a abrir una herida que estaba cerrada. ;Cuantos compaferos mas ibamos a estar
perdiendo para que ellos se decidan a trabajarlo?”

“¢Cuantos aca se reconocen como usuarios de salud mental, o como neuro
divergentes? En el reconocimiento esta la posibilidad de construir una sociedad que
se adapte, que podamos generar politicas ptblicas que generen el cambio

que merecemos”.
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Luego que les adolescentes y jovenes expresen sus asociaciones respecto al concepto de salud mental, anali-
zamos colectivamente lo expresado y se profundizd sobre el actual paradigma que enmarca la Ley Nacional de
Salud mental Nro 26.657/2010 (LNSM)' el cual hace referencia a “personas con padecimiento mental”, dejando
de lado las expresiones que acenttan la enfermedad y definiendo a las problematicas de salud mental como com-
plejas y multidimensionales?. Los padecimientos mentales pueden incidir en todos, todas y todes sin distincién de
clase social.

En principio, se concluyd que cada une de nosotres desde el lugar que ocupe en la vida social como amigue, fami-
liar, integrante de una organizacién social, agente de salud, funcionarie politique puede contribuir a la inclusion,
a la promocion v a la prevencion de la salud, porque todes somos parte de una red, de un entramado comun, un
entramado comunitario. También es importante cuidar a quienes cuidan y quebrar entre todes los estigmas y ta-
bles alrededor de la salud mental. Por ultimo, se planted que el Estado debe ser garante de derechos asumiendo
su responsabilidad; por su parte las organizaciones de la sociedad civil también intervienen generando espacios
de contencion y promocion de la salud, remarcando asi la importancia de la corresponsabilidad® en la participacion
de todos los actores.

Thttp://servicios.infoleg.gob.ar/infolegIinternet/anexos/175000-179999/175977/norma.htm

2La mencionada normativa nacional, en su Capitulo Il Articulo 3, la Salud Mental queda definida como un “proceso determinado por
componentes histéricos, socioecondmicos, culturales, biolégicos y psicoldgicos, cuya preservacion y mejoramiento implica una dindmica
de construccion social vinculada a la concrecion de los derechos humanos y sociales de toda persona”. Esta definicion establece que to-
das las personas tienen derecho a la atencidn efectiva y oportuna en salud mental. Este reconocimiento implica la promocion, prevencion
y atencién de los padecimientos mentales, asi como la participacion comunitaria, la deteccion y el abordaje de los determinantes sociales
de la salud.

3“La corresponsabilidad, debe ser interpretada como uno de los pilares del Sistema de Promocidn y Proteccién Integral de los Derechos de
Nifos/as y Adolescentes: éste no soélo reconoce a los/as adolescentes como ciudadanos/as sino que, al mismo tiempo, impone obligaciones
especiales a todos los actores familias, comunidad y Estado para garantizar el acceso pleno y efectivo al ejercicio de esos derechos; en otras
palabras, somos todos/as corresponsables en el sostenimiento de intervenciones y abordajes que apunten a la restitucion de los derechos
amenazados y/o vulnerados.” “ABORDAJE INTEGRAL DEL SUICIDIO EN LAS ADOLESCENCIAS Lineamientos para equipos de salud” (2021)
- Ministerio de Salud de la Nacién. Sociedad Argentina de Pediatria. UNICEF



A partir de esto, se indagd sobre la percepcion de les participantes preguntando cudles consideran que son
facilitadores y obstaculizadores de la salud mental. Estas fueron las conclusiones:
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En un segundo momento de trabajo, nos dividimos en seis comisiones de trabajo, organizadas en tres ejes
tematicos: brechas en el abordaje de la salud mental, perspectiva comunitaria de la salud mental, principales
problematicas y prioridades en la respuesta.
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Brechas en el acceso

Las brechas en el acceso a la atencién en salud mental pueden servir como un indicador importante de salud publi-
ca que pone de manifiesto la necesidad insatisfecha de atencién en esta materia. Segun la Organizacién Mundial
de la Salud, La brecha de tratamiento es la diferencia absoluta entre el nimero de personas que presentan pade-
cimiento por salud mental y el nimero de personas que reciben la atencién apropiada para esa condicién en los
servicios de salud.

Con el objetivo de identificar las principales variables que dificultan el acceso a recursos de abordaje integral
en salud mental, asi como a la informacion sobre las politicas publicas en la materia, se trabajo en diferenciar
problematicas, la disponibilidad de recursos, la distancia geografica, el conocimiento de las politicas y de la
legislacion, entre otras. Asimismo, a partir de esta identificacién se apuntd a pensar colectivamente estrate-
gias para achicar la brecha entre la demanda de la sociedad civil y la oferta del Estado y también reconocer
iniciativas comunitarias que funcionan hoy en dia para saldar dicha brecha.

