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En este documento se presenta el tablero de monitoreo de la
Direccion Nacional de Salud Sexual y Reproductiva (DNSSR)
dependiente de la Secretaria de Acceso a la Salud (SAS) del
Ministerio de Salud de la Nacién Argentina (MSAL). A tal fin,

se describe el marco conceptual utilizado para su diseno, su
estructura, componentes e indicadores. Asimismo, se presentan
resultados de indicadores estratégicos de cada objetivo planteado
por la Direccién Nacional y se consolida la informacién producida
por el Programa Nacional de Salud Sexual y Reproductiva (PNSSR)
y el Plan Nacional de Prevencién del Embarazo No Intencional en
la Adolescencia (Plan Enia) en el ano 2020.

Se espera que sirva como referencia y material de apoyo para dar
cuenta del grado de avance en el cumplimiento de los objetivos
propuestos y para fortalecer la toma de decisiones basadas

en evidencia. Asimismo, se presenta como una herramienta
institucional para la rendicidn de cuentas que facilita el ejercicio
del derecho de acceso a la informacién y la transparencia de la
gestion de las politicas publicas.

Cabe aclarar que el tablero de monitoreo para la toma de
decisiones de la DNSSR es un instrumento dindmico que se ird
modificando a futuro en funcién de la disponibilidad de datos

y de los requerimientos de las lineas de trabajo de la Direccién
Nacional y de las Direcciones y Programas Provinciales de Salud
Sexual y Reproductiva (PPSSR). Se prevé realizar una publicacién
de resultados anualmente.



Las politicas publicas son entendidas como un con-
junto de objetivos, decisiones y actividades desarro-
lladas por un gobierno para solucionar problemas
que, en determinado momento, se consideran priori-
tarios (Tamayo Sdez, 1995)".

Toda politica se configura y se sostiene en una teo-
ria sobre como y por qué es la mejor alternativa para
lograr los objetivos y solucionar el problema plantea-
do. Sin embargo, para que el analisis sea correcto, es
necesario basarse en informacioén rigurosa y objetiva,
considerar diversas fuentes, consultar a expertas/osy
analizar otras experiencias empiricas que hayan abor-
dado problemas similares. En este punto se habla de
politicas basadas en evidencia, poniendo en el centro
del analisis el rol del conocimiento para la mejora del
desempefio de las politicas y programas.

Se pueden identificar dos actividades principales en
la produccion de conocimiento: el monitoreo y la eva-
luacion. Mientras el monitoreo es un proceso de reco-
leccion continua y sistematica de datos que permite
conocer el grado de avance y ejecucion de una politi-
ca, la evaluacion es la apreciacion sistematica de la
misma y permite determinar la pertinencia y el logro
de los objetivos, la eficiencia, la eficacia, el impacto y
la sostenibilidad de una politica (OCDE, 2010).

Ambas son instancias estratégicas de la politica publi-
ca, que permiten reflexionar con evidencia acerca de
los efectos sobre un problema publico a resolver. Se
trata de un entramado complejo de actividades que
involucra una multiplicidad de actores especialmente
interesados en dar seguimiento y aprender acerca del
problema publico a tratar y de la implementacion de
las intervenciones propuestas para abordarlo. En este
sentido, los sistemas de monitoreo guardan una do-
ble funcién: una de aprendizaje institucional y otra de
rendicién de cuentas.

En este marco, la Direccion Nacional dispuso la ela-
boracion de un Tablero de Monitoreo para la toma de
decisiones a partir de sus cinco lineas estratégicas:
acceso efectivo a Métodos Anticonceptivos (MAC);
acceso a la interrupcién del embarazo (IVE-ILE, Ley
27.6107%); prevencion del embarazo no intencional en
la adolescencia; prevencion y deteccion temprana de
abusos sexuales y embarazos forzados; y promocion
de derechos sexuales y reproductivos de personas
con discapacidad.

Con la gestion iniciada en diciembre de 2019 se ge-
neraron dos cambios significativos en la Direccion de
Salud Sexual y Reproductiva. Por un lado, por decision
administrativa® del MSAL, la misma fue jerarquizada
como Direccion Nacional de Salud Sexual y Reproduc-
tiva. Por otro lado, ademas de la gestion del PNSSR
(Ley 25.673%), a partir de 2020 la Direccion Nacional
integro en su estructura al Plan Enia. Desde entonces,
la gestion de ambos se encuentra organizada territo-
rialmente por provincias y con lineas transversales de
trabajo.

Entre las responsabilidades primarias de la
DNSSR, establecidas en la decision administrativa
anteriormente citada, se encuentra la de “Disefiar,
implementar y monitorear politicas vinculadas a la
promocion, prevencion, atencion y rehabilitacion de
la salud sexual y reproductiva, y a la prevencion del
embarazo no intencional en la adolescencia” y, entre
sus acciones, se destaca la necesidad de:

gestionar, desarrollar, implementar y monitorear
planes, programas y proyectos referidos a salud
sexual y reproductiva;

gestionar el abastecimiento de insumos para la
prevencion y atencion de la salud sexual y repro-
ductiva;

desarrollar un sistema de indicadores para el mo-
nitoreo de la salud sexual y reproductiva;

brindar asistencia técnica a las autoridades ju-
risdiccionales, equipos técnicos y gestores de
servicios para la implementacion de programas y
Servicios;

desarrollar competencias para la gestion, moni-
toreo y mejora del modelo de atencion en salud
sexual y reproductiva.

Para el disefio del tablero se utilizé la metodologia e
instrumental de la Teoria del Cambio. Esta teoria ex-
plica como se entiende que las actividades produzcan
una serie de resultados que contribuyan a lograr los
impactos finales previstos. Puede elaborarse para
cualquier nivel de intervencion, ya se trate de un acon-
tecimiento, un proyecto, un programa, una politica,
una estrategia o una organizacion®, pudiendo em-
plearse en la planificacion estratégica, programatica
o de politicas con el propésito de determinar cudl es la
situacion actual (en términos de necesidades y opor-
tunidades), qué situacion se pretende superar y qué
hay que hacer para efectuar la transicion entre una y
otra situacion. De ese modo, se trazan metas mas rea-
listas, se aclaran las responsabilidades y se acuerda
una vision comun sobre las estrategias coadyuvantes
en la superacion de inequidades.

De esta manera, el conocimiento generado a partir
del seguimiento permanente de los indicadores de
cambio permite que la construccion de los escena-
rios futuros esté sustentada en evidencia validada y
demostrable.

Durante el afio 2020, se llevo a cabo un trabajo conjun-
to entre las Areas de Monitoreo del PNSSR y del Plan


https://www.boletinoficial.gob.ar/detalleAviso/primera/239807/20210115
https://www.boletinoficial.gob.ar/detalleAviso/primera/239807/20210115
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http://servicios.infoleg.gob.ar/infolegInternet/anexos/75000-79999/79831/texact.htm
http://servicios.infoleg.gob.ar/infolegInternet/anexos/75000-79999/79831/texact.htm
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Enia, la Direccion Nacional y un equipo de consultoria
externo con el apoyo de PNUD. A partir de esta labor
articulada, se definieron siete objetivos especificos y
un set de indicadores que permiten monitorear tanto
los avances de cada objetivo especifico, como, en una
segunda fase, identificar brechas para analizar barre-
ras y/o cuellos de botella que obstaculizan el logro de
los resultados esperados en el gjercicio de derechos.

Para la seleccion de indicadores, se considerd es-
pecialmente que los datos provengan de fuentes de

Cuadro N°1. Objetivos especificos de la DNSSR

informacion vigentes o de encuestas, y que cumplan
con las caracteristicas de sensibilidad al cambio, ve-
racidad y oportunidad.

Por ultimo, cabe mencionar que la informacion relati-
va a laimplementacion de la Ley N° 27.610 de Acceso
a la Interrupcion Voluntaria del Embarazo y a la Aten-
cion Posaborto se reportara en el informe de resulta-
dos del afio 2021.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Ejercer rectoria en materia de politicas de salud sexual y reproductiva para promover practicas
seguras, de calidad y basadas en evidencia, el acceso igualitario a los servicios de salud sexual
y el enfoque de género, derechos y diversidad en las respuestas del sistema de salud.

cobertura y la calidad de atencidn.

Fortalecer a los Programas Provinciales de Salud Sexual y Reproductiva con el fin de mejorar la

Prevenir el embarazo no intencional en la adolescencia.

salud.

Promover el acceso, la cobertura y la atencion de personas con capacidad de gestar ala
interrupcion voluntaria y legal del embarazo con estiandares de calidad en los servicios de

Fortalecer la capacidad de accién de los equipos de salud para la deteccién temprana del abuso
sexual y el embarazo forzado en ninas y adolescentes.

a la salud sexual y reproductiva.

Coordinar acciones para garantizar el acceso efectivo de las personas con discapacidad (PcD)

Difundir y promover los derechos sexuales y reproductivos de la poblacién en general y de
ninas, nines, ninos y adolescentes en particular.

Caracterizacion de los
indicadores

Los indicadores seleccionados fueron categorizados
de acuerdo con las siguientes dimensiones

+  Entorno: Serefiere a aquellos determinantes de la
gestion institucional, culturales y sociales, econé-
micos y juridicos.

«  Oferta: Considera las diferentes condiciones de
utilizacion de servicios de salud donde pueden
originarse situaciones de falta de equidad. Por lo
tanto, los indicadores de este tipo expresan capa-
cidad de atencion y resolucion.

*  Proceso: Incluye una serie de actividades inte-
rrelacionadas entre si que tienen un determinado
resultado especifico, por lo que estos indicadores
miden las actividades y tareas en diversas fases
del proceso asistencial y, en este caso, del PNSSR
y el Plan Enia.

* Resultado: Muestra cambios observables y pro-
gresos logrados en un periodo de la ejecucion
de un programa. Se trata de mediciones que
permiten observar el cumplimiento esperado en
programas, servicios y prestaciones a poblacion
destinataria.

+  Calidad: Se refiere al cumplimiento de minimos
estandares de calidad que garanticen una cober-
tura efectiva de los servicios y practicas.

+Impacto: Se refiere al objetivo general del progra-
ma o politica publica y su sostenibilidad. Estos
indicadores son construidos a modo de medir y/o
inferir medidas de efectividad y eficacia para una
reflexion sobre la contribucion en los cambios lo-
grados, mas alla de su finalizacion.
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Esta primera publicacion del Tablero queda integrada
por 68 indicadores.

Cuadro N° 3. Indicadores del Tablero de Monitoreo para la toma de decisiones de la DNSSR, ano 2020

N° objeti .. - I s Clasificacié
L, . ° ]? .|vo Objetivo especifico N°indicador  Definicion indicador a:.sl |t.:aC|on
Cuadro N° 2. Caracterizacién y cantidad de especifico del indicador
indicadores del Tablero de Monitoreo para la
. ~ 1 Ejercer rectoria en materia de politicas 11. Porcentaje del presupuesto del Entorno
toma de decisiones de la DNSSR, afo 2020 de salud sexual y reproductiva MSAL asignado a la DNSSR
para promover practicas seguras,
de calidad y basadas en evidencia,
Caracterizacion de Cantidad total de el acceso igualitario a los servicios 1.2. Nimero de estudios y Entorno
indicadores indicadores de salud sexual y el enfoque de protocolos realizados y/o
género, derechos y diversidad en las promovidos por la DNSSR
Indicadores de entorno 2 respuestas del sistema de salud
Indicadores de oferta 12 2 Fortalecer a los Programas Provinciales 21. Porcentaje de PPSSR que Proceso
de Salud Sexual y Reproductiva con el participaron en actividades
Indicadores de calidad 3 fin de mejorar la cobertura y la calidad nacionales sobre SSR
de atencién
Indicadores de proceso 9
2.2, Cantidad de MAC distribuidos Oferta
Indicadores de resultado 30 porla DNSSR
Indicadores de impacto 12 2.3. Cobertura de poblacién Resultado
meta del PNSSR con MAC
Total 68 distribuidos
2.4, Porcentaje de efectores que Oferta
dispensan LARC en los efectores
Su estructura responde a los indicadores agrupados con prestaciones de SSR
en funcion de los siete objetivos especificos, y su nu-
meracion respeta una |pd|;a0|on correla‘Elva y clasifi- 2.5, Cantidad de LARC dispensados Resultado
cada de acuerdo a las siguientes categorias:
2.6. Porcentaje de LARC dispensados  Resultado
sobre los distribuidos por la
DNSSR
2.7. Porcentaje de tratamientos de Oferta
LARC en el total de tratamientos
anuales de MAC distribuidos por
la DNSSR
2.8. Porcentaje de efectores que Oferta

reciben botiquin de SSR del total
de efectores con prestaciones
de SSR
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Cuadro N° 3. Indicadores del Tablero de Monitoreo para la toma de decisiones de la DNSSR, ano 2020 (continua)

N° objeti . L. - i ST Clasificacio
° ,? .|vo Objetivo especifico N°indicador  Definicion indicador a?l |t.:aC|on
especifico del indicador
2.9. Porcentaje de efectores que reciben botiquin de SSR del total de efectores activos Oferta
en el Programa Remediar
2.10. Porcentaje de efectores publicos que realizan ligadura tubaria Oferta
21. Porcentaje de efectores publicos que realizan vasectomia Resultado
212. Cobertura de poblacién con ligadura tubaria Resultado
213. Cobertura de poblaciéon con vasectomia Resultado
3 Prevenir el embarazo no intencional en la 3.1 Porcentaje de nacidos vivos de ninas y adolescentes de 10 a 19 anos Impacto
adolescencia
3.2 Porcentaje de nacidos vivos de ninas y adolescentes de 10 a 14 anos Impacto
3.3. Porcentaje de nacidos vivos de adolescentes de 15 a 19 anos Impacto
3.4. Tasa de fecundidad adolescente temprana (10 a 14 anos) Impacto
3.5. Tasa de fecundidad adolescente tardia (15 a 19 anos) Impacto
3.6. Porcentaje de embarazos no planificados en ninas y adolescentes de 10 a 19 afios en Impacto
el total de embarazos registrados
3.7. Porcentaje de embarazos no planificados en ninas y adolescentes menores de 15 Impacto
anos en el total de embarazos registrados en poblacién menor de 15 anos
3.8. Porcentaje de embarazos no planificados en adolescentes de 15 a 19 anos en el total Impacto
de embarazos registrados en poblacién de 15 a 19 afos
3.9. Porcentaje de efectores de salud del Plan Enia con equipos que participaron en Calidad

capacitaciones de AIPEO del total de efectores del Plan Enia con prestaciones de
SSR
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Cuadro N° 3. Indicadores del Tablero de Monitoreo para la toma de decisiones de la DNSSR, ano 2020 (continua)

NP° objetivo
especifico

Objetivo especifico

N° indicador

Definicidn indicador

Clasificacion
del indicador

3.10. Porcentaje de efectores que reciben AHE del total de efectores con prestaciones del Oferta
Plan Enia

31M. Cobertura de poblacién meta del Plan Enia con dispensa de LARC Resultado

3.12. Cobertura de poblacion de 10 a 14 afos con LARC dispensados en departamentos Resultado
del Plan Enia

3.13. Cobertura de poblacion de 15 a 19 anos con LARC dispensados en departamentos Resultado
del Plan Enia

3.14. Porcentaje de métodos anticonceptivos de larga duracién dispensados en AIPEO a Resultado
poblacién de 10 a 19 anos en el total métodos anticonceptivos de larga duracién
dispensados a esa poblacién en departamentos del Plan Enia

3.15. Porcentaje de LARC dispensados en AIPEO en poblacién de 15 a 19 anos en el total Resultado
LARC dispensados a esa poblacién en departamentos del Plan Enia

3.16. Ninas de 10 a 12 anos con implantes subdérmicos dispensados en departamentos Resultado
del Plan Enia

3.17. Ninas de 13 a 14 anos con implantes subdérmicos dispensados en departamentos Resultado
del Plan Enia

3.18. Adolescentes de 15 a 19 anos con implantes subdérmicos dispensados en Resultado
departamentos del Plan Enia

3.19. Ninas de 10 a 12 anos con DIU dispensados en departamentos del Plan Enia Resultado

3.20. Ninas de 13 a 14 anos con DIU dispensados en departamentos del Plan Enia Resultado

3.21. Adolescentes de 15 a 19 anos con DIU dispensados en departamentos del Plan Enia Resultado
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Cuadro N° 3. Indicadores del Tablero de Monitoreo para la toma de decisiones de la DNSSR, ano 2020 (continua)

N° objeti .. e - ST Clasificacié
N ]? .|vo Objetivo especifico N°indicador  Definicion indicador a?l |¢3aC|on
especifico del indicador
4 Promover el acceso, la cobertura y la 41. Porcentaje de embarazos no planificados Impacto
atencién de personas con capacidad de
gestar a la interrupcién voluntaria y legal del
embarazo con estiandares de calidad en los 4.2, Porcentaje de embarazos no planificados por grupo de edad Impacto
servicios de salud
4.3. Razdn de mortalidad materna por causal aborto Impacto
4.4, Porcentaje de muertes maternas por aborto Impacto
4.5, Porcentaje de egresos hospitalarios por aborto en los egresos por causas Resultado
obstétricas
4.6. Porcentaje de efectores publicos que realizan ILE Oferta
4.7. Porcentaje de hospitales que realizan ILE en el 2° trimestre de edad gestacional del Oferta
total de hospitales que realizan ILE
4.8. Porcentaje de efectores que implementan la técnica AMEU para resolucion de ILE Oferta
4.9, Porcentaje de efectores con personal que participd en actividades de capacitacion Calidad
en atencion posaborto del total de efectores con prestaciones de SSR
4.10. Cantidad de test de embarazo distribuidos Proceso
41. Cantidad de tratamientos de misoprostol distribuidos Proceso
412, Porcentaje de tratamientos de misoprostol dispensados de los tratamientos distribuidos Oferta
413, Porcentaje de ILE realizadas durante el 1° trimestre de edad gestacional Resultado
414, Porcentaje de secuencias generadas en la Linea 0800 vinculadas a ILE Proceso
415, Porcentaje de secuencias de la Linea 0800 vinculadas a ILE respondidas positivamente Proceso
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Cuadro N° 3. Indicadores del Tablero de Monitoreo para la toma de decisiones de la DNSSR, ano 2020 (continua)

N° objeti _ e - Clasificacié
N ,? .|vo Objetivo especifico N°indicador  Definicion indicador a::“ ufat:lon
especifico del indicador
5 Fortalecer la capacidad de accién de los 54. Docentes capacitados en la deteccién temprana del abuso sexual a nifias, nines, Resultado
equipos de salud para la deteccién temprana ninos y adolescentes en los departamentos del Plan Enia
del abuso sexual y el embarazo forzado en
ninas y adolescentes
5.2. Porcentaje de ILE realizadas en ninas y adolescentes de 19 anos y menos del total de Resultado
ILE realizadas
6 Coordinar acciones para garantizar el acceso 6.1. Porcentaje de PPSSR con lineas estratégicas para promover los derechos en SSR de Oferta
efectivo de las personas con discapacidad las PcD del total de PPSSR
(PcD) a la salud sexual y reproductiva
6.2, Porcentaje de secuencias de la Linea 0800 por incumplimiento de los derechos Resultado
de SSR de PcD resueltas positivamente sobre el total de secuencias generadas al
respecto
6.3. Porcentaje de materiales producidos o adaptados para ser accesibles a PcD respecto Proceso
al total de materiales producidos por la DNSSR en un periodo determinado
6.4. Porcentaje de efectores de salud con personal capacitado en SSR y modelo social de Calidad
la discapacidad del total de efectores con prestaciones de SSR
7 Difundir y promover los derechos sexuales 74. Cobertura de docentes capacitados en Cartilla | ESI Enia Proceso
y reproductivos de la poblacién en general
y de ninas, nifes, ninos y adolescentes en
particular 7.2. Cobertura de docentes capacitados en Cartilla Il ESI Enia Proceso
7.3. Estudiantes de ciclo basico (1° a 3° ano del nivel medio) participantes en actividades Resultado
propuestas por la Cartilla ESI Enia
1.4. Asesoramientos virtuales y presenciales, individuales y grupales en escuelas, Resultado
servicios de salud y espacios comunitarios
7.5. Asesoramientos virtuales individuales y grupales en escuelas, servicios de salud y Resultado
espacios comunitarios
7.6. Asesoramientos presenciales individuales y grupales en escuelas, servicios de salud Resultado

y espacios comunitarios
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Cuadro N° 3. Indicadores del Tablero de Monitoreo para la toma de decisiones de la DNSSR, ano 2020 (continua)

NP° objetivo
especifico

Objetivo especifico

N° indicador

Definicidn indicador

Clasificacion
del indicador

7.7. Adolescentes asesoradas/es/os en salud integral Resultado
7.8. Cantidad de materiales de comunicacion y difusién publicados Proceso
7.9. Ndmero de campanas nacionales en medios de comunicacién y redes sociales Resultado




La pandemia del COVID-19 y las medidas de
aislamiento social, preventivo y obligatorio
(ASPO) dictadas en el marco de la misma
tuvieron multiples efectos sobre las personas
y sociedades. En particular, interesa aqui
senalar que la saturacion de los servicios de
salud y los cierres totales y parciales de los
establecimientos educativos, generaron una
disminucidn del acceso vy las prestaciones
directas de salud sexual y reproductiva (SSR).
Es importante tener en cuenta entonces que
los resultados obtenidos durante el ano 2020
estuvieron condicionados por el contexto de
pandemia.