A partir del trabajo en conjunto se arribd a las siguientes consideraciones acerca de las dificultades que se encuen-
tran hoy en dia en el sistema de salud:

Barreras burocraticas en el acceso a servicios de salud. Falta de conocimiento para la aplicacion de la
legislacion vigente. Falta de cobertura de las obras sociales. Poca disponibilidad de turnos en el sistema
publico de salud. Se presenta entonces una brecha econdmica.

Se identifica una brecha en el trabajo en red. Fragmentacidn, dificultades en la articulacion entre los
niveles de atencion. Necesidad de fortalecer la formacion situada y actualizada de los equipos de salud.
Necesidad de incrementar el financiamiento a jurisdicciones en las politicas ancladas en las necesidades
de los territorios.

Adultocentrismo en el sistema de salud: exigencias innecesarias, derivaciones que generan expulsion.
Pocos espacios de participacion.

Situaciones de desigualdad y discriminacion: la brecha no es igual para todas las personas. Se com-
parten incluso situaciones donde las familias impiden que les adolescentes asistan a una terapia. Se
observan situaciones de patologizacion hacia personas LGBTQ+ y discriminacién a personas que viven
con VIH.

Invisibilizacién de episodios problematicos.

Falta de herramientas para que adolescentes vy jévenes puedan transitar y acompanar padecimientos
y condiciones de salud mental; de difusidn accesible de los recursos y herramientas existentes; de redes
de contencidn.

Perspectiva punitivista sobre los consumos.

A partir de estas conclusiones surgieron las siguientes propuestas:

Difusidn de recursos como el 0800 Nacional de Salud Mental. ( 0800 999 0091) Linea Nacional de
Salud Mental de atencidn por equipo de salud interdisciplinario 24hs.

Importancia de la capacitacion. Formacion en salud integral para docentes. Se propuso idear una “Ley

Micaela” en salud mental.

“https://www.argentina.gob.ar/generos/ley-micaela



Trabajar sobre el rol de los medios de comunicacidn v las redes sociales.

Se destacan experiencias de estrategias territoriales como agentes promotores en barrios y medios de
comunicacion comunitarios, proyectos de articulacion interministerial, iniciativas articuladas con centros
de estudiantes, actividades culturales y artisticas, entre otros.

Perspectiva comunitaria de la salud mental’

Con el objetivo de relevar experiencias de salud mental comunitaria6 y potenciar procesos colectivos, se trabajd
sobre tres pilares fundamentales desde la perspectiva de abordaje: vinculos comunitarios con la importancia de
conocerse y relacionarse por tiempos prolongados; redes institucionales y comunitarias a partir de la identificacion
de referentes; y recursos existentes. Asi, se indagd sobre las experiencias de les participantes vy las necesidades
que identifican:

Necesidad de formacion en salud mental comunitaria en espacios académicos e institucionales, asi como tam-
bién vincular el abordaje de la salud mental con espacios artisticos, deportivos y otros ambitos comunitarios.

Trabajo intersectorial y territorial. Importancia del trabajo articulado con organizaciones, como puente entre el
Estadoy el territorio. Trabajar sobre diagndsticos de situacion a nivel local. Fortalecer a las organizaciones barriales
en salud mental.

Sistemas de apoyo y acompanamiento. Promover la creacion de espacios alternativos. Importancia de cier-
tos actores como promotores comunitarios juveniles. Abordaje entre pares frente al adultocentrismo.

“Cuidar a quienes cuidan”. Generar espacios de supervision frecuenciales para quienes trabajan en el campo
de la salud mental comunitaria.

Generar informacién accesible a la comunidad. Trabajar con las familias.

Necesidad de trabajar con perspectiva de género y de juventud en el abordaje comunitario de las proble-
maticas de salud mental. Abordaje integral junto con problematicas como el embarazo adolescente, violen-
cias vy abuso sexual, asi como también territorios digitales, bullying, grooming y ciudadania digital.

Experiencias destacadas como talleres en barrios, consejos o promotores juveniles, articulaciones con cen-
tros de estudiantes, dispositivos de primera escucha, estrategias de postvencion, espacios de incidencia po-
litica, entre otras.

Promover las instancias de foros a nivel federal e impulsar los consejos consultivos en las provincias..

>En el Articulo 9 de la LNSM establece que: “El proceso de atencién debe realizarse preferentemente fuera del ambito de internacidn
hospitalario y en el marco de un abordaje interdisciplinario e intersectorial, basado en los principios de la atencién primaria de la salud. Se
orienta al reforzamiento, restitucion o promocion de los lazos sociales”. Esta perspectiva conlleva una redefinicion de la respuesta que
el sistema de salud da a las problematicas relacionadas con la salud mental, implica una serie de cambios en la configuracion y aplicacion
de la red de salud mental y salud referenciando a nuevas estrategias y politicas.