En “Directrices operativas para el
mantenimiento de los servicios de salud
esenciales durante la pandemia COVID-19”",

la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
advierte que “los paises deben identificar los
servicios esenciales que se priorizaran a los fines
de mantener la continuidad de la prestacion
de los servicios”®, comprendiendo dentro

de las categorias prioritarias a los servicios
relacionados con la salud reproductiva, incluida
la atencion durante el embarazo vy el parto’.

En concordancia con estas recomendaciones,
la DNSSR propicié que se reconfiguraran las
acciones de manera virtual, fortaleciendo

la asistencia técnica, las actividades de
capacitacion e instancias de asesorias

a adolescentes, entre otras actividades
comunicacionales. Asimismo, sostuvo la
distribucion en todo el pais de la canasta de

8 WHO (2020). COVID-19: Operational guidance for maintaining essential
health services during an outbreak Interim guidance. 25 March 2020. Pag. 4
Disponible en: https://www.who.int/publications-detail/covid-19-operational-
guidance-for-maintaining-essential-health-servicesduring-an-outbrea

7 Direccion Nacional de Salud Sexual y Reproductiva (2020): Nota
informativa 1. Recomendaciones de acceso a los servicios SSR en
contexto de Covid-19. Disponible en: https:/bancos.salud.gob.ar/recurso/
recomendaciones-de-acceso-los-servicios-ssr-en-contexto-de-covid-19
nota-informativa-1

métodos anticonceptivos (MAC) incluyendo
misoprostol para la realizacion de interrupciones
legales del embarazo (ILE), con el objetivo
primordial de facilitar el acceso de la poblacién a
estas dos prestaciones®.

La informacidn utilizada para la elaboracion de
este tablero proviene de diversas fuentes de
datos:

- Direccidon de Estadistica e Informacion
en Salud, Secretaria de Acceso a la
Salud, Ministerio de Salud de la Nacidn:
Estadisticas Vitales y Egresos de
Establecimientos Oficiales por Diagndstico.

- Direccion de Salud Perinatal y Ninez,
Secretaria de Acceso a la Salud, Ministerio
de Salud de la Nacién: Embarazo no
planificado - SIP GESTION.

- Direccion Nacional de Salud Sexual y
Reproductiva, Secretaria de Acceso a la
Salud, Ministerio de Salud de la Nacidn:
datos de planificacion y distribucion de
insumos, efectores Remediar, PNSSR y Plan
Enia.

- Direcciones y Programas Provinciales
de Salud Sexual y Reproductiva: datos
de dispensa de LARC y de ILE, datos de
efectores que dispensan LARC y que
realizan ILE, datos de clearing de insumos,
PPSSR y Plan Enia.

8 Direccion Nacional de Salud Sexual y Reproductiva (2020): Nota
Informativa 2. Métodos anticonceptivos: acceso y recambio en el contexto
de pandemia. Disponible en: https:/bancos.salud.gob.ar/recurso/nota-
informativa-2-metodos-anticonceptivos-acceso-y-recambio-en-el-contexto-
de-pandemia. Direccién Nacional de Salud Sexual y Reproductiva (2020):
Nota informativa 3. Métodos anticonceptivos: Acceso y recambio en
contexto de pandemia. Novedades sobre el DIU levonorgestrel. Disponible
en: https://bancos.salud.gob.ar/recurso/metodos-anticonceptivos-acceso-y-

recambio-en-contexto-de-pandemia-novedades-sobre-el-diu
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OBJETIVO 1.

Ejercer rectoria en materia

de politicas de salud sexual y

reproductiva para promover
practicas seguras, de calidad y
basadas en evidencia, el acceso

igualitario a los servicios de salud

sexual y el enfoque de género,

derechos y diversidad en las
respuestas del sistema de salud

En Argentina, la rectoria sobre las politicas sanitarias
vinculadas a la SSR a nivel nacional esta a cargo de
la Direccion Nacional de Salud Sexual y Reproducti-
va de la Secretaria de Acceso a la Salud del Ministe-
rio de Salud de la Nacion, en el marco del Programa
Nacional de Salud Sexual y Procreacion Responsable
(PNSSPR), creado en 2003 por la Ley 25.673 que esta-
blece como objetivo principal del Programa garantizar
el acceso universal al mas alto nivel de la SSR de toda
la poblacion a través de distintas lineas de accion.

La rectoria implica la capacidad de garantizar el ac-
ceso de manera gratuita a insumos y servicios de
SSR estableciendo prioridades y recursos que permi-
tan dar respuesta a las necesidades y demandas de
la poblacion en todo el pais en coordinacion con las
provincias. Por tanto, requiere del fortalecimiento de
los PPSSR vy la red de salud publica en dimensiones
como el financiamiento, los modelos de gestién y de
atencién con perspectiva de derechos y género, para
contribuir a disminuir las brechas de desigualdad en
el acceso a la salud y derechos sexuales y reproducti-
vos de la poblacién de todo el pais.

Indicador 1.1: Porcentaje del presupuesto del Ministerio de Salud de la Nacion asignado a la
Direccion Nacional de Salud Sexual Reproductiva.

Este indicador tiene por objetivo evaluar la variacion de recursos asignados anualmente a la DNSRR en relacion a
la asignacion de los recursos nacionales del MSAL, en tanto expresion de prioridades dentro de las estrategias de
politicas de la salud. También se muestra la serie a los efectos de poder ver la evolucion tanto de los créditos en
SSR, como en el MSAL.

Para el afio 2020 el crédito presupuestario de la DNSSR fue de $1.738.522.060, siendo $ 554.740.000 del Plan Enia
y $ 1.183,782.060 del PNSSR. Para ese ejercicio, el crédito presupuestario del MSAL (incisos 1 al 9) ascendio a
$128.056.581,781, representando la SSR un 1,4% de la inversién de la cartera sanitaria.

El crédito presupuestario de SSR del 2020 tuvo un aumento del 49,0% respecto al 2019; y el correspondiente al
MSAL un 140% respecto al 2019. Esto se debio al escenario generado por el COVID 19y a la jerarquizacion a las

politicas de salud a partir del afio 2020.

Gréfico 1: Evolucion del crédito vigente SSR, Programa 25 - MSAL, por actividad, en pesos. Serie 2013 - 2020

1400000 —
1200000 —
1000000 —
800000 —
600000 —
400000 —

200000 —

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Actividad 6
Plan Enia 232.267.4 4955848 554.740.0

Actividad 41
Programa de SSR 42.889.28 1099779 150.608.6 173.530.5 224.140.1 372.483.3 669.021.2 1.183.782

Nota 1: Incluye los fondos transferidos por el Ministerio de Desarrollo Social a PNUD en el proceso de traspaso del Plan Enia al Ministerio de Salud en el mes de
enero 2020.
Nota 2: Se descontaron los créditos correspondientes a Fertilizacion Asistida.

Fuente: Direccién General de Presupuesto, Secretaria de Gestion Administrativa, Ministerio de Salud de la Nacion y DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacién,
enero 2022.
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Cuadro N° 4. Porcentaje del presupuesto asignado a la DNSSR sobre el total del presupuesto del MSAL. Periodo 2013 - 2020

2020 2019 2018 2017 2016 2015 2014 2013
Crédito vigente Salud Sexual y 1738522060  1164.606.082 604.750.768 224140163 173530564  150.608.607 109.977.912 42.889.280
Reproductiva (SSR), Programa 25, MSAL. 777 o B o 7 U o T
Actividad 6, Enia. 554740000  495584.866 232.267.447
Actividad 41, Programa de SSR 1183.782.060 669.021.216 372.483.321 2241401163 173430564  150.608.607  109.977.912 42.889.280
(CI{/IeSdA'tf) ‘(’i'gfqtgl'\;)'”'s"e”" de Salud 128.056.581781  53155.029.239 40730.511.948 42.843725725 35.867.948.988 29.660.528.363 19157.564.565  14.153.419.578
it
% Créd. vigente Prog. 25, 14 % 2.2% 1,5 % 0,5 % 0,5 % 0,5 % 0,6 % 0,3 %

SSR/Cred. vigente MSAL

Fuente: Direccién General de Presupuesto, Secretaria de Gestion Administrativa, Ministerio de Salud de la Nacion, enero 2022 y Plan Enia, DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion

Incluyen los fondos transferidos por el Ministerio de Desarrollo Social a PNUD en el proceso de traspaso del Plan Enia al Ministerio de Salud en el mes de enero 2020. Se descont6 Fertilizacion asistida

Indicador 1.2: Nimero de estudios y protocolos realizados y/o promovidos por la Direccion Nacional de Salud Sexual y Reproductiva

Nombre Tipo

Enlace

Protocolo de atencidn integral de las personas con Protocolo con Resolucion Ministerial

derecho a la interrupcion legal del embarazo (ILE),
Res/2019.

El link al Boletin Oficial es: https://www.boletinoficial.gob.ar/detalleAviso/
primera/223829/20191213

Tamblen se comparte Ia actuallzacwn 2021, debldo a Ia fecha de la actual publicacion:

dg recho-la- |ntgrrupg|gn vgluntarla (Resoluuon 1531/2021)

Plan de Prevencion del Embarazo No Intencional Documento de apoyo a la gestion

en la Adolescencia: Proceso de instalacion del
dispositivo de Asesorias en Salud Integral en
Escuelas Secundarias (ASIE). Ministerio de Salud
de la Nacion. Direccidn Nacional de Salud Sexual y
Reproductiva, 2020.

https://bancos.salud.gob.ar/recurso/proceso-de-instalacion-del-dispositivo-de-asesorias-en-
salud-integral-en-escuelas

Anticoncepcién Hormonal de Emergencia. Nota Técnica

Ministerio de Salud de la Nacién. Direccion
Nacional de Salud Sexual y Reproductiva, 2020.

Aspiracion Manual Endouterina (AMEU) Nota Técnica

Argumentos para el expendio Documento técnico

de anticoncepcidon hormonal de
emergencia como especialidad
medicinal de venta libre

https://drive.google.com/file/d/1aQFZdxY80rVTYxbW7eqt17B_a9uMERwz/view
h -/[drive. | m/fil 1muH EDVW]Q1 i hwk7ZPplpcH/view
(Resumen técnico)



https://www.boletinoficial.gob.ar/detalleAviso/primera/223829/20191213
https://www.boletinoficial.gob.ar/detalleAviso/primera/223829/20191213
https://bancos.salud.gob.ar/recurso/protocolo-para-la-atencion-integral-de-las-personas-con-derecho-
https://bancos.salud.gob.ar/recurso/protocolo-para-la-atencion-integral-de-las-personas-con-derecho-
https://bancos.salud.gob.ar/recurso/proceso-de-instalacion-del-dispositivo-de-asesorias-en-salud-int
https://bancos.salud.gob.ar/recurso/proceso-de-instalacion-del-dispositivo-de-asesorias-en-salud-int
https://bancos.salud.gob.ar/recurso/nota-tecnica-1-anticoncepcion-hormonal-de-emergencia 
https://drive.google.com/file/d/1muHa9qEDVWJQ180GiBtU0hwk7ZPpIpcH/view
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OBJETIVO 2.

Fortalecer a los Programas
Provinciales de Salud Sexual y
Reproductiva con el fin de mejorar
la coberturay la calidad de
atencion

Indicador 2.1: Porcentaje de Programas
Provinciales de Salud Sexual y Reproductiva
que participaron en actividades nacionales
sobre salud sexual y reproductiva

En el afio 2020, se llevaron a cabo diversos encuen-
tros virtuales de los que participaron las decisoras/es
de SSR de los PPSSR y sus equipos. Entre las activi-
dades que tuvieron una participacion de mas del 70%
de los equipos de las Direcciones y Programas Provin-
ciales de Salud Sexual y Reproductiva, se destacan:

Programa de Capacitacion en Acceso a la ILE
Conversatorios sobre ILE

Ciclo de Encuentros sobre Aseguramiento de
Insumos

Acceso a MAC e ILE como servicios esenciales
durante la pandemia COVID 19

Presentacion de la hoja de ruta de atencién a
adolescentes embarazadas menores de 15 afios
Abuso sexual hacia NNA y embarazos forzados

Esta informacion nos brinda una aproximacion al in-
dicador en cuestion, pese a que en el 2020 no se dis-
ponia de un registro que permitiera sistematizar los
datos requeridos.

Indicador 2.2: Cantidad de métodos anticonceptivos distribuidos por la Direccion Nacional de
Salud Sexual y Reproductiva

La canasta de SSR incluye métodos anticonceptivos de corta y larga duracion, preservativos peneanos, anticoncep-
cion hormonal de emergencia, misoprostol y test rapido para la deteccion del embarazo. A continuacion, se presenta
el detalle de su composicion en el afio 2020.

Cuadro N° 5. Composicion de la canasta de SSR de la DNSSR, por tipo de insumo y composicion, aiio 2020

Tipo de insumo

Insumos anticonceptivos y otros

Composicion

METODOS Anticonceptivo Hormonal Combinado Noretisterona + Estradiol Ampolla 50 mg
ANTICONCEPTIVOS DE Inyectable Mensual /5mg
CORTA DURACION
Anticonceptivo Hormonal Inyectable Medroxiprogesterona Ampolla 150 mg
Trimestral
Anticonceptivo Hormonal Combinado Oral Etinilestradiol + Levonorgestrel comp.
0.03/0.15mg
Anticonceptivo Hormonal Combinado Oral Etinilestradiol + Gestodeno comp. 0.02 mg
con Gestodeno /0.075 mg
Anticonceptivo Hormonal para la Lactancia Levonorgestrel comp 0.03 mg
Anticonceptivo solo Progestageno Desogestrel 0.075 mg
METODOS Dispositivo Intrauterino T DIU T Cobre 380 mm
ANTICONCEPTIVOS DE
LARGA DURACION Dispositivo Intrauterino Multiload DIU Multiload 385 mm
Sistema Intrauterino Liberador de Hormona  Levonorgestrel 52 mg
/ DIU LNG
Implante Subdérmico Etonogestrel 68 mg
METODO ANTICONCEPTIVO  Anticonceptivo Hormonal de Emergencia Levonorgestrel comp 0.75 mg
DE EMERGENCIA

OTROS INSUMOS DE
SALUD SEXUALY
REPRODUCTIVA

Test para la deteccion del embarazo

Tira reactiva

Preservativo

Preservativo peneano de latex

Misoprostol

Misoprostol 200 mcg

Fuente: Area de Aseguramiento de Insumos de la DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion, 2020.
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La distribucion de los insumos que componen la ca-
nasta de SSR se realiza a través de la logistica del
Programa Remediar y se organiza sobre la base de
10 entregas anuales, de las cuales 5 incluyen el envio
de botiquines exclusivos de SSR en forma directa a
centros de atencion primaria de la salud (CAPS). La
entrega de botiquines se realiza en forma intercalada
con los envios a los depositos provinciales y de las 12
regiones sanitarias de la Provincia de Buenos Aires,
que reciben los insumos para su posterior redistri-
bucién a otros establecimientos de acuerdo con las
prioridades y/o necesidades definidas por los PPSSR.

La planificacion de las cantidades de MAC a distribuir
por la DNSSR se realiza en base a los siguientes cri-
terios:

Datos poblacionales

Datos de distribucion histoérica de insumos
Datos de consumo

Demandas y particularidades jurisdiccionales
Disponibilidad presupuestaria

Como se muestra en el Cuadro N° 6, en el afio 2020,
la DNSSR (PNSSR y Plan Enia?) distribuyd un total de
7.902.721 tratamientos de MAC'® en las 24 jurisdic-
ciones provinciales. Estos fueron entregados a los
depositos centrales de cada jurisdiccion y a 5.662
efectores del subsistema publico de salud bajo la mo-
dalidad de botiquines de SSR.

°a totalidad de los MAC (DIU e implantes subdérmicos) que distribuye el
Plan Enia son enviados a los depdsitos centrales de las 12 provincias bajo
programa

19Por definicion, la suma de MAC solo incluye a los métodos
anticonceptivos de corta y larga duracion, excluyendo a los preservativos y
al AHE. Ver Cuadro N° 5

Cuadro N° 6. Cantidad de MAC distribuidos por la DNSSR, por provincia, ano 2020

Jurisdiccion MAC distribuidos DNSSR
TOTAL NACIONAL 7.902.721
Buenos Aires 2.117.587
Catamarca 155.315
Chaco 449.916
Chubut 141.366
Ciudad de Buenos Aires 152124
Cérdoba 650.768
Corrientes 313.900
Entre Rios 397.242
Formosa 164.921
Jujuy 231796
La Pampa 69.179
La Rioja 96.598
Mendoza 342.928
Misiones 348.270
Neuquén 123.301
Rio Negro 153.162
Salta 249.927
San Juan M.744
San Luis 121.944
Santa Cruz 40.569

Jurisdiccion MAC distribuidos DNSSR
Santa Fe 713.354
Santiago del Estero 374.653
Tierra del Fuego 31.819
Tucuman 350.338

Fuente: Area de Monitoreo de la DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la

Nacién. Afio 2020.



En el Cuadro N° 7, se muestra la distribucion de MAC para los afios comprendidos en el periodo 2015 - 2020. Ademas, en el 2020, el PNSSR distribuyd 10.389.312

preservativos en todo el pais.

Cuadro N° 7. Cantidad de MAC distribuidos por la DNSSR y cantidad de entregas anuales realizadas por el

Programa Remediar. Periodo 2015 - 2020 Cuadro N° 8. Cantidad de preservativos peneanos

distribuidos por el PNSSR, por provincia, aino 2020
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MAC Distribuidos
Ano Cantidad de entregas realizadas s s Preservativos peneanos
. Jurisdiccion e .
PNSSR Plan Enia Total DNSSR distribuidos
TOTAL NACIONAL 10.389.312
2015 10.787.093 0 10.787.093 8
Buenos Aires 3.004.848
2016 4.295125 0 4.295.125 1 Catamarca 196.704
Chaco 526.032
2017 7.466.423 0 7.466.423 10
Chubut 181.008
2018 (¥) 7.942.914 63153 8.006.067 7 Ciudad de Buenos Aires 61488
Cdrdoba 929.232
2019 6.816.390 76.849 6.893.239 9 Corrientes 408.816
Entre Rios 472176
2020 7.860.471 42.250 7.902.721 10
Formosa 198.720
(*) El Plan Enia comenzd a distribuir MAC en el 2018. Si bien para la elaboracion del presente reporte se discrimina lo distribuido por programa, para ese afio ain no Jujuy 311.616
se contaba con stocks diferenciados entre el PNSSR y el Plan Enia.
Fuente: Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR - REMEDIAR) y Area de Monitoreo de la DNSSR, SAS, MSAL. Afio 2020. La Pampa 102.960
La Rioja 126.576
Mendoza 505.296
Gréfico 2: Cantidad de tratamientos de MAC distribuidos en el pais por la DNSSR. Serie 2015 - 2020 Misiones 444.816
Neuquén 169.344
@ 12.000.000 Rio Negro 92.304
<= 10.000.000 — Salta 358128
Q
= San Juan 153.792
© 8.000.000 — :
2 ‘\./. San Luis 106.560
= 6.000.000 — Santa Cruz 59.328
©
2 Santa Fe 1.060.272
= 4.000.000 — :
% Santiago del Estero 445104
£ 2.000.000 — Tierra del Fuego 43.056
= . Tucumdn 431136
2015 2016 2017 2018 2019 2020

En el Anexo |, se presentan los datos de la distribucion historica realizada por el PNSSR y el Plan Enia, por insumo 'y
provincia, desde el afio 2010 hasta el 2020 inclusive.

Fuente: Area de Monitoreo de la DNSSR, SAS, MSAL. Afio 2020.
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Indicador 2.3: Cobertura de poblacion meta Cuadro N° 9. Cobertura de poblacién meta del SAI con MAC distribuidos por el PNSSR, por provincia, aio 2020
del Programa Nacional de Salud Sexual y

Cobertura de poblacion

Reproductiva con métodos anticonceptivos Poblacién cubierta por

. Jurisdiccion Poblacion meta del SAI . meta del SAl con MAC
distribuidos MAC distribuidos distribuidos por el PNSSR
La poblacién objetivo del PNSSR esté constituida por TOTAL NACIONAL 2.201.772 843.837 38,3%
el conjunto de la poblacién sin discriminacion algu- Buenos Aires 838.000 241.542 28,8%

11
naf .Enlo refererllte 'E,l la entrega dg MA|C,.eI PNSSR Catamarca 20717 15.574 75.2%
define como pob acion destinataria de ;lstema de Chaco 59.679 44,087 73.9%
aseguramiento de insumos (SAl) a las mujeres y per- Chubut 20944 14596 1799
sonas con capacidad de gestar de 15 a 49 afios que ubu : . 70
tienen cobertura en salud a través del sistema publi- Ciudad de Buenos Aires 147.873 24.043 16,3%
co y no estan embarazadas’®. A su vez, se excluye de Cérdoba 183137 68.886 37,6%
este grupo a quienes tienen cobertura anticonceptiva Corrientes 54.899 31.219 56,9%
por LARC ([)1I3U ° implantes subdérmicos) o con liga- Entre Rios 66.938 3771 56.4%
dura tubaria'®. Finalmente, el PNSSR establece como )
meta de cobertura alcanzar al 60% de dicha poblacién Formosa 29.245 16.762 >7,3%
destinataria. ]ujuy 39.338 23.824 60,60/0
Teniend ; h ) q . La Pampa 17.042 7105 4,7%
eniendo en cuenta que nay un numero de mujeres ..

‘ que hay e my La Rioja 20.552 10.082 491%
gue, aun sin tener cobertura en salud a través del sub- .
sistema de obra social, mutual o prepaga, no utiliza Mendoza 95.552 35.938 37,6%
el subsistema publico™, esta previsto también que Misiones 61.759 34314 55,6%
los PPSSR dispongan de recursos que les permitan Neuquén 32.825 14.599 44,5%
adquirir MAC para incrementar la poblacion cubierta. Rio Negro 36.727 15.871 432%
Considerando estos criterios de seleccion de pobla- Salta 70.693 27761 39,3%
cion, la poblacion meta del SAl para el afio 2020 fue San Juan 37.581 12.457 331%
de 2.201.772 mujeres y personas con capacidad de San Luis 25195 13138 521%

estar de 15 a 49 afios. Para ello, el PNSSR distribuyd
J , y Santa Cruz 18.639 4.9 26,3%
en todo el pais 7.860.471 MAC, logrando la cobertura < . 72089 3503 12 8%
de 843.837 mujeres’, cifra que representa el 38,3% anta Fe : > 70
de la poblacion meta establecida. Santiago del Estero 48.840 36.730 75,2%

s Tierra del Fuego 9.086 3.969 437%
En el Cuadro N° 9 se presentan los datos de pobla- T : 84477 S 69
cién cubierta con MAC distribuidos por el PNSSR a ucuman : : 070
nivel JIUI’ISdICCIOﬂaL Para mayor deta“e' _en el Anexo I, Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.
se brindan los datos de cobertura por tipo de MAC y
provincia.
" Asi esta establecido en el Articulo 2 de la Ley 25.673. Disponible en 2013, segun la cual, entre las mujeres que no tenian obra social o prepaga, por la Encuesta Nacional de Salud Sexual y Reproductiva, el 36,6% de las
https:/e-legis-armsal.gov.ar/htdocs/legisalud/migration/html/6230.html el 7,9% utilizaba DIU y el 7,6% se habia realizado una ligadura tubaria mujeres no tenian cobertura en salud a través de obra social o prepaga; y
12| criterio utilizado fue considerar que aquellas mujeres que no tienen Para calcular las mujeres con implante subdérmico, se tomd el nimero entriestas, el 45,0% accedia en forma gratuita a los MAC, mientras que el
cobertura en salud a través del subsistema de obra social, mutual o total de implantes distribuidos entre 2018y 2019: 288.800 unidades. No 55,0% restante pagaba por los tratamientos.
prepaga, conforman la poblacion de bajos recursos y, por lo tanto, que se obstante, se debe considerar que existe un nimero de mujeres que deciden 1SEl cdlculo de la cobertura estimada se realiza sobre la cantidad de
encuentra en una situacion de mayor vulnerabilidad y necesidad de politicas retirarse el implante subdérmico antes de que se cumpla su tiempo de tratamientos que una mujer o persona gestante utiliza a lo largo de un afio
publicas que les garanticen el acceso a los MAC. Por otra parte, cabe efectividad. Un estudio realizado en Argentina establecio que ese porcentaje de consumo: 13 Anticonceptivos Hormonales Combinados Inyectables
sefialar que las personas con obra social, prepaga o mutual pueden acceder es del 13,1%. Por lo tanto, restando esta cifra al total de implantes Mensuales, 4 Anticonceptivos Hormonales Inyectables Trimestrales, 13
a todos los MAC que integran la canasta de insumos del PNSSPR con una distribuidos, el nimero de mujeres cubiertas por este método serfa de Anticonceptivos Hormonales Orales, 7 Anticonceptivos Hormonales para la
cobertura del 100% de su costo a través de Plan Médico Obligatorio (PMO). 250.967 Lactancia, 1 Dispositivo Intrauterino/Implante Subdérmico por persona.
3 Para calcular las mujeres con DIU o ligadura tubaria se utilizaron los ""Hay un sector de mujeres que no tienen obra social o prepaga que usan

resultados de la Encuesta de Salud Sexual y Reproductiva realizada en MAC y que no los adquieren en forma gratuita. Segun los datos obtenidos


https://e-legis-ar.msal.gov.ar/htdocs/legisalud/migration/html/6230.html
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Si se consideran los datos de distribucién del ultimo
quinguenio, se observa que el mayor porcentaje de
cobertura poblacional se alcanzo en el 2015, afio en el
que la cantidad de MAC distribuida permiti¢ cubrir al
53,8% de la poblacién meta del SAl del PNSSR; mien-
tras que el nivel mas bajo se registré en el 2016, con el
24,5% de cobertura.

Cuadro N° 10. Cobertura de poblacion meta del SAI
con MAC distribuidos por el PNSSR, total pais.
Periodo 2015 - 2020.

- Poblaciéon meta Poblacién cubierta con
Ano

del SAI MAC distribuidos
2020 2.201.772 843.837
2019 2193.804 761.075
2018 2.189.559 880.191
2017 1.997.041 776.537
2016 1.978.438 485186
2015 1.985.293 1.067.662

Fuente: Sistema de Aseguramiento de Insumos, DNSSR, SAS, MSAL. Afio 2020.

Cabe destacar que se requieren al menos tres condi-
ciones para aumentar la cobertura efectiva de MAC:
1) disponibilidad en tiempo adecuado de MAC; 2)
servicios y equipos de salud que realicen consejeria
y dispensen MAC; y 3) conocimiento y demanda de la
poblacion al sistema de salud. Sobre el segundo pun-
to, es importante sefialar que en los paises en los que
los servicios de SSR, como la consejeria y la dispensa
de MAC, se prestaron en forma conjunta con obstétri-
cas lograron un mejor desempefio.’®

Indicador 2.4: Porcentaje de efectores que
dispensan métodos anticonceptivos de larga
duracion en los efectores con prestaciones de
salud sexual y reproductiva

6Ver: Plan Nacional de Prevencion del Embarazo No Intencional en la
Adolescencia. (2019). Las obstétricas en la salud sexual y reproductiva. Un agente
estrategico. Documento técnico N° 4. Secretaria de Acceso a la Salud, Direccion

Nacional de Salud Sexual y Reproductiva, Ministerio de Salud, Argentina

7Esta informaciodn se obtiene mediante los reportes de dispensa de LARC, y es
centralizada y consolidada por los PPSSR, que luego la envian a la DNSSR.

En el marco de la estrategia orientada a brindar cobertura efectiva de MAC en todo el territorio nacional, la DNSSR se
ha propuesto incrementar escalonadamente la proporcion de LARC e inyectables trimestrales distribuidos y dispen-
sados. Esta decisién se sostiene en dos pilares: por un lado, los LARC son métodos mas seguros y eficaces para la
prevencion de embarazos no intencionales. Por otro, contribuyen a mejorar la asignacion del gasto en términos de
costo/beneficio, puesto que garantizan una cobertura minima de 3 afios.

Uno de los factores clave para lograr este objetivo es ampliar la oferta de establecimientos de salud que disponen
y dispensan LARC'” en el pais. Como se observa en el Cuadro N° 11, del total de efectores que realizaron al menos
una prestacion de SSR en el afio 2020, 3.030 informaron haber dispensado LARC a mujeres y personas con capaci-
dad de gestar, lo que representa el 46,7%.

Cuadro N° 11. Porcentaje de efectores que dispensan LARC de los efectores que realizan prestaciones de SSR,
por provincia, ano 2020

% de efectores que

Jurisdiccién Efectore.s que realizan !Efectores que dispensan LARC de los que
prestaciones de SSR dispensan LARC realizan prestaciones de SSR
TOTAL NACIONAL 6.492 3.030 46,7%
Buenos Aires 1645 375 22,8%
Catamarca 147 (VA 82,3%
Chaco 179 91 50,8%
Chubut 12 65 58,0%
Ciudad de Buenos Aires 58 iy 19,0%
Cordoba 674 225 33,4%
Corrientes 285 89 31,2%
Entre Rios 332 189 56,9%
Formosa m 101 91,0%
Jujuy 218 166 76,1%
La Pampa 88 57 64,8%
La Rioja 108 70 64,8%
Mendoza 322 154 47,8%
Misiones 302 183 60,6%
Neuquén 108 73 67,6%
Rio Negro 46 1 2,2%
Salta 249 175 70,3%
San Juan 120 51 42,5%
San Luis 45 38 84,4%
Santa Cruz 47 3 6,4%
Santa Fe 636 447 70,3%
Santiago del Estero 313 13 36,1%
Tierra del Fuego 24 17 70,8%
Tucuman 323 215 66,6%

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, MSAL. Afio 2020.
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Indicador 2.5: Cantidad de métodos
anticonceptivos de larga duracion
dispensados

Indicador 2.6: Porcentaje de métodos
anticonceptivos de larga duracion
dispensados sobre los distribuidos por
la Direccién Nacional de Salud Sexual y
Reproductiva

Continuando con el punto anterior, la cantidad de
LARC dispensados y el porcentaje dispensado sobre
el total distribuido por la DNSSR (PNSSR y Plan Enia)
son también indicadores que contribuyen a monito-
rear el desarrollo de la estrategia de fortalecimiento de
la cobertura anticonceptiva con LARC a nivel nacional.
Por ello, en el Cuadro N° 12, se presenta la cantidad
y proporcion de LARC dispensados e informados por
las provincias, junto con la distribucion realizada por
la DNSSR en el periodo 2020.

Con una dispensa nacional de 99.939 LARC sobre un
total de 233.400 distribuidos, el porcentaje de LARC
dispensados sobre los distribuidos por el PNSSR vy
el Plan Enia alcanzo al 42,8%. Resaltan los casos de
Chaco (88,3%) y Mendoza (82,7%), con los valores
mas elevados del pais.

Con respecto a La Pampa, se observa que la cantidad
de LARC dispensados excede a la distribuida, ya que
la provincia contaba con un stock remanente del afio
2019 cuya dispensa fue realizada en el 2020.

Cuadro N° 12. Porcentaje de LARC dispensados sobre los LARC distribuidos por la DNSSR, por provincia, aino 2020

jurisdiccién LAR-C dispensados e . L{'\RF % LARC dispensados sobre
informados distribuidos los distribuidos
TOTAL NACIONAL 99.939 233.400 42,8%
Buenos Aires 21.549 72.570 29,7%
Catamarca 3.062 4.700 65,1%
Chaco 10112 1.450 88,3%
Chubut 546 3.000 18,2%
Ciudad de Buenos Aires S/D 11.700 S/ID
Cérdoba 3.368 15.650 21,5%
Corrientes 1.867 6.050 30,9%
Entre Rios 4.942 8150 60,6%
Formosa 3.321 5.200 63,9%
Jujuy 4963 8.750 56,7%
La Pampa 1.836 1.350 136,0%
La Rioja 1.750 3.500 50,0%
Mendoza 6.243 7.550 82,7%
Misiones 7102 9.400 75,6%
Neuquén 1.846 4.030 45,8%
Rio Negro 1.089 3.200 34,0%
Salta 8.280 11.800 70,2%
SanJuan 520 3150 16,5%
San Luis 1.020 3.350 30,4%
Santa Cruz 160 1.450 11,0%
Santa Fe S/D 14.500 S/D
Santiago del Estero 3165 8.700 36,4%
Tierra del Fuego 250 1.350 18,5%
Tucumdn 7.587 12.850 59,0%

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.
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Es valido en este punto sefialar que el monitoreo de la Para realizar este analisis, se considera la cantidad de unidades de tratamiento requeridas por una mujer o persona
dispensa de LARC se realiza en base a la informacion con capacidad de gestar para prevenir un embarazo a lo largo de un afio’®.

remitida por las jurisdicciones a la DNSSR. Por tal mo-
tivo, si bien el porcentaje total dispensado respecto
de lo distribuido alcanza un 42,8%, pueden observarse
notorias diferencias entre las provincias de acuerdo
con el nivel de reporte de colocacion de LARC que in-
dividualmente hubieran alcanzado en el periodo anali-
zado. Mediante el Formulario B de stock de deposito,
sabemos que el 81,15% de los LARC entregados al

depdsito de CABA (9.495 unidades) fueron enviados o .
. . % de tratamientos de LARC
a los efectores de salud, registrandose un stock rema- jurisdiccion Tratamientos de LARC Tratamientos anuales o\ o e | tratamientos

En el Cuadro N° 13 se observa la cantidad de tratamientos de LARC y de tratamientos anuales de MAC distribuidos
por la DNSSR y el porcentaje de los LARC sobre el total enviado. Se observa que, en el 2020, los LARC representaron
el 23% del total de los tratamientos anuales de MAC distribuidos.

Cuadro N° 13. Porcentaje de tratamientos de LARC distribuidos sobre el total de tratamientos anuales de MAC
distribuidos por la DNSSR, por provincia, afio 2020

nente para su distribucién durante el afio siguiente. distribuidos de MAC distribuidos . ja1es de MAC distribuidos
En este sentido, segun la informacion proporcionada TOTAL NACIONAL 191150 843.837 23%
por los Formularios B de stock de depositos reporta- Buenos Aires 63.620 241.542 26%
dos por(IaSJur|sd4|E:C|ones ala DNSSR (cpn una cober- Catamarca 2.950 15.574 19%
tura de informacion del 84,91%), la cantidad de LARC h 2400 44087 .y
entregada a los efectores de salud ubicados en todo aco : : 0
el pais fue de 191.857 unidades, lo que representa Chubut 3.000 14.596 21%
el 82,20% del total distribuido. Esta cifra asciende a Ciudad de Buenos Aires 11.700 24.043 49%
. o ) e
193.743 unldades~(el 83,01@) de la c.a.ntldad distri Cordoba 15.650 68.886 3%
buida durante el afio 2020 si se contabilizan las otras - )
salidas del dep6sito en concepto de clearing. De este Corrientes 5.200 31219 7%
modo, si bien no contamos con informacion sobre la Entre Rios 5.500 37721 15%
dispensa de estos LARC, podemos afirmar que fueron Formosa 3200 16.762 19%
eh’viados a los centros de salud para uso de la pobla- Jujuy 4.850 23.824 20%
cion.
La Pampa 1.350 7105 19%
La Rioja 2100 10.082 21%
. i . Mendoza 7.550 35.938 21%
In(!|cador 2.7..Porcent?je de tratamlentost ’de Misiones £ 800 34314 7%
métodos anticonceptivos de larga duracion Neuquén 4,030 14.599 28%
en’el total de.tratamn.entos .anu.ale.s de Rio Negro 3200 15.871 0%
Imet.odos. a’lntlcorjcepltlc;los dlls:jrlbwdols por calta 2950 7761 6%
a DII’E:;CIOTI Nacional de Salud Sexual y San Juan 3150 12457 550
Reproductiva San Luis 3350 13138 25%
Santa Cruz 1.450 491 30%
Cqm.o se sefald anteriormente, una de Ias'accpn'efs Santa Fe 14.500 73.593 20%
priorizadas por la DNSSR es fortalecer la disponibili- - )
dad de LARC. Interesa entonces observar la relacién Santiago del Estero 6150 36.730 17%
entre la distribucion de LARC vy la del total de MAC. Tierra del Fuego 1.350 3.969 34%
Tucuman 6.850 35115 20%
8| a cantidad de tratamientos que una mujer o persona gestante requiere Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.

para garantizar la cobertura anticonceptiva a lo largo de un afio es, segun el
método utilizado, la siguiente: 13 Anticonceptivos Hormonales Combinados
Inyectables Mensuales, 4 Anticonceptivos Hormonales Inyectables
Trimestrales, 13 Anticonceptivos Hormonales Orales, 7 Anticonceptivos
Hormonales para la Lactancia, 1 Dispositivo Intrauterino/Implante
Subdérmico por persona



Cuadro N° 14. Porcentaje de efectores que reciben botiquines de SSR del total de efectores con prestaciones de
SSR, por provincia, ano 2020.

Indicador 2.8: Porcentaje de efectores
que reciben botiquin de salud sexual y

reproductiva del total de efectores con % efectores que reciben
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. . - Efectores que realizan i
o Efect b botiquines del total efectores
prestaciones de salud sexual y reproductiva jurisdiccion ;C ores qued reciben al menos una prestacion aus realizan al menos una
otiquines de SSR de SSR prestacién de SSR
Una primera medida del acceso efectivo a MAC es la TOTAL NACIONAL 5.662 6.492 87,2%
cobertura temtonal, calculada en est.e caso a p;r‘ur Buenos Aires 1520 1645 92.4%
del porcentaje de efectores que reciben botiquines
exclusivos de SSR, del total de efectores con presta- Catamarca 107 147 72,8%
ciones de SSR. Chaco 166 179 92,7%
Como se sepalq prewamente, en el afio 2020, se en- Chubut 100 - 89,3%
tregaron botiquines exclusivos de SSR a 5.662 efec-
tores del subsistema publico de salud a través de la Ciudad de Buenos Aires (¥) 0 5g 0,0%
logistica del Programa Remediar. Esto significa que
el 87,2% de los efectores que realizan al menos una Cérdoba 640 674 95,0%
prestacion de SSR, recibieron el botiquin de SSR en Corrientes 262 285 91.9%
forma directa. :
Entre Rios 302 332 91,0%
Formosa 82 m 73,9%
Jujuy 175 218 80,3%
La Pampa 79 88 89,8%
La Rioja 89 108 82,4%
Mendoza 293 322 91,0%
Misiones 259 302 85,8%
Neuquén 85 108 78,7%
Rio Negro (*) 0 46 0,0%
Salta 210 249 84,3%
San Juan 106 120 88,3%
San Luis (*) 0 45 0,0%
Santa Cruz 46 47 97,9%
Santa Fe 515 636 81,0%
Santiago del Estero 302 313 96,5%
Tierra del Fuego 23 24 95,8%
(*) La Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Rio Negro y San Luis reciben la
Tucuman 301 323 93,2%

totalidad de los insumos de SSR en sus respectivos depdsitos centrales,
para su posterior redistribucion a los establecimientos de salud a cargo de
los PPSSR. Por este motivo, la cantidad de efectores que reciben botiquines
exclusivos de SSR es igual a cero.