6 Entendiendo “la accién comunitaria para la salud como los esfuerzos colectivos de las comunidades para incrementar su control sobre

los determinantes de la salud y en consecuencia para mejorar la salud“. “Promocién para la Salud. Glosario” (1998) OMS



Principales problematicas especificas y prioridades
en la respuesta

A partir de las principales problematicas vinculadas con la salud mental identificadas en el primer Diagndstico
Federal, elaborado por el CONSAJU en 2021, se propone contribuir a estrategias para mejorar la atencién y
continuidad de cuidados para (y entre) adolescentes y jovenes. Se apunta a analizar las problematicas planteadas
indagando sobre la percepcion de les participantes, incorporando nuevas tematicas segun sus preocupaciones
centrales y profundizando acerca de los ambitos de abordaje. Ademds, se propone identificar buenas practicas
de los efectores de salud de acuerdo al nivel de atencién y asi como la articulacién y acciones con diferentes actores
ajenos al sector salud.

En el Diagndstico, se observan problemdticas vinculadas con la salud mental como tematica especifica y tam-
bién como una cuestidn transversal que por lo tanto también requiere este tipo de abordaje.

A partir de esto, las conclusiones del debate fueron:

Se identifican como principales problematicas a abordar: el aumento de los consumos prob-
lematicos (sustancias psicoactivas y pantallas), violencias (basada en género, sexual, in-
stitucional, acosos, ciberacoso, violencia autoinflingida v otras), los padecimientos, el incre-
mento de estados de angustia, ansiedad y depresion, la inequidad en el acceso en el sistema
publico y privado y los estigmas alrededor de la salud mental.

La fragmentacion del sistema de salud vy de las politicas publicas dificulta el acceso. Falta de
profesionales con perspectiva de abordaje integral de la salud mental. Mejorar las condiciones
laborales de los agentes de salud.

Fortalecer la difusion de la ley de salud mental.

La estandarizacion de la respuesta no funciona. Faltan respuestas integrales v situadas.

A su vez, las principales propuestas fueron:

1

Mecanismos de alerta que habiliten la identificacion de vulnerabilidades para poder intervenir
de manera oportuna e integral.

Estrategias como redes de pares, espacios terapéuticos colectivos, espacios de escucha vy
grupos interdisciplinarios.

Realizacién de foros locales, apoyo a organizaciones de la sociedad civil, capacitacion y
sensibilizacién a les adultes que trabajan con adolescentes vy jévenes, mapeo vy difusidn en
cada territorio. Es necesario poner el foco en la comunidad.

Esimportante trabajar en los espacios de la comunidad, como bibliotecas, espacios culturales, etc.

Trabajar desde la intersectorialidad v la interseccionalidad. Abordaje desde una perspectiva
de reduccidn de riesgos y danos.

Fortalecer el monitoreo de politicas publicas asi como las estrategias de supervision de
profesionales que trabajan con adolescentes y jovenes

Abordajes desde una perspectiva de prevencion y promocion de la salud, mediante estrategias
de atencion primaria de la salud
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Fragmento de un poema de Almendra Martl'nez, participante del Foro de Ideas

Estoy cansada, cansada del dolor, cansada de la
enfermedad, y pienso “por qué yo”

cansada de que mi cuerpo, manifieste cosas feas
por lo interno... y salga al exterior.

Estoy cansada de pelear contra el pasado, cansada
de no haberlo sepultado,

las sombras me siguen a todos lados.
el miedo aunque quiera no lo deshago,
me ahogo pero cuando puedo nado.

Estoy cansada de esta pesadilla en vida, intento
encajar pero la sociedad margina.

no saben que he pasado, pero atin asi opinan.
se qgue no vale nada pero a veces me lastima

cansada de estar agotada por tanta tristeza, triste
de tanto estrés, me da vuelta la cabeza.

no paro de hacerme preguntas, buscando certezas.

y cuando mds sufro es cuando encuentro
respuestas.

no doy mds.

Estoy cansada de ver mis heridas, cuando no las
soporto, les aporto mi poesia.

aunque todo me cueste le agradezco a la vida.
porque atin estoy de pie, después de tantas caidas.

quiero quemar problemas y me termino queman-
do,

entonces los afronto, conviviendo y aceptando.
a veces estoy ida pero me sigo quedando,

porque siempre hay un motivo para seguir
brillando.

Me encuentro en una operacién a corazén abierto
y la cirujana soy yo, dejdndome sobre la mesa
operando mis propios fallos, dejando un pecho
mal suturado y con el riesgo de abrirse al minimo
movimiento.