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.
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Indicador 2.9: Porcentaje de efectores Cuadro N° 15, Porcentaje de efectores que reciben botiquin de SSR del total de efectores activos en el Programa
que reciben botiquin de salud sexual y Remediar, por provincia, afio 2020.
reproductiva del total de efectores activos en Etectores (CAPS % de efectores que reciben
H o Efect ib - botiquin de SSR del total
el Programa Remediar Jurisdiccién ectores que reciben Hospitales) activos del de efectores activos en el
botiquines de SSR Programa Remediar Programa Remediar
En el afio 2020 fueron 6561 los efectores de salud ac- TOTAL NACIONAL 5662 6561 86,3%
tivos del Programa Remediar, los botiquines de SSR .
L Buenos Aires 1520 1765 86,1%
fueron distribuidos en 5662 de ellos, lo que representa
el 86,3% del total. Catamarca 107 12 95,5%
En la Ciudad de Buenos Aires, Rio Negro y San Luis, no Chaco 166 182 91,2%
hay efectores que reciban el botiquin de SSR ya que hub )
los insumos son recibidos centralizadamente y son Chubut 100 106 94,3%
los PPSSR quienes se ocupan de redistribuirlos. Ciudad de Buenos Aires (*) 0 61 0,0%
Cdrdoba 640 671 95,4%
Corrientes 262 298 87,9%
Entre Rios 302 336 89,9%
Formosa 82 87 94,3%
Jujuy 175 193 90,7%
La Pampa 79 N 86,8%
La Rioja 89 97 91,8%
Mendoza 293 314 93,3%
Misiones 259 287 90,2%
Neuquén 85 100 85,0%
Rio Negro (*) 0 148 0,0%
Salta 210 229 91,7%
San Juan 106 16 91,4%
San Luis (*) 0 89 0,0%
Santa Cruz 46 53 86,8%
Santa Fe 515 555 92,8%
Santiago del Estero 302 334 90,4%
Tierra del Fuego 23 23 100,0%
(*) La Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Rio Negro y San Luis reciben la
totalidad de los insumos de SSR en sus respectivos depdsitos centrales, Tucumidn 301 314 95,9%
para su posterior redistribucion a los establecimientos de salud a cargo de
los PPSSR. Por este motivo, la cantidad de efectores que reciben botiquines Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.

exclusivos de SSR es igual a cero.
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Indicador 2.10: Porcentaje de efectores
publicos que realizan ligadura tubaria

No se cuenta con informacion sistematizada para el
periodo analizado.

Indicador 2.11: Porcentaje de efectores
publicos que realizan vasectomia

No se cuenta con informacion sistematizada para el
periodo analizado.

Indicador 2.12: Cobertura de poblacion con
ligadura tubaria

No se cuenta con informacién sistematizada para el
periodo analizado.

Indicador 2.13: Cobertura de poblacion con
vasectomia

No se cuenta con informacioén sistematizada para el
periodo analizado.
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OBJETIVO 3.

Unos de los principales ejes de trabajo de la DNSSR
es la prevencion del embarazo no intencional en la
adolescencia. Desde el afio 2018, en zonas prioriza-
das (NOA, NEA y PBA), se implementa el Plan Enia
mediante distintas estrategias coordinadas: Equipos
Focales. Territoriales Intersectoriales (Mesas EFTI),
Dispositivos de Base Comunitaria (DBC); Salud Se-
xual y Reproductiva (SSR), Asesorias en Salud Integral
(ASIE) en escuelas y Educacién Sexual Integral (ESI)'.

En este marco, el objetivo especifico 3 da cuenta del
estado de situacion en todo el pais y presenta los da-
tos especificos de las acciones del Plan Enia en 36 de-
partamentos de las 12 provincias priorizadas. Estos
departamentos fueron seleccionados por presentar
las situaciones de mayor inequidad en los principales
indicadores que inciden en el embarazo en la adoles-
cencia.

19 Cabe aclarar que en Formosa solo se implementan las acciones de SSR

Provincias priorizadas

Departamentos priorizados

Cantidad de departamentos

Buenos Aires

Catamarca
Chaco

Corrientes

Entre Rios
Formosa

Jujuy

La Rioja

Misiones

Salta

Santiago del Estero

Tucuman

Almirante Brown, General San Martin,
Lanus, Mordn, Quilmes, San Isidro

Belén, Capital, Valle Viejo

Chacabuco, General Gliemes,
San Fernando

Capital, Goya

Concordia, Gualeguaychd, Parana
Capital, Pilcomayo

Doctor Manuel Belgrano, San Pedro
Capital, Chilecito, Rosario Vera Penalosa
Capital, Guarani, Obera

Capital, Oran

Capital, Rio Hondo, Banda, Robles
Capital, Cruz Alta, Tafi Viejo

6

w

W AN N W W N N W N

Las lineas de accion que se llevan adelante para redu-
cir el embarazo no intencional en la adolescencia des-
de una perspectiva integral, con enfoque de derechos,
género e interculturalidad son: el fortalecimiento de
la implementacion de la ESI; las asesorias en salud
integral para adolescentes en escuelas, centros de sa-
lud y organizaciones comunitarias; las consejerias en
SSR, favoreciendo el vinculo entre adolescentes y ser-
vicios de salud; la provision de MAC (en especial de
LARC); la deteccion de abusos a NNA; la prevencion
de embarazos forzados y el acceso a la interrupcion
del embarazo.

Los datos poblacionales que nos permiten dar cuenta
de la situacion del embarazo en la adolescencia son:
nacidos vivos (indicadores 3.1 a 3.3), tasa de fecundi-
dad (indicadores 3.4 a 3.6) y embarazo no planificado
(indicadores 3.7 a 3.9).
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Indicador 3.1: Porcentaje de nacidos vivos de
ninas y adolescentes de 10 a 19 anos

En el afio 2019%° se registraron 625.441 nacidos vivos,
de los cuales 71.741 fueron de menores de 20 afios, lo
que representa el 11,4% del total. En el siguiente cua-
dro se puede ver que, en 10 de las 12 provincias priori-
zadas por el Plan Enia, el porcentaje de nacidos vivos
de nifias y adolescentes de 10 a 19 afios es superior
a la media nacional; siendo la Rioja y Buenos Aires las
que se ubican por debajo de este valor,

Al analizar la totalidad de las jurisdicciones, en los
extremos de esta distribucion se ubican la Ciudad de
Buenos Aires, con el porcentaje mds bajo (3,45%), y
Formosa, provincia que presenta el porcentaje mas
elevado (19,45%), con nueve puntos porcentuales por
encima del promedio nacional.

20 Al momento de elaboracién del presente informe, todavia no se
encontraban publicados los datos del afio 2020.

Cuadro N° 17. Porcentaje de nacidos vivos de ninas y adolescentes por jurisdiccion, ano 2019

Jurisdiccion

Total de nacidos vivos
de niias y adolescentes

Total de nacidos

% de nacidos vivos de
ninas y adolescentes (10

(01 350 e
TOTAL NACIONAL n.741 625.441 1,47
Buenos Aires 23195 227.596 10,19
Catamarca 780 5.733 13,61
Chaco 3.921 22176 17,68
Chubut 727 7.861 9,25
Ciudad de Buenos Aires 1173 33.981 3,45
Cérdoba 5.223 50.929 10,26
Corrientes 3.005 18144 16,56
Entre Rios 2.491 19.232 12,95
Formosa 1.994 10.250 19,45
Jujuy 1.362 10.352 13,16
La Pampa 434 4.290 10,12
La Rioja 583 5.320 10,96
Mendoza 2.666 27.403 9,73
Misiones 4184 23.013 18,18
Neuquén 892 9.456 9,43
Rio Negro 899 9.810 9,16
Salta 3.691 22.972 16,07
San Juan 1.694 12.554 13,49
San Luis 756 6.610 1,44
Santa Cruz 462 4.732 9,76
Santa Fe 5.334 47.088 11,33
Santiago del Estero 2.756 16.972 16,24
Tierra del Fuego 155 2.398 6,46
Tucuman 3.254 25189 12,92
Otros paises 20 158 12,66
Lugar no especificado 90 1.222 7,36

Fuente: Estadisticas Vitales informacion basica .2019-, serie 5, Nro 63. Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud, Ministerio de Salud de la Nacién. Afio 2020.
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Indicador 3.2: Porcentaje de nacidos vivos de Cuadro N° 18. Porcentaje de nacidos vivos de ninas y adolescentes, segtin grupo de edad, por provincia, afno 2019.
ninas y adolescentes de 10 a 14 anos
Nacidos vivos % de nacidos Nacidos vivos % de nacidos vivos

Jurisdiccién de niias de 10 vivos de niiias de adolescentes de adolescentes

Indicador 3.3: Porcentaje de nacidos vivos de a 14 aihos de 10 a 14 aihos de 15 a19 anos de 15 a 19 anos

adolescentes de 15 a 19 ainos TOTAL NACIONAL 1.938 2,70 69.803 97,3
Buenos Aires 448 1,94 22.747 98,1

EI (|3u§(1ro No 1.&’3 C(?T'E)I?T(ejma alg]nter.lor, pdresgptan- Catamarca 3 166 767 98,33

o lainformacién del total de nacidos vivos de nifias
~ y Chaco 182 4,63 3.739 95,34

adolescentes menores de 20 afios, por grupo de edad,

para el ano 2019. Aqui se observa que de los 71.741 Chubut 16 2,20 m 97,8

nacidos vivos de menores de 20 afios, 1.938 fueron Ciudad de Buenos Aires 21 1,79 1152 98,2

de menores de 15 afios y 69.803 de adolescentes de Cordob 102 195 c 11 98.05

15a 19 afios, cifras que representan el 2,7% y el 97,3% or _0 a ! : !

del total de nacidos vivos de menores de 20 afios res- Corrientes 104 3,46 2.301 96,54

pectivamente. Entre Rios 90 3,61 2.401 96,39
Formosa 128 6,42 1.866 93,58
Jujuy 34 2,49 1.328 97,5
La Pampa 8 1,84 426 98,16
La Rioja 17 2,92 566 971
Mendoza 56 2,10 2.610 97,9
Misiones 178 4,25 4.006 95,75
Neuquén 16 1,79 876 98,2
Rio Negro 19 21 880 97,87
Salta 146 3,96 3.545 96
San Juan 38 2,24 1.656 97,76
San Luis 8 1,06 748 98,94
Santa Cruz 12 2,59 450 974
Santa Fe 147 2,76 5187 97,24
Santiago del Estero 83 3,01 2.673 96,99
Tierra del Fuego 0 0,00 155 100
Tucuman 70 2,15 3184 97,85
Otros paises 20 0,00 20 100
Lugar no especificado 2 2,2 88 97,8

Fuente: Estadisticas Vitales informacion basica 2019, serie 5, Nro. 63. Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.



®

Tablero de Monitoreo para la toma de decisiones de la Direccion Nacional de Salud Sexual Reproductiva. Publicacion de resultados 2020

En el Anexo |l, se presentan los datos de nacidos vivos por grupo de edad correspondientes al afio 2019. Asimismo,
se brindan las cifras de nacidos vivos para los grupos de edad de 10 a 14 afios y 15 a 19 afios, para el periodo 2010

- 2019, las cuales se grafican a continuacion:

100% 7 C ® ® o ® o o o °
90% 97,35% 97,35% 97,36% 97,22% 97,43% 97,50% 97,56% 97,35% 97,30% 97,30%
80% —

70% —

60% —

50% —

40% —

30% —

20% —

10% -4 2,65% 2,65% 2,64% 2,78% 2,57% 2,50% 2,44% 2,65% 2,70% 2,70%
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

B Hasta14afios [ De15a19 afhos

Indicador 3.4: fue de 40,7 por mil. Nuevamente, se destaca la brecha

existente entre las 24 jurisdicciones.

Indicador 3.5: En relacion a la tasa de fecundidad adolescente tem-

La tasa de fecundidad adolescente comprende hasta
los 19 afios de edad de la madre?'. No obstante, los
analisis diferencian entre la tasa de fecundidad ado-
lescente temprana, relativa a las madres menores de
15 afios, y la tasa de fecundidad adolescente tardia,
gue abarca a las madres de entre 15y 19 afios. Eso
se debe principalmente a que las circunstancias que
dan lugar al embarazo en cada uno de estos grupos
de edades, generalmente, difieren entre si.

En 2019, dltimo afio con datos disponibles, la tasa de
fecundidad adolescente temprana fue de 1,1 por mil,
mientras que la tasa de fecundidad adolescente tardia

nte indica la cantidad de adolescentes
sobre el total de

prana se observa que en diez de las veinticuatro juris-
dicciones se encuentra por encima del nivel nacional,
y que ocho de ellas son provincias priorizadas por el
Plan Enia. Pues en Chaco, Corrientes, Misiones, Salta,
Santiago del Estero y Tucuman duplica o triplica el va-
lor nacional, y en Formosa alcanza el 4,9 por mil. La
brecha se incrementa aun mas si se comparan estas
cifras con la de la Ciudad de Buenos Aires, que regis-
tra una tasa de fecundidad adolescente temprana de
0,2 por mil.

Con relacion a la tasa de fecundidad adolescente tar-
dia, son once las provincias que tienen una tasa de
fecundidad por encima del promedio nacional, ocho
de las cuales son provincias en las que se implementa
el Plan Enia.

Tasa de Tasa de
o, fecundidad fecundidad
Jurisdiccién adolescente adolescente
temprana tardia

(10 a14 afos) (15 a19 aios)

Buenos Aires 0,7 35,7
Catamarca 0,8 42,4
Chaco 3,6 71

Chubut 0,7 30,0
Ciudad de Buenos Aires 0,2 12,4
Cordoba 0,8 37,2
Corrientes 2,3 62,7
Entre Rios 1,7 439
Formosa 4.9 67,4
Jujuy 1,1 39,4
La Pampa 0,6 31,8
La Rioja 11 35,2
Mendoza 0,7 35,2
Misiones 3,2 68,4
Neuquén 0,6 34,7
Rio Negro 0,7 30,8
Salta 23 55,8
San Juan 1,2 51,6
San Luis 0,4 35,7
Santa Cruz 0,8 31,0
Santa Fe 1,2 42,0
Santiago del Estero 2,0 59,3
Tierra del Fuego 1,0 22,0
Tucuman 2,0 459

Fuente: Indicadores de salud seleccionados para poblacion de 10 a 19 afios.
Aflo 2019. DEIS, boletin N° 165.
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En el Anexo | se presentan los datos de fecundidad adolescente temprana y tardia por provincia para el periodo
2010 -2019.

El grafico que se presenta a continuacion muestra la evolucion para el total pais de la tasas de fecundidad adoles-
cente temprana y tardia para los afios 2010 a 2019.

Grafico 4: Evolucion de las tasas de fecundidad adolescente temprana y tardia, total pais. Serie 2010 - 2019
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Indicador 3.6: Porcentaje de embarazos no Cuadro N° 20. Porcentaje de embarazos no planificados en poblacién de 10 a19 anos en el total de embarazos en

planificados en nifias y adolescentes de 10 a esa poblacion, por provincia, ano 2019

19 anos en el total de embarazos registrados .

Embarazos no planificados Total de embarazos en % de embarazos no

Jurisdiccién en poblacién de10 a19 la poblacién de 10 a 19 plamfcnlcados en poblacién

Los datos sobre embarazo no planificado se obtienen afios afos 10 a19 aiios

deI.Slstema .c’je Informacpn Perinatal (S.I P), que reco- TOTAL NACIONAL 29.982 42.046 "3

ge informacion de las mujeres que se atienden el par-

to en hospitales publicos??. Buenos Aires 8.513 11.985 71.0

- ) Catamarca 344 460 74.8

En el 2019, 42.046 menores de 20 afios respondieron

a la pregunta sobre si su embarazo habia sido planifi- Chaco 1759 2564 686

cado; el 71,3% de ellas respondié que no lo habia pla- Chubut 282 375 75.2

nificado. Ciudad de Buenos Aires 1414 1952 72.4
Cdrdoba 2.057 2.750 74.8
Corrientes 905 1.390 651
Entre Rios 751 1182 63.5
Formosa 986 1.483 66.5
Jujuy 849 1.014 83.7
La Pampa 176 264 66.7
La Rioja 50 51 98.0
Mendoza 727 1075 67.6
Misiones 2195 3.041 72.2
Neuquén 354 522 67.8
Rio Negro 435 619 703
Salta 2.247 2.817 79.8
San Juan 314 453 69.3
San Luis 359 507 70.8
Santa Cruz 144 198 72.7
Santa Fe 1.776 2.380 74.6
Santiago del Estero 1.607 2.678 60.0
Tierra del Fuego 52 70 74.3
Tucuman 1.686 2.216 761
Fuente: Sistema de Informacién Perinatal, Direccion de Salud Perinatal y Nifiez, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2019.

22De los 564 hospitales del subsector publico, 287 registraron los datos en Por otro lado, cabe sefialar que el dato de planificacion del embarazo

el SIP-Gestion (50,9%). La cobertura de esta informacion alcanza al 70% se determina sobre el total de embarazos con datos validos sobre

de los embarazos atendidos en el subsector publico. Este dato se obtiene planificacion. En 2019, sobre el total de embarazos, no se registré el dato en

comparando el total de nacidos vivos registrados en el SIP-Gestion con el el 16,2% de los casos.

total de nacidos vivos que reporta la DEIS en el subsector oficial de salud,
segun lugar de ocurrencia del nacimiento.
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Indicador 3.7: Porcentaje de embarazos Cuadro N° 21. Porcentaje de embarazos no planificados en poblacién menor a 15 anos en el total de embarazos de

no planificados en nifias y adolescentes menores de 15 anos, por provincia, ano 2019

menores de 15 anos en el total de embarazos _

) o B Embarazos no planificados Total embarazos en la % de embarazos no
registrados en poblacion menor de 15 anos Jurisdiccién en poblacién menor de 15 poblacién menor de 15 planificados en poblacién
afos (*) afos (*) menor de 15 aﬁOS

Indicador 3.8: Porcentaje de embarazos no TOTAL NACIONAL 1.263 1.482 85,2%

planificados en adolescentes de 15 a 19 anos Buenos Aires 285 313 911%

en el total de embarazos registrados en Catamarca 19 23 82,6%

poblacion de 15 a 19 ainos Chaco 101 126 80,2%
Chubut 7 7 100,0%

En los cuadros N°21 y N°22 se observa el porcentaje

. . 0
de embarazos no planificados desagregado por tra- Ciudad de Buenos Aires 37 42 88,1%
mo de edad. La diferenciacién entre estas dos franjas Cérdoba 75 87 86,2%
etarias importa especialmente debido a que el emba- Corrientes 54 66 81,8%
razo en menores Qe 15 afios estd asociado mayontq- Entre Rios 46 54 852%
riamente a situaciones de abuso sexual, lo cual impli-
ca un abordaje diferencial como problemética social, Formosa 84 m 75,71%
gue se suma a los riesgos especificos de un parto o Jujuy 35 37 94,6%
de un aborto inseguro. El embarazo y la maternidad La Pampa 5 8 62,5%
a edades tempranas impactan sobre la transicion de
@ P pac , La Rioja 2 2 100,0%
la nifiez, y es por este motivo que se requiere de las
acciones concertadas del Estado y la sociedad civil Mendoza 30 34 88,2%
fortaleciendo a las y los adolescentes en el ejercicio Misiones 15 145 79,3%
delsgs derechos y garantias, para abordar esta proble- Neuquén 10 0 833%
matica y lograr el descenso de los casos.
Rio Negro 19 20 95,0%
La mformaqon presentada muestra que |os~ embara- Salta 1 17 87.4%
zos no planificados en las menores de 15 afios repre-
sentan un 85,2% del total, superando a los de la pobla- San Juan 9 10 90,0%
cion de 15 a 19 afios (70,8%). San Luis 7 10 70,0%
Santa Cruz 5 6 93,3%
Santa Fe 83 89 93,2%
Santiago del Estero 80 103 77,7%
Tierra del Fuego 2 2 100%
Tucuman 42 48 87,5%

Fuente: Sistema de Informacién Perinatal, Direccién de Salud Perinatal y Nifiez, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2019.
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Cuadro N° 22. Porcentaje de embarazos no planificados en poblacién de 15 a 19 anos en el total de embarazos en

esa poblacidn, por provincia, ano 2019.

Embarazos no

Total embarazos en la

% de embarazos no

Jurisdiccién planificados en poblacién de 15 a19 planificados en poblacién
poblaciéon 15 a 19 anos anos de 15219 afios
TOTAL NACIONAL 28.719 40.564 70,8%
Buenos Aires 8.228 11.672 70,5%
Catamarca 325 437 74,4%
Chaco 1.658 2.438 68,0%
Chubut 275 638 74,7%
Ciudad de Buenos Aires 1.377 1.910 721%
Cérdoba 1.982 2.663 74,4%
Corrientes 851 1.324 64,3%
Entre Rios 705 1128 62,5%
Formosa 902 1.372 65,7%
Jujuy 814 977 83,3%
La Pampa 17 256 66,8%
La Rioja 48 49 98,0%
Mendoza 697 1.041 67,0%
Misiones 2.080 2.896 71,8%
Neuquén 344 510 67,5%
Rio Negro 416 599 69,4%
Salta 2136 2.690 79,4%
San Juan 305 443 68,8%
San Luis 352 497 70,8%
Santa Cruz 139 192 73,9%
Santa Fe 1.693 2.291 72,4%
Santiago del Estero 1.527 2.575 59,3%
Tierra del Fuego 50 68 73,5%
Tucuman 1.644 2168 75,8%

Fuente: Sistema de Informacion Perinatal, Direccién de Salud Perinatal y Nifiez, SAS, Ministerio de Salud de la Nacién. Afio 2019.

Indicador 3.9: Porcentaje de efectores

de salud del Plan Enia con equipos que
participaron en capacitaciones de AIPEO
del total de efectores del Plan Enia con
prestaciones de salud sexual y reproductiva

No se cuenta con informacion sistematizada para el
periodo analizado.

Indicador 3.10: Porcentaje de efectores
que reciben anticonceptivo hormonal de
emergencia del total de efectores con
prestaciones del Plan Enia

Junto con los MAC, un insumo clave en la preven-
cion del embarazo no intencional es el Anticoncepti-
vo Hormonal de Emergencia (AHE), razén por la cual
la DNSSR lo distribuye en todo el pais a través de la
logistica del Programa Remediar. Asimismo, en el
contexto de pandemia, desde la DNSSR se inst6 a los
servicios de salud a entregar AHE en forma preventiva
a fin de garantizar su disponibilidad en el momento
oportuno.

En el afio 2020, 5.662 efectores recibieron AHE en for-
ma directa mediante los botiquines exclusivos de SSR
y la distribucién total (PNSSR y Plan Enia) alcanzé los
507.024 tratamientos, superando las 409.500 unida-
des de tratamiento planificadas.

Enlos 36 departamentos en los cuales se implementa
el Plan Enia, 1.366 efectores de salud son alcanzados
por las acciones del Plan, de los cuales 950 -el 69,5%-
disponen de Anticoncepcién Hormonal de Emergen-
cia. El mayor porcentaje de cobertura se observa en-
tre los efectores del Plan Enia ubicados en Chaco, en
tanto que el 85,5% recibié AHE en forma directa.
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Efectores del Plan Total de % de efectores del Plan
Jurisdiccién Enia que disponen efectores del ~ Enia que disponen AHE/
de AHE Plan Enia Total efectores Plan Enia
Buenos Aires 127 180 70.6%
Catamarca 48 85 56.5%
Chaco 65 76 85.5%
Corrientes A 90 78.9%
Entre Rios 10 143 76.9%
Formosa 39 70 55.7%
Jujuy 64 95 67.4%
La Rioja 39 88 44.3%
Misiones 76 107 71.0%
Salta 74 94 78.7%
Santiago del Estero 1 184 65.8%
Tucuman 16 154 75.3%
Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020

Indicador 3.11:

La poblacion objetivo del Plan Enia estd conformada por las nifias, adolescentes y
personas con capacidad de gestar menores de 20 afios, que residen en los 36 depar-
tamentos priorizados de las provincias seleccionadas.

Uno de los objetivos del Plan Enia es mejorar la oferta de servicios de SSR en relacion
con la disponibilidad, accesibilidad, calidad y aceptabilidad de las prestaciones; para
lo cual adquiere y distribuye MAC, priorizando el uso del implante subdérmico y del
dispositivo intrauterino. La poblacion destinataria de estos métodos, de acuerdo con
lo definido por el SAl, son las adolescentes y personas con capacidad de gestar me-

5): adolescentes sexualmente activas de 10 a 14

almer

larar que el monitoreo de la dispensa de MAC de corta duracion no forma parte del seguimiento del Plan Enia

nores de 20 afos y sexualmente activas?®. A su vez, sobre este grupo, se establecen
metas anuales de cobertura en funcién de las cuales se planifica la compra vy distri-
bucion de insumos.

Anualmente, se observa el porcentaje de poblacion cubierta con LARC dispensados
en los departamentos priorizados, en relacion a la distribucion realizada. En este sen-
tido, el indicador de dispensa de LARC es especialmente relevante para el Plan Enia,
puesto que la disponibilidad de estos métodos es individualizada e informada al Area
de Monitoreo?, convirtiéndose en un trazador de resultados con calidad de la oferta.

En el siguiente cuadro, se presenta la cobertura de poblacion meta del Plan Enia du-
rante el afio 2020, considerando la dispensa de LARC. Como se puede observar, en
los departamentos priorizados por el Plan Enia se distribuyeron 7.500 dispositivos
intrauterinos y 34.750 implantes subdérmicos, esto es, un total de 42.250 LARC. En
tanto, se informd la colocacion del 57,7% de lo distribuido en nifias y adolescentes de
10 a 19 afios, es decir que 24.386 LARC fueron dispensados a la poblacién meta del
Plan Enia.

LARC dispensados LARC distribuidos % dispensa de LARC
Jurisdiccion en poblacién meta en departamentos en poblacién meta /
Enia Enia LARC distribuidos en

departamentos Enia

Buenos Aires 3.760 8.950 42,01%
Catamarca 1101 1.750 62,91%
Chaco 3.369 4,050 83,19%
Corrientes 819 850 96,35%
Entre Rios 1.738 2.650 65,58%
Formosa 958 2.000 47,90%
Jujuy 1.468 3.900 37,64%
La Rioja 951 1.400 67,93%
Misiones 2194 3.600 60,94%
Salta 2.916 4.550 64,09%
Santiago del Estero 1.479 2.550 58,00%
Tucuman 3.633 6.000 60,55%

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.



Cuadro N° 25. Cobertura de poblacion con LARC dispensados en departamentos priorizados por el Plan Enia,
segun tramo de edad, por provincia, afno 2020

Indicador 3.12: Cobertura de poblacion de
10 a 14 anos con métodos anticonceptivos

de larga duracion dispensados en
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. LARC distribuidos LARC % LARC LARC dispensados % de LARC
departamentos del Plan Enia Jurisdiccion a departamentos dispensados en dispensados en en adolescentes dispensados en
Enia menores a15afios menores de 15 afos adolescentes
Indlcado[ 313: Cobe’rtura de pf)blacwn.de TOTAL 42.250 3.608 8,5% 20.778 49%
15 a 19 anos con métodos anticonceptivos
de Iarga duraCién dispensados en Buenos Aires 8.950 444 5,0% 3.316 37%
departamentos del Plan Enia Catamarca 1.750 187 10,7% 914 52%
Chaco 4,050 518 12,8% 2.851 70%
Al analizar la dispensa de estos métodos por tramo
de edad, se observa que han sido colocados mayori- Corrientes 850 159 18,7% 660 78%
tariamente en adolescentes de 15 a 19 afios (49 %), Entre Ri 5 650 . .
mientras que un 8,5% fue dispensado a menores de nire Kios ) 349 13.2% 1.389 >2%
15 afios. Formosa 2.000 154 7.7% 804 40%
Jujuy 3.900 182 4,6% 1.286 33%
Indicador 3.14: Porcentaje de métodos La Rioja 1400 132 9,4% 819 59%
anticonceptivos de larga duracién Misiones 3.600 37 103% 1823 51%
dispensados en AIPEO a poblacion de10 a19
- . . . Salta 4.550 307 6,7% 2.609 57%
anos en el total métodos anticonceptivos de
larga duracién dispensados a esa poblacién Santiago del Estero 2.550 226 8,9% 1.253 49%
en departamentos del Plan Enia Tucuman 6.000 579 9,7% 3.054 51%

No se cuenta con informacién sistematizada para el
periodo analizado.

Indicador 3.15: Porcentaje de métodos
anticonceptivos de larga duracion
dispensados en AIPEO en poblaciéon de 15 a
19 anos en el total métodos anticonceptivos
de larga duracion dispensados a esa
poblacion en departamentos del Plan Enia

No se cuenta con informacion sistematizada para el
periodo analizado.

25Ver Nota Informativa Atencion a nifias y adolescentes menores de 15
afios: https://bancos.salud.gob.ar/recurso/nota-informativa-4-atencion-
ninas-y-adolescentes-menores-de-15-anos

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.

Indicador 3.16: Nifas de 10 a 12 anos con
implantes subdérmicos dispensados en
departamentos del Plan Enia%

Indicador 3.17: Ninas de 12 a 14 anos con
implantes subdérmicos dispensados en
departamentos del Plan Enia
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Indicador 3.18: Adolescentes de 15 a 19 ainos con implantes subdérmicos
dispensados en departamentos del Plan Enia

El 97,7% del total de los LARC dispensados a adolescentes en efectores de salud del
Plan Enia son implantes subdérmicos, y el 2,3% restante DIU.

El Cuadro N° 26 presenta la informacién para los indicadores 3.17,3.18 'y 3.19, y per-
mite observar la cantidad de implantes dispensados por grupo de edad. De los 23.877
implantes subdérmicos dispensados en poblacién objetivo del Plan Enia, 242 (1,0%)
fueron colocados en poblacion de 10 a 12 afios; 3.355 (14,1%) a adolescentes de en-
tre 13y 14 afios, y 20.280 (84,9%) a las que tienen entre 15y 19 afios.

Cuadro N° 26. Ninas y adolescentes con implantes dispensados en departamentos
priorizados por el Plan Enia, segtin tramo de edad, por provincia, aino 2020

Nifias de 10-12 Nifas de 13-14 Adolescentes de
Jurisdiccién afios con implante  afios con implante 15-19 afios con
dispensado dispensado implante dispensado
TOTAL 242 3.355 20.280
Buenos Aires 16 423 3.216
Catamarca 5 182 899
Chaco 43 473 2.758
Corrientes M 148 657
Entre Rios 17 332 1.384
Formosa 9 145 772
Jujuy 12 170 1273
La Rioja 14 18 801
Misiones 3 339 1.806
Salta 29 275 2.474
Santiago del Estero 1 215 1.239
Tucuman 44 535 3.001

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.

26\/er Nota Informativa Atencion a nifias y adolescentes menores de 15
afios: https://bancos.salud.gob.ar/recurso/nota-informativa-4-atencion-
ninas-y-adolescentes-menores-de-15-anos

Indicador 3.19: Ninas de 10 a 12 anos con dispositivos intrauterinos
dispensados en departamentos del Plan Enia?

Indicador 3.20: Nifas de 13 a 14 anos con dispositivos intrauterinos
dispensados en departamentos del Plan Enia

Indicador 3.21: Adolescentes de 15 a 19 aios con dispositivos
intrauterinos dispensados en departamentos del Plan Enia

En el Cuadro N° 27 se presenta la informacion para los indicadores 3.19, 3.20 y 3.21
y permite observar la dispensa de DIU en poblacion objetivo del Plan Enia, por grupo
de edad. En el afio 2020, se colocd un total de 463 dispositivos DIU, de los cuales 11
(2,4%) fueron dispensados en adolescentes de 13y 14 afios y 452 (97,4%) a las que
tenian entre 15y 19 afios, mientras que ningun dispositivo fue colocado a las nifias
de 10 a 12 afios.

Cuadro N° 27. Ninas y adolescentes con DIU dispensados en departamentos
priorizados por el Plan Enia, segtin tramo de edad, por provincia, ano 2020

Nifias de 10-12 Nifias de Adolescentes de
Jurisdiccion anos con DIU 13-14 aiios con 15-19 aios con DIU
dispensado DIU dispensado dispensado
TOTAL 0 1" 452
Buenos Aires 0 5 54
Catamarca 0 0 15
Chaco 0 2 93
Corrientes 0 0 3
Entre Rios 0 0 5
Formosa 0 0 32
Jujuy 0 0 13
La Rioja 0 0] 18
Misiones 0 1 17
Salta 0 3 135
Santiago del Estero 0 0 14
Tucuman 0 0 53

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacién. Afio 2020.



Cuadro N° 28. Porcentaje de embarazos no planificados por provincia, ano 2019

% de embarazo no
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Jurisdiccion Emba-ra'lzos ne EmP arazos planificados/total de
planificados registrados embarazos registrados
TOTAL NACIONAL 146.166 245.740 59,5%
Buenos Aires 45.033 76.029 59,2%
OBJETIVO 4.
] Catamarca 1.866 2.890 64,6%
Promover el acceso, la cobertura Chaco 6.508 1345 57,4%
y Ia atencion de personas Chubut 1.462 2.589 56,5%
con capacidad de gestar ala ) _
. o, Ciudad de Buenos Aires 9.905 17.393 56,9%
interrupcion legal del embarazo
e . Cdrdoba 9.807 15.863 61,8%
con estandares de calidad en los
e e Corrient 3.805 6.811 55,9%
servicios de salud ormentes ’
Entre Rios 3.077 5.860 52,5%
El acceso a la interrupcion legal del embarazo (ILE) es .
uno de los cinco ejes de trabajo de la DNSSR. Durante Formosa 3.869 6.075 63,7%
el 2020, el foco estuvo puesto en ampliar la capacidad Jujuy 3.927 5769 681%
de resolucion del sistema de salud y en la remocion
de barreras de acceso. Se garantizo la provision de La Pampa 963 1784 54,0%
tratamlgnto'sl de rmsoprosﬁgl y se elaboraron materia- La Rioja 447 467 95.7%
les de difusion e informacion.
, . Mendoza 4.343 8.325 52,2%
Los datos de poblacién que nos permiten contextua-
lizar la situacion del aborto en la Argentina son las Misiones 8.447 12.972 65,1%
muertes maternas por aborto y los egresos hospita- ] .
larios por aborto. Neuquén 2115 4,034 52,4%
Rio Negro 2.451 4753 51,6%
. . Salta 10125 14.584 69,4%
Indicador 4.1: Porcentaje de embarazos no °
planiﬁcados San Juan 1.662 2.876 57,8%
o . . San Luis 1.520 2.636 57,7%
Como se indico anteriormente, el embarazo no plani-
ficado es un indicador que se obtiene del Sistema de Santa Cruz o2 1.672 54,5%
Informacion Perinatal y se registra entre mujeres que
. . S Santa Fe 7.439 11.275 66,0%
se atienden el parto en hospitales publicos. En este
caso, se presentan los datos para el total de las muje- Santiago del Estero 6.602 14.349 46.0%
res, no solo para las adolescentes.
) B Tierra del Fuego 280 529 52,9%
Segun los datos que ofrece el SIP-Gestion, en 2019, el
Tucuman 9.601 14.860 64,6%

59,5% de las mujeres manifestd que su embarazo no
habia sido planificado.

Fuente: SIP - Gestion, Direccion de Salud Perinatal y Nifiez, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion.
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Indicador 4.2: Porcentaje de embarazos no
planificados por grupo de edad

El grupo de edad en el que se observa el mayor por-
centaje de embarazo no planificado es en el de las
menores de 15 afios con el 85,2% para el total del pais.

Cuadro N° 29. Porcentaje de embarazos no planificados, segtin grupo de edad, por provincia, ano 2020.

Embarazos no planificados

Jurisdiccién Grupo de Edad
Menos de 15 anos 15-19 anos 20 anos y mas

TOTAL NACIONAL 85,2% 70,8% 57,0%
Buenos Aires 91,1% 70,5% 57,0%
Catamarca 82,6% 74,4% 62,6%
Chaco 80,2% 68,0% 54.1%
Chubut 100,0% 74,7% 53,3%
Ciudad de Buenos Aires 88,1% 72,1% 54,9%
Cdrdoba 86,2% 74,4% 59,1%
Corrientes 81,8% 64,3% 53,5%
Entre Rios 85,2% 62,5% 49,7%
Formosa 75,7% 65,7% 62,8%
Jujuy 94,6% 83,3% 64,7%
La Pampa 62,5% 66,8% 51,8%
La Rioja 100,0% 98,0% 95,4%
Mendoza 88,2% 67,0% 49,9%
Misiones 79,3% 71,8% 63,0%
Neuquén 83,3% 67,5% 50,1%
Rio Negro 95,0% 69,4% 48,8%
Salta 87,4% 79,4% 66,9%
San Juan 90,0% 68,8% 55,6%
San Luis 70,0% 70,8% 54,5%
Santa Cruz 83,3% 72,4% 52.1%
Santa Fe 77,7% 59,3% 42,8%
Santiago del Estero 93,3% 73,9% 63,7%
Tierra del Fuego 100,0% 73,5% 49,7%
Tucuman 87,5% 75,8% 62,6%

Fuente: SIP - Gestion, Direccidn de Salud Perinatal y Nifiez, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.
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Indicador 4.3: Razon de mortalidad materna
por causal aborto

La razén de mortalidad materna por aborto expresa la
cantidad de muertes por aborto en un periodo deter-
minado, sobre el total de nacidos vivos en el mismo
periodo. Para poder trabajar con este indicador se su-
maron los datos de los tres ultimos afios disponibles:
2017 al 2019.

Cuadro N° 30. Razon de muerte materna por aborto por provincia. Periodo 2017 - 2019.

Jurisdiccion cn::::iei::: :erzil:;: ‘;5 Total.nacidos Razér:n:eic;ﬂz:t%fr;:terna
aborto totales vivos por aborto
TOTAL NACIONAL 90 2.015.444 0,4
Buenos Aires 39 741.694 0,5
Catamarca 2 18.821 11
Chaco 4 70.084 0,6
Chubut 0 25.423 0,0
Ciudad de Buenos Aires 6 105.288 0,6
Cdrdoba 3 159.302 0,2
Corrientes 1 57.986 0,2
Entre Rios 0 62.481 0,0
Formosa 4 33.650 1,2
Jujuy 1 33.944 0,3
La Pampa 0 14.042 0,0
La Rioja 1 16.888 0,6
Mendoza 0 88.912 0,0
Misiones 3 73.609 0,4
Neuquén 0 29.975 0,0
Rio Negro 2 31.994 0,6
Salta 4 75192 0,5
SanJuan 1 39.757 0,3
San Luis 0 20.885 0,0
Santa Cruz 2 15.590 1,3
Santa Fe 1 151.707 0,1
Santiago del Estero 9 52.829 1,7
Tierra del Fuego 0 7.804 0,0
Tucumdn 7 80.473 09

Fuente: Estadisticas Vitales informacion basica 2017, 2018 y 2019. Direccion de Estadisticas e Informacién en Salud, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio

2020.
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Indicador 4.4: Porcentaje de muertes
maternas por aborto

En el afio 2019 se registraron 188 muertes maternas,
de las cuales 25 fueron por aborto, cifra que represen-
ta el 13,3% del total nacional. En menores de 20 afios,
se identificaron 26 muertes maternas y de éstas 2
fueron por aborto. En cuanto a la razén de muerte ma-
terna por aborto, fue de 0,4 muertes por cada 10.000
nacidos vivos.