Todo arde, todo infecta y los recuerdos muchisimas
veces vienen sin anestesia.

Las caidas, una intoxicacion que me envenena
todo el cuerpo.

Todo va a estar bien?
de hecho, lo estuvo alguna vez?
Todo va a estar bien, de hecho, lo estd.

Considero que a veces para sanar tenemos que
doler.

Y doler derivando en duelar,

duelar todo lo que nos acompleja y asesina el
alma.

Duelar lo que nos rompe en mil pedazos.
Duelar soltando lo innecesario [...]
Duelar y seguir.

Duelar el duelo.

Duelo el dolor.

intento reparar constantemente cada herida
transformando en arte lo ominoso y doloroso hasta
que sane. Soy eso, y también soy todo esto: Soy
sensibilidad extrema, soy palabras y poesia, soy la
inspiracién, soy musa, soy una cancion, soy alas,
soy ganas, soy creatividad, soy escaloftios, soy
rios, soy mares, soy sales, soy soles, soy nubes, soy
aprendizajes, [...]Jsoy algtin género pero ninguno
me define, soy arte arte arte, soy mi propia luz,
soy mutacidn, soy rareza y maleza, soy enredadera,
soy miel, pero sobre todo, soy mi creacién mds
autentica.
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»pp Segunda jornada

Durante el Ultimo dia del Foro se trabajo sobre recomendaciones para materializar las ideas que surgieron
en la primera jornada en propuestas, herramientas y/o productos concretos para un abordaje integral de la
salud mental. Los resultados fueron:

1. Guia de Primera Escucha para personal no especializado

Se propone como una herramienta clara para habilitar una primera escucha no solo en el sistema de salud,
sino también para otras personas que trabajen con Ay.

Esta guia deberia tener como poblacién destinataria a distintos actores de la comunidad: hospitales, escuelas,
centros de salud, agentes intermediaries, usuaries y espacios comunitarios.

Debe ser de facil lectura, sin tantos tecnicismos ni muy extenso, atractivo, con ilustraciones. Es fundamental
trabajar en su accesibilidad (con |a posibilidad de un formato en braille o audiolibro) y difusién para que llegue a
la mayor cantidad de agentes posible.

Trabajarla desde una perspectiva de géneros y perspectiva juvenil. Que contemple la participacién de les usu-
aries en sus propios procesos de cuidado asi como que pase por una instancia de validacion con adolescentes vy
jovenes. Que tenga en cuenta los estigmas, prejuicios y tables comunes a todos los dmbitos.

Servira para gestionar espacios seguros de escucha activa, brindando herramientas concretas y orientac-
iones técnicas para la contencion y abordaje psico-social de la salud mental adolescente vy juvenil. Apuntando
a correrse del enfoque de consulta individual, para proponer trabajos integrales con la familia y el entorno.

Que sirva para concientizar en salud mental, derribando estigmas y prejuicios de los distintos agentes.

Plantear su implementacién desde acciones concretas, generar una estrategia de comunicacién. Esta po-
dria incluir difusién a través de festivales, aplicaciones, referentes barriales, Youtube, canales oficiales, redes
sociales de organizaciones que participaron en su revision y por parte de les mismes usuaries del sistema de
salud.

Se propone un indice tentativo que incluya: el trabajo sobre estigmas en salud mental en distintos dmbitos;
recursero con teléfonos y centros Utiles que aborden la salud mental adolescente y juvenil; mapeo de acce-
so por provincias; abordaje de consumos problematicos desde una perspectiva de cuidados; estrategias de
abordaje comunitario y grupal; educacién emocional; marco normativo sintetizado y accesible; dinamicas que
habiliten el relato y la expresién de adolescentes vy jovenes.

2. Kit de Herramientas para el abordaje comunitario de la Salud Mental con Ay
Tomar de base el Kit “Experiencias para armar” de Salud Sexual. El objetivo del kit es la creacion de una
herramienta ludica y didactica para la realizacién de talleres en salud mental con adolescentes y jovenes.

Apuntar a romper tabues, y derribar falsas creencias respecto a usuaries de salud mental, a repensar iden-
tificaciones y generar integracién. Facilitar poner en palabras lo que nos pasa, porque lo que no se nombra
no existe.
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Que sea una herramienta Gtil para trabajar en territorio, para trabajadores de la salud, para acciones estatales,
para instituciones que trabajen la tematica, etc. Que se pueda utilizar en foros y jornadas, en escuelas, en espacios
publicos, en espacios barriales.

Trabajar tematicas como: Salud Mental, Consumos, Violencias, abuso sexual, el suicidio, la depresidn, TCA,
padecimientos, falsas creencias y representaciones sociales, discapacidad.