En el cuadro N° 31 se observa el porcentaje de muer-
tes maternas por aborto sobre el total de muertes ma-
ternas de 2019.

En términos absolutos, se observa un descenso en
el total de las muertes maternas con relacion al afio
2018, en el que se registraron 257 muertes maternas
y 35 muertes maternas por aborto. No obstante, en
términos porcentuales, no se observan diferencias
significativas entre ambos periodos, ya que en el 2018
estas Ultimas representaban el 13,6% del total de las
muertes maternasy en el 2019 representan el 13,3%.

En el Anexo V se presentan los datos de razon de
muerte materna, razén de muerte materna por aborto
y muerte materna por grupo de causas, para el perio-
do 2010-2019.

Cuadro N° 31. Porcentaje de muertes maternas por aborto, por provincia, ano 2019.

Jurisdiccion

Muertes maternas

Total muertes

Porcentaje de muertes

por aborto maternas maternas por aborto
TOTAL NACIONAL 25 188 13,3%
Buenos Aires 10 61 16%
Catamarca 2 4 50%
Chaco 0 15 0%
Chubut 0 1 0%
Ciudad de Buenos Aires 3 9 33%
Cérdoba 0 10 0%
Corrientes 0 10 0%
Entre Rios 0 3 0%
Formosa 0 6 0%
Jujuy 0 2 0%
La Pampa 0 3 0%
La Rioja 1 2 50%
Mendoza 0 6 0%
Misiones 0 7 0%
Neuquén 0 0 0%
Rio Negro 1 2 50%
Salta 2 il 18%
San Juan 0 1 0%
San Luis 0 1 0%
Santa Cruz 1 2 50%
Santa Fe 0 10 0%
Santiago del Estero 2 7 29%
Tierra del Fuego 0 0 0%
Tucuman 3 15 20%

Fuente: Estadisticas Vitales informacion basica 2019, serie 5, N° 63. Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio

2020.
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Indicador 4.5: Porcentaje de egresos
hospitalarios por aborto en los egresos por
causas obstétricas

Los egresos hospitalarios por aborto indican el total
de mujeres asistidas con internacion en efectores del
subsector publico de salud por una complicacién en
el aborto. El ultimo dato disponible es el del 2018 e in-
cluye informacioén de 21 de las 24 provincias del pals,
ya que para este afio no se cuenta con informacion
de la Ciudad de Buenos Aires, Santa Cruz y Santiago
del Estero.

En dicho periodo, los egresos hospitalarios por aborto
representan el 9,6% del total de los egresos por cau-
sas obstétricas?’. De los 40.373 egresos hospitalarios
por aborto registrados, 5.701 fueron de personas con
capacidad de gestar menores de 20 afos, el 14,1 %
del total de estos eventos.

En el Anexo VI se presentan los datos de egresos hos-
pitalarios por aborto segun grupo de edad y provincia
para el afio 2018, y los egresos hospitalarios sobre
el total de egresos obstétricos para el periodo 2010-
2018.

27| as causas obstétricas incluyen todas las causas relacionadas con el
embarazo, el parto y el puerperio

Cuadro N° 32. Porcentaje de egresos hospitalarios por aborto sobre el total de egresos hospitalarios por causas
obstétricas, por provincia, afno 2018

Jurisdiccion

Egresos hospitalarios

Egresos hospitalario por

% egresos hospitalarios

por aborto causas obstétricas por aborto
TOTAL NACIONAL 40.373 420.652 9,60%
Buenos Aires 15.338 156.001 9,83%
Catamarca 794 6.685 1,88%
Chaco 1.574 23.347 6,74%
Chubut 837 5.082 16,47%
Ciudad de Buenos Aires S/D S/D S/D
Cdérdoba 1.084 11.092 9,77%
Corrientes 1.238 17.719 6,99%
Entre Rios 1.296 15.709 8,25%
Formosa 1.356 1411 9,61%
Jujuy 1177 11.695 10,06%
La Pampa 406 3.560 1,40%
La Rioja 812 6.27 12,95%
Mendoza 2.044 20190 10,12%
Misiones 1.358 14.230 9,54%
Neuquén 782 7.866 9,94%
Rio Negro 908 8125 11,18%
Salta 3.098 28.560 10,85%
San Juan 953 10.678 8,92%
San Luis 698 5.477 12,74%
Santa Cruz 516 4.324 11,93%
Santa Fe 1.587 22.224 714%
Santiago del Estero S/D S/D S/D
Tierra del Fuego 223 1.646 13,55%
Tucuman 2.294 26.060 8,80%

Fuente: Egresos de Establecimientos Oficiales por diagndstico, afio 2018. DEIS, SAS, Ministerio de Salud de la Nacién, 2021.
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Indicador 4.6: Porcentaje de efectores Cuadro N° 33. Porcentaje de efectores que realizan ILE sobre la cantidad de efectores de SSR, por provincia, afno 2020
publicos que realizan interrupciones legales
X Cantidad de efectores Efectores que realizan
del embarazo Jurisdiccién Cantidad d? efectores que ofrecen servicio de ILE / total de efectores
que realizan ILE SSR que ofrecer! 'al menos una

Una de las tareas iniciadas en 2020 fue la identifica- prestacion de SSR
cion de efgptores de sa.lud. que realizaran ILE, para lo TOTAL NACIONAL 903 6.492 13,9%
cual se utilizaron los siguientes reportes: el registro
de ILE de la DNSSR, efectores identificados a partir de Buenos Aires 215 1645 13,1%
la resolucion de secuencias que ingresaron a la Linea

Catamarca 2 147 1,4%

0800 SALUD SEXUAL y efectores identificados por las

y los referentes de los PPSSR. A estos se sumaron los Chaco 9 179 5,0%

efectores identificados por la Red de Profesionales de

la Salud por el Derecho a Decidir. Chubut 24 12 21,4%
A lo largo del afio se identificaron 903 efectores en Ciudad de Buenos Aires 53 58 91,4%
los que se realizan acciones para la resolucién de las Cérdoba 101 - 15%

ILE, cantidad que representa el 13,9% del total de efec-

tores que ofrecen al menos un servicio de SSR. Este Corrientes 5 285 1,8%

porcentaje varia entre las distintas jurisdicciones.

Entre Rios 24 332 7,2%
Formosa 2 m 1,8%
Jujuy 39 218 17,9%
La Pampa 27 88 30,7%
La Rioja 8 108 7,4%
Mendoza 12 322 3,7%
Misiones 15 302 5,0%
Neuquén 65 108 60,2%
Rio Negro 40 46 87,0%
Salta 38 249 15,3%
San Juan 5 120 4,2%
San Luis 28 45 62,2%
Santa Cruz 12 47 25,5%
Santa Fe 151 636 23,7%
Santiago del Estero 7 313 2,2%
Tierra del Fuego 4 24 16,7%
Tucuman 17 323 5,3%

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacién. Afio 2020.
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Indicador 4.7: Porcentaje de hospitales que
realizan interrupciones legales del embarazo
en el segundo trimestre de edad gestacional
del total de hospitales que realizan
interrupciones legales del embarazo

No se cuenta con informacion sistematizada para el
periodo analizado.

Indicador 4.8: Porcentaje de efectores
que implementan la técnica AMEU para
resolucion de interrupciones legales del
embarazo

No se cuenta con informacion sistematizada para el
periodo analizado.

Indicador 4.9: Porcentaje de efectores con
personal que participo en actividades de
capacitacion en atencién posaborto del
total de efectores con prestaciones de salud
sexual y reproductiva

No se cuenta con informacion sistematizada para el
periodo analizado.

Indicador 4.10: Cantidad de test de embarazo
distribuidos

Un insumo asociado a la mejora en la calidad de la
atencion de la ILE son los test de embarazo, ya que
su disponibilidad en los centros de salud permite la
deteccion temprana del embarazo sin necesidad de
que las usuarias tengan que concurrir en reiteradas
oportunidades.

En 2020, el PPSSR distribuyd 430.038 test rapidos de
embarazo en efectores y depdsitos provinciales de
todo el pais.

Cuadro N° 34. Cantidad de test de embarazo
distribuidos por el PNSSR, por provincia, afio 2020

jurisdiccion Test de embarazos

distribuidos
TOTAL NACIONAL 430.038
Buenos Aires 17.813
Catamarca 8.409
Chaco 19.939
Chubut 8.430
Ciudad de Buenos Aires 17.215
Cdérdoba 33.615
Corrientes 12.976
Entre Rios 22.687
Formosa 8.926
Jujuy 12.704
La Pampa 4.277
La Rioja 6.653
Mendoza 19158
Misiones 18.951
Neuquén 7.745
Rio Negro 7.527
Salta 14.499
San Juan 6128
San Luis 6.510
Santa Cruz 3.682
Santa Fe 35.897
Santiago del Estero 16.718
Tierra del Fuego 2.521
Tucuman 17.058

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacién. Afio 2020.

Indicador 4.11: Cantidad de tratamientos de
misoprostol distribuidos

En el 2020 la DNSSR gestiono la compra de tratamien-
tos de misoprostol (12 comprimidos) para su poste-
rior asignacién en forma equitativa a las provincias. A
tal fin, se disefid una metodologia basada en la Unica
informacion agregada existente para todas las juris-
dicciones: la cantidad de egresos hospitalarios por
aborto registrados en el Ultimo afio con datos disponi-
bles. Ademas, se consideraron los supuestos de que
el 40% de los abortos se resuelve en los hospitales y
el 60% en los centros de salud, como asi también las
posibilidades de adquirir este insumo por parte de las
provincias. Asimismo, se fue incorporando la informa-
cion de uso de tratamientos reportada por los PPSSR.

En funcion de estos criterios, se compraron 35.000
tratamientos de misoprostol 200 mcg para ser entre-
gados durante el afio 2020 y el primer trimestre de
2021. De este modo, en 2020, la DNSSR logro incre-
mentar la cantidad enviada en un 87% con respecto
al afio 2019, distribuyendo en las provincias 18.560
tratamientos de misoprostol.

Indicador 4.12: Porcentaje de tratamientos de
misoprostol dispensados de los tratamientos
distribuidos

Con el fin de hacer un seguimiento sobre los trata-
mientos de misoprostol efectivamente utilizados, la
DNSSR puso a disposicion de los PPSSR un registro
de interrupciones legales del embarazo y uso de tra-
tamientos en los efectores en los que se registraba la
practica. Los niveles de aceptacion de este registro
fueron dispares, ya que algunas provincias contaban
con sistemas de registro propios y algunos efectores
realizaban la practica pero no completaban el formu-
lario de carga. Debido a estas disparidades, la DNSSR
solicitd a los PPSSR que notificaran la cantidad de
tratamientos de misoprostol utilizados durante el afio
2020.

Las provincias en su conjunto informaron el uso de
32.574 tratamientos de misoprostol.
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Como se puede observar en el cuadro N° 35, la dispensa informada fue superior a la
cantidad de tratamientos distribuidos por la DNSSR. Esta diferencia se explica por la
adquisicion de misoprostol por parte de las provincias, con el objetivo de garantizar el
acceso a la ILE de las personas con capacidad de gestar. Tales fueron los casos de |a
Provincia de Buenos Aires, a la que se le entregaron 6.483 tratamientos e informo el
uso de 14.330, y de la Ciudad de Buenos Aires, a la que se enviaron 746 tratamientos
y reporto la dispensa de 7.896. Santa Fe, por su parte, no fue incluida en la distribu-
cion realizada por la DNNSR, ya que la provincia garantizo la disponibilidad de este
insumo con fondos propios, mediante procesos de compra al Laboratorio Industrial
Farmacéutico (LIF).

Cuadro N° 35, Porcentaje de tratamientos de Misoprostol dispensados en relacién a
los distribuidos, ano 2020.

Tratamientos Tratamientos % de tratamientos
Jurisdiccion de misoprostol de misoprostol de misoprostol

dispensados distribuidos dispensados
TOTAL 32.574 18.560 176%

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.

Indicador 4.13: Porcentaje de interrupciones legales del embarazo
realizadas durante el primer trimestre de edad gestacional

No se cuenta con informacién sistematizada para el periodo analizado.

Indicador 4.14: Porcentaje de secuencias generadas en la Linea 0800
vinculadas a interrupcion legal de embarazo

La Linea 0800-222-3444 es una linea telefonica nacional, gratuita y confidencial de
SSR, que brinda informacion de forma integral a toda la poblacion. A través del 0800
se informa sobre MAC y anticoncepcion de emergencia; obligaciones del sistema pu-
blico de salud, obras sociales y prepagas; derechos de usuarias/os del sistema de
salud; abuso sexual hacia NNA y violencia sexual; asistencia post aborto; ILE; cancer
de cuello de Utero y de mama; derechos sexuales y reproductivos de adolescentes;
atencion de poblacion LGTBI+; entre otros temas.

Cuando las consultas presentadas por las personas usuarias de la linea 0800 no pue-
den ser respondidas por las y los consultores, y en todos los casos de consultas por
ILE, se genera una secuencia que se remite a la DNSSR. El circuito de intervencion se
inicia con la notificacion de las consultas que requieren intervencion de la DNSSR y/o
de los PPSSR, a las que llamamos “secuencias’, y se cierra cuando estos programas
reportan el estado de situacion de las mismas.

Cuadro N° 36. Porcentaje de secuencias de la Linea 0800 vinculadas a ILE en
relacion al total de secuencias generadas, por provincia, ano 2020

Secuencias Total de % de secuencias atendidas

Jurisdiccion atendidas secuendias ¥ endae

vinculadas a ILE generadas generadas
TOTAL NACIONAL 10.817 11.595 93,29
Buenos Aires 5.249 5.600 93,73
Catamarca 22 24 91,67
Chaco 105 109 96,33
Chubut 13 23 56,52
Ciudad de Buenos Aires 754 847 89,02
Cordoba 365 449 81,29
Corrientes 73 75 97,33
Entre Rios 84 92 91,30
Formosa 45 47 95,74
Jujuy 83 102 81,37
La Pampa 6 10 60,00
La Rioja 10 13 76,92
Mendoza 1.306 1.375 94,98
Misiones 349 355 98,31
Neuquén 17 21 80,95
Rio Negro 27 34 79,41
Salta 1.037 1.076 96,38
San Juan 332 339 97,94
San Luis 272 275 98,91
Santa Cruz 52 57 91,23
Santa Fe 444 47 94,27
Santiago del Estero 95 103 92,23
Tierra del Fuego 14 14 100,00
Tucuman 63 84 75,00

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacién. Afio 2020
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A continuacion, se presentan los datos del peso relativo de las secuencias generadas
en la Linea 0800, segun el motivo de la consulta, para los afios 2010 a 2020.

Grafico 5: Evolucion anual de las secuencias de la Linea 0800 segtn motivo de
consulta. Serie 2010 - 2020
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Indicador 4.15: Porcentaje de secuencias de la Linea 0800 vinculadas a
interrupcion legal del embarazo respondidas positivamente

De 10.817 secuencias generadas vinculadas a ILE se respondieron positivamente
9.188, representando el 84.94%.

Cuadro N° 37. Porcentaje de secuencias de la Linea 0800 vinculadas a ILE
respondidas positivamente, por provincia, ano 2020.

% de secuencias de ILE

Secuencias de Secuencias > by
Jurisdiccion ILE respondidas ) generadas relsf:tgf:f: :epctsel:?;::‘ﬁ;te
positivamente vinculadas a ILE generadas
TOTAL NACIONAL 9.188 10.817 84,94
Buenos Aires 4.284 5.249 81,62
Catamarca 20 22 90,91
Chaco 103 105 98,10
Chubut 10 13 76,92
Ciudad de Buenos Aires 739 754 98,01
Cérdoba 364 365 99,73
Corrientes 2 73 2,74
Entre Rios 78 84 84
Formosa 39 45 86,67
Jujuy 79 83 95,18
La Pampa 6 6 100,00
La Rioja 10 10 100,00
Mendoza 1.288 1.306 98,62
Misiones 348 349 99,71
Neuquén 17 17 100,00
Rio Negro 27 27 100,00
Salta 985 1.037 94,99
San Juan n 332 3,31
San Luis 160 272 58,82
Santa Cruz 17 52 32,69
Santa Fe 435 444 97,97
Santiago del Estero 93 95 97,89
Tierra del Fuego 14 14 100,00
Tucuman 59 63 93,65

Fuente: Monitoreo DNSSR, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020
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OBJETIVO 5.

Fortalecer la capacidad de accion
de los equipos de salud parala
deteccion temprana del abuso

sexual y el embarazo forzado en

ninas y adolescentes

Indicador 5.1: Docentes capacitados en la
deteccion temprana del abuso sexual a
ninas, nines, ninos y adolescentes en los
departamentos del Plan Enia

No se cuenta con informacién sistematizada para el
periodo analizado.

Indicador 5.2: Porcentaje de interrupciones
legales del embarazo realizadas en ninas y
adolescentes de 19 afos y menos del total
de interrupciones legales del embarazo
realizadas

No se cuenta con informacion sistematizada para el
periodo analizado.
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OBJETIVO 6.

Coordinar acciones para garantizar

el acceso efectivo de las personas

con discapacidad a la salud sexual
y reproductiva

En esta gestion se asumid un creciente compromiso
de dar cumplimiento a las garantias de acceso efec-
tivo a las personas con discapacidad (PcD) a la SSR.

En el afio 2020, la DNSSR incorpor6 una linea de tra-
bajo cuyo objetivo es la promocién de derechos se-
xuales y reproductivos de PcD y se cred un Grupo
de Trabajo para el abordaje de la tematica. En este
marco, se realizd una revision de los formularios de
registro de a) dispensa de LARC; b) interrupcién del
embarazo; y ¢) llamados y de secuencias de la linea
0800, con el fin de incorporar variables que permitan
identificar a PcD. Las nuevas versiones de estos for-
mularios comenzarian a regir a partir del 2021.

Cabe destacar que la creacion del Grupo de Trabajo
sobre Derechos Sexuales y Reproductivos de PcD po-
sibilitd la planificacion y proyeccion del registro siste-
matico de acciones contemplan esta perspectiva, que
previamente se llevaban a cabo en forma aislada.

Indicador 6.1: Porcentaje de Programas
Provinciales de Salud Sexual y Reproductiva
con lineas estratégicas para promover los
derechos sexuales y reproductivos de las
personas con discapacidad del total de
Programas Provinciales de Salud Sexual y
Reproductiva

Si bien no se cuenta con informacion sistematizada
para el periodo analizado, se destaca que, durante
el 2020, la DNSSR realizd un proceso de acompafia-
miento técnico al equipo de trabajo de la Direccion
Provincial de Programas de Salud Sexual y Reproduc-
tiva y Diversidad de Santa Fe.

Indicador 6.2: Porcentaje de secuencias

de la Linea 0800 por incumplimiento de
los derechos sexuales y reproductivos

de personas con discapacidad resueltas
positivamente sobre el total de secuencias
generadas al respecto

En el 2020, desde el inicio de las actividades del Grupo
de Trabajo sobre Derechos Sexuales y Reproductivos
de PcD, se registraron 6 secuencias de la Linea 0800
que involucran a PcD, 5 por situaciones de ILE y 1 por
solicitud de informacién para el acceso a preservati-
VOS.