La propuesta es que el kit contenga un manual explicativo de cada juego.

Plantear capacitaciones para talleristas. Incluir herramientas de sensibilizacion e identificacion de padeci-
mientos, recursos de distintas provincias para poder articular. Algunas organizaciones proponen sus propias
herramientas para sumar al kit.

Adaptar el material para que se pueda trabajar con personas con discapacidad, ej. braille, lectura facil, tex-
turas, etc.

Algunas de las propuestas:
- Tarjetas con falsas creencias/ mitos como disparadores.
- Representaciones sociales de “trastornos” para deconstruir ideas

- Cuentos/ Titeres/ Ceramica para poner en palabras las problematicas.

- Trabajar en lugares publicos, como plazas. Experiencias que estimulen los sentidos para pensar en ponerse
en el lugar del otre.

- Generar espacios sociales, para descomprimir resistencias, disminuir tabues.

- QR con informacién, material de lectura en espacios publicos (paradas de colectivos, plazas, etc.)

3. Asesorias en Salud Integral en Escuelas Secundarias (ASIE) y espacios de escucha en
ambitos socioeducativos.

Se discute alrededor de la estrategia de ASIE a partir de los datos de monitoreo que indican que el segundo
motivo de consulta de les adolescentes refiere a estados de dnimo, malestar psicoldgico vy autoestima.

Fortalecer la estrategia de ASIE asi como otros espacios de escucha en ambitos socioeducativos. Reforzar el
recurso humano v el presupuesto de la estrategia. Es necesario generar un puente entre el dmbito educativo
y los recursos del sistema de salud para el acceso a la salud mental. Trabajar también con espacios comuni-
tarios, por ejemplo clubes.

Se requiere capacitacion en salud mental para carreras universitarias y profesorados.

Desarrollar sensibilizacion para docentes y familias para evitar la estigmatizacién vy trabajar el acompanam-
iento.

Articular los espacios como las Asesorfas con estudiantes de profesorados vy con residentes de Salud. Esta-
blecer rotaciones de residentes y concurrentes en ASIE.
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Participacién de adolescentes y jovenes en espacios como las Asesorfas: articulacion con centros de estudiantes
y otros espacios de estudiantes. Generar estrategias de asesoramientos grupales entre pares y estudiantes pro-
motores de salud.

Crear espacios de escucha en todas las instituciones educativas. Que incluyan espacios entre pares y tra-
bajo con equipo interdisciplinario. Se propone la creacidon de espacios de escucha en universidades, que estén
coordinados por jovenes capacitades que a su vez articulen con profesionales de equipos interdisciplinarios.

Abordar la salud mental en espacios curriculares, generar momentos de escucha, tanto en materias relacio-
nadas con la temdtica como en espacios de trabajo grupal. Se sugiere la posibilidad de incluir la salud mental
como un lineamiento curricular de la ESI. Trabajar desde el arte y el deporte para favorecer la expresion de
emociones.

Promover espacios Unicamente entre varones para generar reflexiones y convocarlos a las Asesorias y al
sistema de salud.

Incluir recurseros y mapeos barriales en cada Asesoria o espacios similares. Se recomienda que haya una
cartelera con datos Utiles e informacion cultural. Incluir materiales producidos por organizaciones de la so-
ciedad civil.

Afianzar la confidencialidad. Incorporar nuevas estrategias virtuales que favorezcan la confidencialidad y
buzones como se utilizan actualmente en las ASIE. Se sugiere institucionalizar la atencion virtual de las ASIE.
Concientizar y capacitar acerca de ciberbullying.

Establecer un flujograma de la atencién en Salud Mental, a partir de la derivacion desde ASIE, para evitar la
fragmentacion v la revictimizacion.

4. Red para la Promocién Comunitaria de la Salud Mental

Red Federal de Salud Mental: Una articulacion entre distintas instituciones que trabajan la salud mental
de estas poblaciones. Se espera que la guia del punto 1 pueda tener una seccién que detalle el trabajo de las
organizaciones que participaron del encuentro del foro, asi como también los recursos disponibles en los dis-
tintos territorios. Se reconoce la dificultad de la necesaria actualizacién de los recurseros.

Protocolo para situaciones de crisis en el abordaje comunitario. Surge a partir del andlisis del trabajo de las
organizaciones, las que no siempre pueden o saben reconocer cuando es necesaria la intervencion del siste-
ma de salud. También se prevé que forme parte de la Guia del punto 1.

Mapeo de recursos locales, provinciales vy nacionales, necesario para formar la red mencionada en el primer
punto de este apartado.