Indicador 6.3 Porcentaje de materiales
producidos o adaptados para ser accesibles a
personas con discapacidad respecto al total
de materiales producidos por la Direccion
Nacional de Salud Sexual y Reproductiva en
un periodo determinado

Durante 2020, se efectud un relevamiento de accesi-

bilidad de los materiales subidos a los Bancos de Re-
cursos para Equipos de Salud y para Poblacion, dispo-
nibles en la web del Ministerio de Salud de la Nacion.
En total se identificaron 78 materiales, la mayoria de
los cuales requeria algun tipo de ajuste (a agosto del
2020).

Se elaboré también el folleto para poblacion sobre la
interrupcion legal del embarazo con medicamentos
en soporte digital accesible para lectores de pantalla.

Indicador 6.4: Porcentaje de efectores de
salud con personal capacitado en salud
sexual y reproductiva y modelo social de

la discapacidad del total de efectores con
prestaciones de salud sexual y reproductiva

Si bien no se cuenta con informacion sistematizada
por efector para el periodo analizado, ya que entonces
no se disponia de un registro que permitiera recolec-
tar estos datos, cabe sefialar que en el afio 2020 se
realizaron las siguientes actividades:

Cuadro N° 38. Actividades de actualizacion
profesional en las que se trabajo sobre modelo
social de atencidn de la discapacidad, ano 2020

Nombre de actividad Participantes

Webinario. Curso de
anticoncepcion en la adolescencia 750 personas
organizado por el Plan Enia

Acompanamiento técnico al

equipo de trabajo de la Direccién 100 personas
Provincial de Programas de

Salud Sexual y Reproductiva y

Diversidad de Santa Fe




Indicador 7.1: Cobertura de docentes capacitados en Cartilla | ESI Enia

Entre 2018 y 2020, 14.106 docentes fueron capacitados en los contenidos de la Cartilla | ESI Enia.

Cuadro N° 39. Docentes de escuelas de los departamentos priorizados por el Plan Enia capacitados en la Cartilla
| ESI Enia, por provincia, ano 2020
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OBJETIVO 7. M
] Jurisdiccién Docentes capacitados en cap:\tc?t:::: ::T;elzn csﬁalz;::;:)t: :n
Difundir y promover los derechos Cartilla | ESI Enia Enia Cartilla | ESI Enia
Sexua!es y reproductlvos d.e'_ Ia TOTAL 14.106 14113 99,95%
poblacion en general y de ninas,
nifies, nifos y adolescentes en Buenos Alres 4030 2064 7958
particulal" Catamarca 709 715 99,16
Chaco 1.231 926 132,94
Este objetivo retine un conjunto de indicadores de Corrientes 817 723 113,00
procesos y resultados vinculados a la produccion y ]
circulacion de materiales y piezas de difusion. Asimis- Entre Rios 1572 1323 118,82
mo, incluye las acciones directas realizadas con ado- .
lescentes que se implementan a través del Plan Enia Formosa (*) N/C N/C N/C
(acciones de sensibilizacion sobre prevencién del em- .
barazo y MAC, prevencion del abuso, la violencia y el Jujuy 838 843 P4
embarazo forzado, derechos y capacitacién docente). La Rioja 868 761 14,06
El dispositivo de Educacion Sexual Integral (ESI) del Misi - - 103.93
Plan Enia tiene como propésito fortalecer la imple- Islones ’
m.entaC|on dle la ESI en Ia‘s~e.scu.ellas secundang; pu- Salta 953 1010 94336
blicas a través de la sensibilizacion y capacitacion de
sus docentes y directivas/os con acompafiamiento Santiago del Estero 996 977 101,94
institucional para el desarrollo de actividades en el
aula. A tal fin, el Plan Enia elaboré cartillas que abor- Tucuman 1378 1.084 127,12

dan tematicas como las representaciones sociales, la
presion entre pares y las dificultades para acceder a
centros de salud, promoviendo los derechos sexuales
y reproductivos.

Los principales indicadores de este dispositivo miden
la cantidad de docentes capacitados por escuela y la
cobertura de estudiantes que realizan las actividades
de la cartilla.

(*) En la provincia de Formosa sélo se implementa la linea de accién del Plan Enia relativa a las prestaciones de SSR, motivo por el cual no corresponde brindar

datos sobre capacitacion docente en Cartillas ESI Enia.

Fuente: Monitoreo Plan Enia, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio 2020.
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Indicador 7.2: Cobertura de docentes
capacitados en Cartilla Il ESI Enia

No se cuenta con informacion sistematizada para el
periodo analizado, ya que esta cartilla se implementa-
ra en el afio 2021.

Indicador 7.3: Estudiantes de ciclo basico (1°
a 3° ano del nivel medio) participantes en
actividades propuestas por la Cartilla ESI
Enia

En el cuadro N° 40, se presenta la distribucion de la
cantidad de adolescentes de ciclo basico de escuelas
secundarias que desarrollaron actividades de la Car-
tilla I ESI Enia. En el 2020, la cobertura fue de 90.633
estudiantes.

Cuadro N° 40. Numero de estudiantes de ciclo
casico participantes en actividades propuestas en
la Cartilla | ESI Enia, en departamentos priorizados
por el Plan Enia, por provincia, aino 2020

Estudiantes de ciclo
Jurisdiccion basico con actividades de
la Cartilla I ESI Enia (*)

TOTAL 90.633
Buenos Aires 1.370
Catamarca 6.396
Chaco 4,084
Corrientes 7.305
Entre Rios 17.244
Formosa N/C
Jujuy 14.045
La Rioja 6.425
Misiones 3.536
Salta 16.684
Santiago del Estero 6.204
Tucuman 7340

(*) Estudiantes de Ter. a 3er. afio del nivel medio o secundario.

Fuente: Monitoreo Plan Enia, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio
2020.

Indicador 7.4: Asesoramientos virtuales y
presenciales, individuales y grupales en
escuelas, servicios de salud y espacios
comunitarios

Indicador 7.5: Asesoramientos virtuales
individuales y grupales en escuelas, servicios
de salud y espacios comunitarios

Indicador 7.6: Asesoramientos presenciales
individuales y grupales en escuelas, servicios
de salud y espacios comunitarios

Los asesoramientos en temas vinculados a la salud
integral son una prestacioén directa a la poblacion ado-
lescente, brindada en respuesta a demandas grupa-
les o individuales. Estos son realizados por asesores
que pertenecen al Plan Enia y tienen como uno de sus
principales propdsitos fortalecer el vinculo de las y
los adolescentes con el sistema de salud. Sus indica-
dores trazadores son la cantidad de asesoramientos
brindados y la cantidad de adolescentes que deman-
daron asesoramiento en el afio.

El siguiente cuadro muestra la cantidad de adolescen-
tes que recibieron asesoramiento en salud integral en
escuelas y espacios comunitarios y la cantidad de
asesoramientos realizados por modalidad de aten-
cion.
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Cuadro N° 41. Ndmero de asesoramientos (*)

en escuelas, servicios de salud y espacios
comunitarios en departamentos priorizados por
el Plan Enia, segtin modalidad de atencién, por
provincia, ano 2020

. e . Modalidad Modalidad
Jurisdiccion . . Total
virtual  presencial

TOTAL 19.985 15.941 35.926
Buenos Aires 1.639 2295 3.934
Catamarca 1.505 679 2184
Chaco 1.347 2367 3714
Corrientes 693 339 1.032
Entre Rios 229 524 753
Formosa N/C N/C N/C
Jujuy 4164 2508 6.672
La Rioja 881 541 1.422
Misiones 2.367 1907 4.274
Salta 1.662 1090 2.752
Santiago del Estero 3416 1589 5.005
Tucuman 3416 2102 4184

(*) Asesoramientos individuales y grupales en escuelas, servicios de salud y

espacios comunitarios.

Fuente: Monitoreo Plan Enia, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio
2020.

Indicador 7.7: Adolescentes asesoradas/es/os
en salud integral

Cuadro N° 42. Nimero de adolescentes asesorades
en Plan Enia(*), por provincia, ano 2020

Jurisdiccion Adolescentes asesorades
TOTAL 25.363
Buenos Aires 3148
Catamarca 1.336
Chaco 3.210
Corrientes 21
Entre Rios 658
Formosa N/C
Jujuy 4484
La Rioja 1.022
Misiones 2.617
Salta 1.769
Santiago del Estero 3.245
Tucuman 3153

(*) Comprende los dispositivos de ASIE y DBC)

Fuente: Monitoreo Plan Enia, SAS, Ministerio de Salud de la Nacion. Afio
2020.

Indicador 7.8: Cantidad de materiales de
comunicacion y difusion publicados

En 2020 se distribuyeron 1.180.311 ejemplares

de materiales de comunicacién y difusion a las
siguientes 12 provincias: Buenos Aires, Catamarca,
Ciudad de Buenos Aires, Cordoba, Entre Rios, La
Pampa, La Rioja, Mendoza, Neuguén, Rio Negro,
Santa Fe y Tierra del Fuego.

Indicador 7.9: Niimero de campanas
nacionales en medios de comunicacion y
redes sociales

Si bien durante el afio 2020 no se realizé una
campafia de cobertura nacional en medios, se
elaboraron y difundieron diversas piezas de
comunicacion (videos y folletos) destinadas a los
equipos de salud y al publico en general, que fueron
publicadas en las redes sociales para las siguientes
fechas:
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Fecha Titulo Link
16 de abril Salud sexual y reproductiva durante la A a la SSR durante la pandemia COvid-1
pandemia COVID-19
26 de abril Salud sexual y reproductiva durante la ILE durante la pandemia COVID-19
pandemia COVID-19
6 de mayo Circulacion para acceso a MACe ILE Circulacion para acceso a MAC e ILE para
para adolescentes durante la pandemia adolescentes
covid-19
28 de mayo Acceso a MAC e ILE - Reporte Valeria Isla Reporte ministerial - Valeria Isla
29 de mayo 10 anos 0800 Salud Sexual 10 anos 0800
8 de junio Difusién sobre AHE #TenelaAn
28 de junio Dia Internacional del Orgullo LGBTTI+
12 de agosto Dia Internacional de la Juventud ?s=
4 de septiembre Dia Mundial de la Salud Sexual https://twitter.com/msalnacion 1301871714662522881
25 de septiembre Semana de prevencién del embarazo no Tw: https:/[twitter.com/msalnacion/status/1309538031271989254
intencional en la adolescencia - Ihwww.f k.com/1349852" 1 121127254
Ig: https://www.instagram.com/p/CFkS1i4gSIH/
J/lwww.in ram.com/p/CFe7dYpAT!
Fb: https://www.facebook.com/msalnacion/photos/3305221296182145
Jwww k.com/msalnacion/ph 4049917
Fb: https://www.facebook.com/msalnacion/photos/3315160261854915
30 de septiembre 18 anos del Programa de Salud Sexual y 18 anos del Programa de SSR

Procreacion Responsable

7 de noviembre

Dia Internacional del Orgullo LGBTTI+

Ig: https://www.instagram.com/p/CHSng88gh-A/?igshid=d322h8tvk91y
Ig: https://www.instagram.com/p/CHSrlZ5gQY6/?igshid=5c42ttyxtnhr



https://www.youtube.com/watch?v=oltrQd_ZQzQ&ab_channel=MinisteriodeDesarrolloSocialdelaNaci%C3%B3n
https://www.youtube.com/watch?v=62guIMzjKxA&ab_channel=MinisteriodeDesarrolloSocialdelaNaci%C3%B3n
https://www.youtube.com/watch?v=Ne7pdJAYtlQ&ab_channel=MinisteriodeDesarrolloSocialdelaNaci%C3%B3n
https://www.youtube.com/watch?v=Ne7pdJAYtlQ&ab_channel=MinisteriodeDesarrolloSocialdelaNaci%C3%B3n
https://www.youtube.com/watch?v=spu-au-NU4A
https://www.youtube.com/watch?v=o3TZLNJw-i4
https://www.instagram.com/p/CB-0Lwoguy-/?igshid=1942aa20xul5o
https://drive.google.com/file/d/1mYTHRD6JOUbqa-wk4vKWcGCcDSukCaKn/view?usp=sharing
https://twitter.com/msalnacion/status/1293534258770915328?s=19
https://twitter.com/msalnacion/status/1301871714662522881
https://twitter.com/msalnacion/status/1309538031271989254
https://www.facebook.com/134985296539110/posts/3312112725493002/
https://www.instagram.com/p/CFkS1i4gSIH/
https://www.instagram.com/p/CFe7dYpAT69/
https://www.facebook.com/msalnacion/photos/3305221296182145
https://www.facebook.com/msalnacion/photos/3308640499173558
https://www.facebook.com/msalnacion/photos/3315160261854915
https://www.instagram.com/p/CG-c4X7Au4H/?utm_medium=copy_link
https://www.instagram.com/p/CHSnq88gh-A/?igshid=d322h8tvk91y
https://www.instagram.com/p/CHSrIZ5gOY6/?igshid=5c42ttyxtnhr

Anexo I: Métodos anticonceptivos y otros insumos distribuidos por la DNSSR a través del PNSSR y del Plan Enia, total pais.

Periodo 2010-2020

Insumo Anticonceptivo Anticonceptivo
Anticonceptivo Hormorll)al Anticonceptivo | Anticonceptivo Hormonal Anticonceptivo Dispositivo Dispositivo
Hormonal Combinado Oral Hormonal para | Hormonal solo Combinado Hormonal Inyectable Intrarl)Jterino T Intrauterino
Combinado Oral la Lactancia Progestageno Inyectable Trimestral Multiload
con Gestodeno Mensual
Composicion Etinilestradiol + Etinilestradiol Noretisterona DIU
Levonoraestrel + Gestodeno Levonorgestrel Desogestrel + Estradiol Medroxiprogesterona | DIU T Cobre 380 Multiload
Comp O 039/0 15 m Comp Comp 0.03mg |Comp 0.075mg,  Ampolla 50 Ampolla 150 mg/ml mm 385 mm
pRL3IRISMI | 6.02/0.075 mg mg/5 mg
Programa PNSSR PNSSR PNSSR PNSSR PNSSR PNSSR | Plan Enia | PNSSR | Plan Enia PNSSR
2010 10.497.090 1.903.475 3.516.446 83.654
201 9.683.879 1.705.539 3.591.518 86.870
2012 4.095.335 475.618 2.988.955| 120.000 97.000 57.000
2013 5.646.070 973.247 1.850.396 1.621 57.000 30.500
2014 6.206.433 2.456.890 1.119.258 525.640 3.678.718 | 129.144 65.425 33.050
2015 4.718.390 1.928.469 879.976 668.245 2.289.955| 151.516 64.100 41.940
2016 1.353.644 147.880 405.285 128.342 1.973.747 | 181.520 23.606 34.690
2017 4.311.332 406.874 452.211 413.235 1.627.044 | 84.900 49.822 18.222
2018 (*) 4.022.723 541.482 505.068 385.629 2.207.598 | 96.747 18.053| 59.950 3.250 18.662
2019 3.789.235 293.192 392.523 459.168 1.551.001 | 126.576 24199 | 71.750 7.150 30.650
2020 3.797.142 551.976 531.621 667.494 1.961.118 | 159.970 59.300 7.500 34.800

Fuente: Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR - REMEDIAR) y Area de Monitoreo de Insumos (DNSSR, Ministerio de Salud)

(*) En el afio 2018, si bien se discrimina lo distribuido por programa para la elaboracion del presente reporte, en dicho periodo los stocks no estaban diferenciados.




Anexo I: Métodos anticonceptivos y otros insumos distribuidos por la DNSSR a través del PNSSR y del Plan Enia, total pais.
Periodo 2010-2020 (continua).

Insumo Sistema Anticoncepcion KIT parala
Intrauterino Implante . p . Test de para,
. P Condon Hormonal de Misoprostol colocacion
Liberador de Subdérmico - Embarazo
H Emergencia de DIU
ormona
Composicion Levonorgestrel Preservativo Masculino Levonorgestrel Misoprostol Tira Kit de
Etonogestrel 68 mg ? . elementos
52 mg de Latex Comp 1.5 mg 200 mcg reactiva
descartables
Programa PNSSR PNSSR | Plan Enia | PNSSR Plan Enia | PNSSR | Plan Enia PNSSR PNSSR PNSSR
2010 23.040.896 323714 160
20M 22.133.952 281.202 200.400 20.000
2012 15.325.344 153.587 593.269 88.550
2013 23.978.880 289.512 393.162 55.850
2014 12.420 10.475.136 631.410 173.710 36.719
2015 3.200| 41.302 21.174.336 377.987 790.110 83.123
2016 8.900| 37.511 3.198.384 100.103 280.076
2017 1.398 | 101.385 21.992.256 364.200 550.696
2018 (*) 4.455| 100.600 41.850| 20.010.816 195.264 | 485.631 4.200 521.843 20.350
2019 545/ 101.750 |  45.500 | 10.548.432 312.704|  29.232 9.941| 501.956

Fuente: Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR - REMEDIAR) y Area de Monitoreo de Insumos (DNSSR, Ministerio de Salud).

(*) En el afio 2018, si bien se discrimina lo distribuido por programa para la elaboracion del presente reporte, en dicho periodo los stocks no estaban diferenciados.



Anexo lI: Poblacion cubierta con métodos anticonceptivos distribuidos por el PNSSR, por insumo y provincia, ano 2020.

Anticonceptivo

Anticonceptivo

Anticonceptivo

Anticonceptivo

Anticonceptivo

Anticonceptivo

Hormonal Ho.rmonal Hormonal parala Hormonal solo Horn'!onal Hormonal

Jurisdiccién Combinado Oral Combinado Oral Lactancia Progestageno Cambinado Inyectable

con Gestodeno Inyectable Mensual Trimestral

Distribuidos Poblacién Distribuidos Poblacién Distribuidos Poblacién Distribuidos Poblacién Distribuidos Poblacién Distribuidos Poblacién
cubierta cubierta cubierta cubierta cubierta cubierta

Buenos Aires 959.698 73.823 192.921 14.840 197.787 28.255 215.991 16.615 434.870 33.452 43.750 10.938
Catamarca 74.422 5.725 9.845 757 8.535 1.219 10.893 838 44170 3.398 2.750 688
Chaco 225.726 17.364 25.105 1.931 28.071 4.010 33.554 2.581 119.610 9.201 6.400 1.600
Chubut 57.900 4.454 8.970 690 7.494 1.071 11.812 909 49.540 3.811 2.650 663
Ciudad de Buenos Aires 38.800 2.985 25.757 1.981 6.175 882 34.817 2.678 28.325 2.179 6.550 1.638
Cordoba 324.064 24.928 44.813 3.447 37.571 5.367 51.230 3.941 166.440 12.803 11.000 2.750
Corrientes 157.606 12.124 21.342 1.642 21.550 3.079 24.672 1.898 77.380 5.952 5.300 1.325
Entre Rios 206.186 15.860 24.623 1.894 21.097 3.014 27.876 2.144| 104.110 8.008 5.200 1.300
Formosa 80.398 6.184 10.584 814 9.250 1.321 11.729 902 43.910 3.378 3.850 963
Jujuy 83.530 6.425 15.340 1.180 12.858 1.837 18.538 1.426 87.180 6.706 5.600 1.400
La Pampa 33.068 2.544 5.089 391 5.125 732 6.687 514 16.710 1.285 1.150 288
La Rioja 43.606 3.354 6.639 511 6.665 952 8.408 647 25.580 1.968 2.200 550
Mendoza 194.950 14.996 1.092 84 18.926 2.704 27.190 2.092 85.470 6.575 7.750 1.938
Misiones 181.088 13.930 25.833 1.987 19.795 2.828 23.504 1.808 82.050 6.312 6.600 1.650
Neuquén 74.552 5.735 0 0 9.329 1.333 0 0 30.890 2.376 4.500 1.125
Rio Negro 85.614 6.586 7.927 610 8.815 1.259 12.173 936 32.233 2.479 3.200 800
Salta 97.646 7.511 15.963 1.228 16.077 2.297 19.271 1.482 82.620 6.355 6.550 1.638
San Juan 49.800 3.831 9.848 758 8.424 1.203 13.072 1.006 25.150 1.935 2.300 575
San Luis 68.452 5.266 4.680 360 3.400 486 7.392 569 32.120 2.471 2.550 638
Santa Cruz 17.988 1.384 3.672 282 3.310 473 4.279 329 8.520 655 1.350 338
Santa Fe 364.586 28.045 46.635 3.587 38.517 5.502 50.246 3.865 182.720 14.055 16.150 4.038
Santiago del Estero 195.992 15.076 22.190 1.707 21.358 3.051 25.463 1.959 95.050 7.312 5.900 1.475
Tierra del Fuego 14.332 1.102 2.778 214 1.892 270 2.637 203 7.960 612 870 218
Tucuman 167.138 12.857 20.330 1.564 19.600 2.800 26.060 2.005 98.510 7.578 5.850 1.463
TOTAL GENERAL 3.797.142| 292.088| 551.976 42.460| 531.621 75.946| 667.494 51.346| 1.961.118 150.855 159.970 39.993




Anexo lI: Poblacion cubierta con métodos anticonceptivos distribuidos por el PNSSR, por insumo y provincia, ano 2020 (continua).