Banco de proyectos. Se presento la idea de generar una plataforma (puede ser una web o una carpeta vir-
tual compartida en la que cada organizacién pueda alojar proyectos comunitarios para ser compartidos con
otras instituciones). El objetivo es aunar esfuerzos y poder replicar experiencias exitosas.

Curso de formacion de promotores comunitarios de salud mental. Se demanda mayor formacion en el tra-
bajo de la promocién comunitaria. Se prevé que se utilicen las plataformas existentes de las distintas areas de
gobierno destinadas a tal fin, sobre todo las de Salud, tanto a nivel nacional, como los mecanismos educativos
de los ministerios provinciales.
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Participacién de adolescentes y jovenes en la V Cumbre Mundial de Salud Mental, a realizarse en Argentina en
2023. En octubre de este ano se llevard a cabo por primera vez en la Regidn el evento sobre salud mental mas
importante del mundo. Se prevé la participacion de jovenes, posiblemente presentando los resultados, y por qué
no los productos de este Foro de Ideas.

5. Campaiia comunicacional y Aplicacién Movil.

Al debatir sobre la creacion de una app, se concluyd en que si bien “no es una herramienta que les ado-
lescentes usen”, podria crearse una con las siguientes caracteristicas: que se pueda descargar; que tenga un
formato amigable como un juego; que mapee espacios de salud, espacios culturales, organizaciones sociales,
clubes, etc. con horarios v otra informacion de utilidad.

En ese marco, se reforzd la urgente necesidad de utilizar y potenciar las redes sociales que mds usan las
adolescencias vy juventudes (Instagram, Twitter, Tik Tok) para difundir informacién sin perder de vista otros
medios tradicionales como la radio o materiales -prendedores, cintas, etc- para quienes no tengan acceso a
internet -o tengan uno deficitario- o dispositivos.

De cara a lo anterior, se propuso armar una red de referentes comunitaries que usen sus redes, publiquen
historias, informacion y sus datos de contacto.

Para lograr una comunicacién mas exitosa, propusieron armar equipos de promotorxs que usen sus redes
para hacer difusién de informacion y promocién de la salud mental. Se requiere de financiacion para que las
organizaciones puedan llevarlo a cabo.

Establecer que las estrategias y materiales comunicacionales sean accesibles, con propuestas pensadas
desde v para las adolescencias y juventudes, con perspectiva de género y diversidades.

Otro factor fundamental para una difusién de gran alcance serd que participen adolescentes vy jévenes de
diversas ciudades vy localidades de todo el pais -"y no solo de Buenos Aires”-.

La informacion no tiene que abordar la salud mental desde la patologia, sino desde la prevencion, asi como
condiciones necesarias para el bienestar.

Comunicar la informacién desde la prevencién, con preguntas como: ;Qué aspectos son necesarios para
generar bienestar?
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Rap de Heber A. Garcia, participante del Foro de Ideas

Se juntd la comunidad y la charla se
puso grosa,

Necesitamos el cambio ante leyes
anticuadas y horrorosas,

He visto pibxs saliendo adelante
escribiendo prosas,

Y con activismo politico para cam-
biar las cosas.

A menudo hay que desestructurar
para construir,

Mads acceso a la salud mental y
menos el tener que fingir...

Que todo estd bien cuando eso no es
asi,

Y ademds en una sociedad de
consumo debemos sobrevivir.

Entre farmacos, drogas legales, redes
sociales,

Mucha informacion que no se tiene
en cuenta en establecimientos
institucionales,

Se puede con estrategias comunitarias
como la red de pares,

Porque sabemos que los consumos se
deben a factores multicausales.

No debe ser un privilegio acceder a la
salud mental,

Deberia ser para todos y con toda
nuestra diversidad,

Romper con el estigma de que el fuerte
estd en soledad,

Pensemos integralmente con
responsabilidad social.

Nuevas politicas publicas necesitamos
que se entablen,

Y si, es necesario que los jovenes
hablen,

Pero hay algo que ser para nosotros
inolvidable,

Que si de salud mental se trata, el
estado tiene que hacerse responsable.
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»>» El abordaje integral de la salud mental
como politica de Estado

Através del debate, de la construccidn colectiva y del trabajo intergeneracional, se arribd a las conclusiones y reco-
mendaciones presentadas en este documento. Estas fueron presentadas por participantes del Foro en el acto de
cierre del mismo, realizado en el Salon de Pueblos Originarios de la Casa de Gobierno. Alli, autoridades nacionales
y provinciales, especialistas en la tematica, equipos técnicos y referentes de organizaciones de la sociedad civil es-
cucharon en primera persona los andlisis v las propuestas de les adolescentes v jovenes. Asimismo, brindaron una
devolucion la ministra de Salud de la Nacion Carla Vizzotti, la secretaria de Acceso a la Salud, Sandra Tirado, la di-
rectora nacional de Abordaje Integral de Salud Mental y Consumos Problematicos, Mariana Moreno, el director de
Adolescencias y Juventudes, Juan Carlos Escobar, y la directora ejecutiva del Instituto Nacional de Juventudes, Julia
Epstein, quienes en conjunto se comprometieron a trabajar en la concrecién de las propuestas presentadas. Les
adolescentes y jovenes agradecieron la posibilidad del encuentro federal, resaltaron la importancia de trabajar de
manera grupal y conjuntamente con profesionales y técnicos del Ministerio. También mencionaron la importancia
de pensar todes juntes y expresaron sentirse motivades por la posibilidad de cambios vy la esperanza de mejoras
en el sistema de salud a partir del paradigma de lo comunitario.

En ese sentido, cabe destacar que la participacion de adolescentes y jovenes es un derecho humano: la posibilidad
de participar promueve el acceso a otros derechos. La participacion en el ambito de la salud implica escuchar y
considerar plenamente sus ideas, preocupaciones, perspectivas y propuestas. Incluir sus voces sobre la temdtica
de salud mental implica propiciar espacios de intercambio y didlogo que garanticen una participacion informada
y efectiva, la cual permita que sean interlocutores activos en el proceso de diseno e implementacion de politicas
sobre la salud y el bienestar. Con este objetivo como horizonte es que hemos llevado adelante este Foro de Ideas
para el Abordaje de la Salud Mental con Adolescentes vy Jévenes.

A partir de esto, se pudo visibilizar la necesidad de superar la perspectiva adultocéntrica en el abordaje de la salud
integral, identificar las dificultades a la hora de contar con una escucha activa. Se ubica ademas la necesidad de
aumentar la difusion de las acciones intersectoriales dirigidas a adolescentes y jovenes, plantear la importancia de
desarmar la estigmatizacion en salud mental y de incorporar un enfoque de género vy diversidad en el proceso de
atencién. En ese sentido, las principales demandas del Foro se focalizaron en la capacitacion a equipos que traba-
jan con adolescentes y jovenes, la incorporacion del abordaje de la salud mental en la ESI, el fortalecimiento del tra-
bajo interministerial, la generacidn de espacios de escucha activa para adolescentes y jévenes, asi como también
espacios artisticos y culturales junto con la difusion de recursos Utiles, |a visibilizacion de problematicas de la po-
blacién travesti trans vy de acciones de prevencion de la violencia de género, particularmente en el ambito digital,
la orientacion sobre el tratamiento de temas de salud mental en los medios de comunicacion, la necesidad de cam-
panas de concientizacion en la tematica y la promocién de redes de pares que incluyan a las familias.

Los aportes realizados por adolescentes y jovenes son muy importantes porque su conocimiento permite
profundizar politicas actuales y disenar nuevas en salud mental que respondan a sus necesidades.

A su vez, el Foro permitié tomar conocimiento de las distintas iniciativas llevadas a cabo por las comunidades en
sus territorios para abordar la salud mental, propiciando una mejor articulacion entre estas y las politicas publicas
implementadas desde el Estado. Es preciso que todos los servicios y efectores que conforman el sistema sanitario
trabajen de manera integrada para lograr la efectiva inclusién de acciones de promocion, prevencion y atencién
de la Salud Mental. La salud mental desde una perspectiva de derechos, enfoque comunitario, libre de violencias
y desde el respeto de las diversidades, resulta una prioridad en el marco del complejo proceso de recuperacion del
bienestar psicosocial y del fortalecimiento de los lazos comunitarios.

Actualmente, el Estado Nacional desarrolla la Estrategia Federal de Abordaje Integral de la Salud Mental que
promueve la articulacion de las redes locales, regionales y nacionales para fortalecer los servicios de salud mental
con base en la comunidad y promover lineas especificas de accién respecto de la accesibilidad al sistema de salud, el
acompanamiento de situaciones de padecimiento psicosocial vy de salud mental, a través de la implementacién de
politicas publicas destinadas al cuidado y atencidn de la salud mental de la poblacidn para todas las etapas de la vida.
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De esta manera, se espera que el Foro de Ideas haya sido la antesala para la concrecion de las propuestas de sus
protagonistas y que éstas puedan ser desarrolladas y promovidas tanto por los distintos organismos publicos
como por las propias instituciones de salud y organizaciones comunitarias que participaron de la experiencia.

1.

La elaboraciéon de guias de
primera escucha para distin-
tos actores sociales.

4,

Espacios de formacion para
profesionales, técnicos vy
promotores de salud mental
y salud mental comunitaria.

1.

La elaboraciéon de un kit de
herramientas didacticas para
el abordaje comunitario de la
salud mental.

10.

10 IDEAS COMO RESULTADOS DEL FORO

2.

La profundizacion de la es-
trategia de Asesorias de
Salud Integral en Escuelas y
Espacios Socioeducativos.

5.

La creacion de nuevos espa-
cios de escucha y dispositi-
vos comunitarios de acom-
panamiento.

8.
El armado de una red federal
de salud mental comunitaria.

3.

La difusién de la linea na-
cional 0800 para urgencias
y crisis en salud mental y la
institucion de lineas provin-
ciales.

6.

El abordaje de las problema-
ticas del suicidio y los consu-
mos.

o.

La difusién de una campana
comunicacional nacional so-
bre salud mental enfocada
en adolescentes y jovenes.

El compromiso de incluir en las politicas publicas destinadas a les adolescentes y jévenes lo traba-
jado y expuesto en el foro. Ademas que se incluya a las adolescencias y juventudes en la V Cumbre

Mundial de Salud Mental.
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»>»> Anexo: Instituciones que participaron
en el Foro de Ideas
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Agencia de Juventud - Trelew

Amnistia Internacional Argentina
Asociacion Caminos de Esperanza
Asociacion Ciclo Positivo

Asociacion MANOS

Asociacion para el Desarrollo de la Educa-
cion Especial y la Inclusion (ADEEI)
Asociacion solidaria Luz de Esperanza
Buscando la Salida

Cable A Tierra

CCNI “Autopista y los Ninos” en barrio Au-
topista Sur

Centro de escucha - Tod@sBienvenid@s
Centro de escucha - Tu compinches

Centro de Estudiantes de la Escuela 4-004
Mercedes Alvarez de Segura - San Rafael,
Mendoza

Colectivo de Reflexidn sobre los Consumos -
Fundacién Igualdad

Comision de Salud y Discapacidad del CED
- UNR

Consejo Consultivo Adolescente de Chaco
Consejo de Jévenes de CPC Empalme
Cérdoba

Consejo Juvenil de la Universidad del Chubut
Cooperativa Nikemen

Cruz Roja Argentina

4@ Departamento de Juventudes - Allen

4 Direccién Provincial de Juventudes de Mendoza

& Empoderar para transformar

@ Equipo del Hospital Infanto Juvenil “C. Tobar
Garcid”

& Escuela provincial de folklore - Movimiento Scouts

@ Federacion Argentina de Instituciones de Ciegos y

Ambliopes (FAICA)

@ Federacion Argentina de Médicos Generalistas
(FAMG)

@ Federacion de centros de estudiantes secundarios

- Formosa

’

Federacion de Estudiantes Secundaries (FES) -
Bahia Blanca

Forum Infancias - Misiones

Frente Integrador Estudiantil - Trelew

Frente Universitario por el Bienestar Estudiantil
Fundacion Ayudandonos

Fundacion Bellamente

Fundacién Kaleidos

Fundacion Lideres de Ansenuza

FUSA AC

Identidad A.C

Instituto Nacional de Juventudes (INJUVE)

Intercambios AC

LA AR AL A A 2L B AR A A /

@ |6venas Latidas
@ LaCasona
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Lobo Suelto Secundarios @ Subsecretaria de Juventudes - Gobierno

Mesa de Abordaje de la Problematica del de TDF AIAS

Suicidio - Bahia Blanca @ Tekopora. Salud Comunitaria

Motorpsico - La Mella @ Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas
Moviendo Trans (UNFPA)

Ni un pibe menos por la droga @ UNICEF

No te sientas zarpado - Intercambios AC
Nuestramérica.

Observatorio de Familias y Juventudes de la
Honorable Cdmara de Diputados de la Nacién
Organizacién Panamericana de la Salud
(OPS/OMS Argentina)

Organizacion “Vence al Tiempo”

Programa del Sol

Proyecto “Convergente Divergente” -
Fundacién Tramarte

Proyecto MAP

Red Argentina de Jévenes y Adolescentes
Positivos

Red Puentes “Biblioteca Popular La Favorita”
RedNac de Adolescentes por los Derechos
Sexuales y Reproductivos

Scholas Ocurrentes

Scouts de Argentina

Sede de Centros de Estudiantes Secundarios
“Maria Claudia Falcone” - Rio Grande
Servicio de Psicopedagogia Clinica (UBA)
Sociedad Argentina de Ginecologia Infanto
Juvenil (SAGI))

Sociedad Argentina de Salud Integral en las
Adolescencias (SASIA)

Sociedad Argentina Pediatria (SAP)

Foro de Ideas para el Abordaje de la Salud Mental con Adolescentes y Jovenes



CONSAJU é R prgi’né cme
ADOLESCENTE VY JUVENIL Argentina Ia

CONSEJO ASESOR BE SALUD