. . Sistema
Dispositivo D'SPOSIt'.V 0 Intrauterino Implante
T Intrauterino T Intrau.t erino Liberador de Subdérmico Tota_l ,
Jurisdiccion Multiload Hormona Pobl?cmn
Cubierta
Distribuidos Poblacién Distribuidos Poblacién Distribuidos Poblacién Distribuidos Poblacién
cubierta cubierta cubierta cubierta

Buenos Aires 22.500 22.500 13.300 13.300 1.170 1.170 26.650 26.650 241.542
Catamarca 1.000 1.000 500 500 50 50 1.400 1.400 15.574
Chaco 1.500 1.500 1.000 1.000 100 100 4.800 4.800 44.087
Chubut 1.000 1.000 500 500 50 50 1.450 1.450 14.596
Ciudad de Buenos Aires 5.000 5.000 2.000 2.000 200 200 4.500 4.500 24.043
Cérdoba 4.800 4.800 3.000 3.000 200 200 7.650 7.650 68.886
Corrientes 1.000 1.000 500 500 100 100 3.600 3.600 31.219
Entre Rios 1.500 1.500 500 500 100 100 3.400 3.400 37.721
Formosa 1.000 1.000 500 500 100 100 1.600 1.600 16.762
Jujuy 1.500 1.500 1.000 1.000 100 100 2.250 2.250 23.824
La Pampa 500 500 0 0 50 50 800 800 7.105
La Rioja 1.000 1.000 0 0 50 50 1.050 1.050 10.082
Mendoza 2.000 2.000 1.500 1.500 100 100 3.950 3.950 35.938
Misiones 1.000 1.000 1.500 1.500 100 100 3.200 3.200 34.314
Neuquén 1.000 1.000 1.000 1.000 130 130 1.900 1.900 14.599
Rio Negro 1.000 1.000 500 500 50 50 1.650 1.650 15.871
Salta 3.000 3.000 0 0 150 150 4.100 4.100 27.761
San Juan 1.000 1.000 500 500 50 50 1.600 1.600 12.457
San Luis 1.000 1.000 500 500 50 50 1.800 1.800 13.138
Santa Cruz 500 500 500 500 50 50 400 400 4.911
Santa Fe 3.000 3.000 3.000 3.000 450 450 8.050 8.050 73.593
Santiago del Estero 1.500 1.500 1.000 1.000 200 200 3.450 3.450 36.730
Tierra del Fuego 500 500 500 500 50 50 300 300 3.969
Tucuman 1.500 1.500 1.500 1.500 200 200 3.650 3.650 35.115
TOTAL GENERAL 59.300 59.300 34.800 34.800 3.850 3.850 93.200 93.200 843.837




Anexo llIl: Nacidos vivos registrados, segtn edad de la madre, por jurisdiccion de residencia de la madre, ano 2019.

Jurisdiccién d EDAD DE LA MADRE
residl;:zialcc(l:cleolg meadre Menorde | 15219 | 20a24 | 25229 | 30a34 |« 35a39 | 40a44 |45afosy | especificar TOTAL GENERAL
15 afos afnos afnos afnos afnos afnos afnos mds

Buenos Aires 448 22.747 51.522 54.600 47.311 31.319 9.346 760 9.543 227.596
Catamarca 13 767 1.485 1.409 1.140 708 198 12 1 5.733
Chaco 182 3.739 6.087 5.393 3.894 2.215 577 31 58 22.176
Chubut 16 711 1.863 2.096 1.765 1.092 299 19 0 7.861
Ciudad de Buenos Aires 21 1.152 4.204 6.373 9.966 8.720 3.052 423 70 33.981
Cérdoba 102 5.121 11.479 12.446 11.777 7.682 2.053 141 128 50.929
Corrientes 104 2.901 4.856 4.435 3.256 1.982 576 28 6 18.144
Entre Rios 90 2.401 4.715 4.779 4.106 2.456 636 38 11 19.232
Formosa 128 1.866 2.918 2.351 1.721 965 291 10 0 10.250
Jujuy 34 1.328 2.714 2.440 2.046 1.345 422 23 0 10.352
La Pampa 8 426 929 1.105 1.014 632 168 8 0 4.290
La Rioja 17 566 1.422 1.435 1.045 626 197 10 2 5.320
Mendoza 56 2.610 6.469 7.107 6.238 3.860 979 83 1 27.403
Misiones 178 4.006 6.247 5.670 4.001 2.271 573 49 18 23.013
Neuquén 16 876 2131 2.512 2.205 1.315 372 29 0 9.456
Rio Negro 19 880 2.227 2.580 2.297 1.395 384 18 10 9.810
Salta 146 3.545 5.934 5.544 4.370 2.630 753 50 0 22.972
San Juan 38 1.656 3.329 3.286 2.430 1.390 397 27 1 12.554
San Luis 8 748 1.692 1.669 1.399 839 243 12 0 6.610
Santa Cruz 12 450 1.142 1.276 1.066 608 168 10 0 4.732
Santa Fe 147 5187 10422 11.095| 10.922 7.278 1.886 131 20 47.088
Santiago del Estero 83 2.673 4.575 4.059 3.048 1.973 523 36 2 16.972
Tierra del Fuego 0 155 480 680 622 366 93 2 2.398
Tucuman 70 3.184 6.380 6.332 5.111 3.194 858 60 0 25.189
Otros paises 0 20 48 32 32 17 5 0 4 158
Lugar no especificado 2 88 190 185 183 106 32 3 433 1.222
TOTAL GENERAL 1.938 69.803 | 145.460 150.889| 132.965 86.984 25.081 2.013 10.308 625.441




Anexo llI: Nacidos vivos registrados, segin edad de la madre, total pais. Serie 2010 - 2019.

EDAD DE LA MADRE
Afio Menor _ 20a24 | 25a29 | 30a34 | 35a39 | 40a44 | 45aios | . . TOTAL
de15 | 15a19 aiios b : < : h .~ | Sin especificar | GENERAL
afios anos anos anos anos anos Y mas
2010 3.117 114.474| 184399 174780  160.524|  84.658| 21.363| 1.615 11.246  756.176
2011 3.156 115.856 186.004| 173.015| 161.321  87.141| 22.665  1.666 7218 758.042
2012 3.020 111.272| 181198 165.119| 156.308| 86.853| 22.625  1.490 10433 738.318
2013 3.261 114125 185621 170.655| 158.021| 91.091| 23.124  1.520 7185  754.603
2014 3.007 113.945 192.415 177190 160.012| 95509 24305  1.624 9.005  777.012
2015 2.787 108.912 189.542| 175.362| 155082  98.623| 25346  1.755 12.631 770.040
2016 2.419 96.905| 178.069| 170.356| 149.478| 96.943 25312  1.903 6.650|  728.035
2017 2.493 91.586| 169.299  165.665| 142.831| 92.677 23.744 1.727 14.587|  704.609
2018 2.350 84.768| 164.480 163.156| 140.679| 91.509| 24.866| 1.927 11.659|  685.394
2019 1.938 69.803| 145460 150.889  132.965| 86.984 25081  2.013 10.308|  625.441

Fuente: DEIS, serie sistematizada descargado el 14/02/2022
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Anexo IV: Tasa de fecundidad adolescente temprana (10 a 14 aios), por provincia. Periodo 2010 - 2019.

Provincia 2010 20m 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 Dife:f\“;ﬁfg:,:’a;ezom
Buenos Aires -32,1
Catamarca -70,4
Chaco -22,1
Chubut -70,2
Ciudad de Buenos Aires -71,1
Cordoba -40,2
Corrientes -24,2
Entre Rios -26,9
Formosa -11,7
Jujuy -32,0
La Pampa -71,7
La Rioja -34,2
Mendoza -48,9
Misiones -23,8
Neuquen -76,0
Rio Negro -73,4
Salta 19,8
San Juan -31,4
San Luis -76,1
Santa Cruz -66,6
Santa Fe -59,3
Santiago del Estero -30,5
Tierra del Fuego 1,1 -100,0
Tucuman 1,8 -44,0
TOTAL PAIS 1,9 1,8 1,7 1,9 1,8 1,6 1,4 1,5 1,4 1,1 -42,1

Fuente: Area de Monitoreo de la DNSSR - MSAL

Por debajo del promedio nacional

- Por encima del promedio nacional

- Igual al promedio nacional
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Anexo IV: Tasa de fecundidad adolescente temprana (15 a 19 anos), por provincia. Periodo 2010 - 2019.

Provincia

Buenos Aires

Catamarca

Chaco

Chubut

2010 20M 2012 2013 2014

2015 2016 2017 2018

Diferencia 2010 - 2019
en porcentaje

2019

-43,3
-35,7
-28,5
-58,9

Ciudad de Buenos Aires

Cordoba

Corrientes

Entre Rios

Formosa

Jujuy

La Pampa

La Rioja

Mendoza

Misiones

Neuquen

6

Rio Negro

Salta

San Juan

San Luis

Santa Cruz

Santa Fe

Santiago del Estero

Tierra del Fuego

Tucuman

TOTAL PAIS

67,4 65,7 62,9 64,9

-63,3

-39,4
-20,9
-40,9
-18,5
-41,6

-51,4

2

615 | sz 518

65,1

6
640 o7 12

-42,2

-48,8
-20,0
-52,3

-58,1
-23,9
-28,5
-49,1

_si4 620 sS4 se3 | as1 a3 | 32 38 m0 573

62,6 62,4 53,1 49,2

-65,0
-38,5
-21,3

-37,7
-39,6

40,7

Fuente: Area de Monitoreo de la DNSSR - MSAL

Por debajo del promedio nacional

- Por encima del promedio nacional

- Igual al promedio nacional



Anexo IV: Tasa de fecundidad adolescente por grupo de edad, total pais. Periodo 2010 - 2019

Grupo de Edad 2010 20M 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
10 a 14 anos 1,9 1,8 1,7 1,9 1,8 1,6 1,4 1,5 1,4 1,1
15 a 19 afios 67,4 65,7 62,9 64,9 65,1 62,6 62,4 53,1 49,2 40,7
Tasa de fecundidad adolescente temprana y tardia
Total del pais, anos 2010 a 2019
80 —
67,4
70 - 57 g9 649 651 g5 4oy
60 — 53,1
49,2
50 — 40,7
40 —
30
20 —
109 19 1,8 1,7 19 1,8 1,6 1,4 1,5 1,4 1,1
0 e ® ® ® ® o———o- -0 . o
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
[ 10 a 14 anos 15 a 19 afos

Fuente: Area de Monitoreo de la DNSSR - MSAL




Anexo V: a) Razén de mortalidad materna y razon de mortalidad materna por embarazo terminado en aborto, total pais. Periodo 2010 -

2019
2010 201 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Razon de Mortalidad Materna 4.4 4,0 3,5 3,2 3,7 39 34 29 3,7 3,0
Razén de Mortalidad Materna por Aborto 09 1 04 0,7 0,6 0,7 0,6 04 0,5 04

Razoén de mortalidad materna y razén de mortalidad materna por embarazo terminado en aborto, total pais.
Periodo 2010 - 2019

50 o
45 -
40 -
35 —
30 -
2,5

2,0 <

0,9

04

0,6

0,7

0,6

04

0,5

0,4

2010

2011

2012

2014

B Razon de Mortalidad Materna

Fuente: Area de Monitoreo de la DNSSR - MSAL

2015

2016

2017

2018

2019

Razon de Mortalidad Materna por Aborto




Anexo V. b) Muertes maternas por grupo de causas, total pais. Periodo 2010 - 2019

Causa de muerte materna 2010 20M 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Por aborto 68 73 33 50 43 55 43 30 88 25
Por causas obstétricas directas 167 145 147 131 177 160 135 118 157 115
Por causas obstétricas indirectas 96 84 78 64 70 83 67 54 65 48
TOTAL 331 302 258 245 290 298 245 202 257 188
Causa de muerte materna 2010 20M 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Por aborto 21% 24% 13% 20% 15% 18% 18% 15% 14% 13%
Por causas obstétricas directas 50% 48% 57% 53% 61% 54% 55% 58% 61% 61%

Porcentaje de muertes maternas por grupo de causas, total pais.

Periodo 2010 - 2019

70% =

60% —

e 48%
50% =

40% —
o

30% 29% 28%
b —

20% —

10% —

0%

57%

30%

61%
53% 54%

. 28%
26% 24%

55%

27%

2% 18% 18%
24% 13% o 15% ” 15%
(o]

58%

27%

61%

25%

14%

61%

26%

13%

———— e

2010 2011

B Por aborto

2012

Fuente: Area de Monitoreo de la DNSSR - MSAL

2013 2014 2015

Por causas obstétricas directas

2016

2017

2018

2019

Por causas obstétricas indirectas




Anexo VI: a) Egresos hospitalarios por aborto, por grupo edad y provincia, total pais, aho 2018

JURISDICCION 10a14 15a19 | 20a24 | 25229 | 30a34 | 35a39 40 a 44 45249 50 a 54 55a59 Sin TOTAL
anos anos anos anos anos anos anos anos anos anos especificar

BUENOS AIRES 100 1.920 3.868| 3.494 2.623 2.156 1.000 144 22 11 0 15.338
CATAMARCA 4 108 200 183 131 105 59 4 0 0 0 794
CHACO 22 248 424 338 255 189 87 7 2 1 1 1.574
CHUBUT 3 104 234 198 143 107 45 3 0 0 0 837
CORDOBA 8 167 273 234 177 136 72 11 3 2 1 1.084
CORRIENTES 20 181 323 255 195 160 81 11 0 0 12 1.238
ENTRE RIOS 20 213 888 249 196 193 83 6 1 0 2 1.296
FORMOSA 15 225 388 280 187 184 63 14 0 0 0 1.356
JUJUY 14 163 294 266 198 155 77 8 0 0 2 1.177
LA PAMPA 6 52 95 97 67 48 39 2 0 0 0 406
LA RIOJA 3 95 203 182 153 110 58 5 2 1 0 812
MENDOZA 8 202 502 464 416 282 151 18 1 0 0 2.044
MISIONES 18 213 359 292 212 175 79 8 1 1 0 1.358
NEUQUEN 6 96 174 187 145 113 54 7 0 0 0 782
RIO NEGRO 4 107 232 208 157 144 50 4 2 0 0 908
SALTA 31 487 765 710 509 406 168 20 2 0 0 3.098
SAN JUAN 6 114 242 237 159 125 66 3 1 0 0 953
SAN LUIS 1 75 186 170 133 91 37 5 0 0 0 698
SANTA CRUZ 3 47 121 133 119 63 27 3 0 0 0 516
SANTA FE 19 253 426 346 234 199 97 8 3 2 0 1.587
TIERRA DEL FUEGO 1 13 55 55 47 30 21 1 0 0 0 223
TUCUMAN 12 294 542 571 393 319 152 11 0 0 0 2.294




Anexo VI: b) Egresos hospitalarios segin causa obstétrica, total pais. Periodo 2010 - 2018

Causas obtétricas 2010 201 2012 2013 2014

Cantidad % Cantidad % Cantidad % Cantidad % Cantidad %
Aborto 52.817 11,1% 47.879 10,6% 44,782 10,3% 48.701 10,5% 47.063 9,9%
Parto 266.372 55,8% 256.425 56,5% 249.354 57,4% 267.772 57,6% 265.145 56,0%
Complicaciones relacionadas 44.402 9,3% 46.100 10,2% 42.163 9,7% 44.258 9,5% 48.592 10,3%
con el embarazo
Complicaciones del trabajo 100.971 21,1% 88.699 19,5% 84.373 19,4% 90.330 19,4% 95.420 20,1%
de parto y del parto
Complicaciones relacionadas 3.846 0,8% 4.290 0,9% 4.544 1,0% 4.026 0,9% 5.627 1,2%
con el puerperio
Causas obstétricas indirectas 9.355 2,0% 10.415 2,3% 9.489 2,2% 10.096 2,2% 11.838 2,5%
Otras afecciones obstétricas 4 0,0% 4 0,0% 6 0,0% 1 0,0% 0 0,0%
Total 477.767 100,0%  453.812 100,0% | 434.711 100,0% | 465.184 100,0%  473.685 100,0%
Causas obtétricas 2015 2016 2017 2018

Cantidad % Cantidad % Cantidad % Cantidad %

Aborto 45968 9,2% 39.025 9,1% 38.599 9,5% 40.373 9,6%
Parto 296.483 59,3% 256.218 59,8% 239.150 59,0% 240.108 57,1%
Complicaciones relacionadas 52.226 10,5% 45.902 10,7% 43.797 10,8% 47.984 11,4%
con el embarazo
Complicaciones del trabajo 88.384 17,7% 72.906 17,0% 70.561 17,4% 76.809 18,3%
de parto y del parto
Complicaciones relacionadas 6.140 1,2% 5.297 1,2% 4.345 1,1% 4906 1,2%
con el puerperio
Causas obstétricas indirectas 10.550 2,1% 8.901 2,1% 9.007 2,2% 10.472 2,5%
Otras afecciones obstétricas 3 0,0% 8 0,0% 10 0,0% 0 0,0%
Total 499.754 100,0%  428.257 100,0% | 405.469 100,0% | 420.652 100,0%




Anexo VI: b) Egresos hospitalarios segtin causa obstétrica, total pais. Periodo 2010 - 2018

Porcentaje de egresos hospitalarios segtin causa obstétrica, total pais.
Periodo 2010 - 2018
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2010 2011 2012 2013

2014

2015 2016

2017

2018

60% —|
50% —
40% —
30% —
20% —
10% —
0%

Complicaciones relacionadas con el embarazo
[ Complicaciones del trabajo de parto y del parto
[ Complicaciones relacionadas con el puerperio
[ Causas obstétricas indirectas

Otras afecciones obstétricas

Causas obstétricas 2010 201 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Aborto 11,1% 10,6% 10,3% 10,5% 9,9% 9,2% 9,1% 9,5% 9,6%
Parto 55,8% 56,5% 57,4% 57,6% 56,0% 59,3% 59,8% 59,0% 57,1%
Complicaciones relacionadas 9,3% 10,2% 9,7% 9,5% 10,3% 10,5% 10,7% 10,8% 11,4%
con el embarazo
Complicaciones del trabajo 21,1% 19,5% 19,4% 19,4% 20,1% 17,7% 17,0% 17,4% 18,3%
de parto y del parto
Complicaciones relacionadas 0,8% 0,9% 1,0% 0,9% 1,2% 1,2% 1,2% 1,1% 1,2%
con el puerperio
Causas obstétricas indirectas 2,0% 2,3% 22% 2,2% 2,5% 2,1% 2,1% 2,2% 2,5%
Otras afecciones obstétricas 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Total 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Egresos hospitalarios por causas obstetricas. Argentina, 2010 - 2018
100% =
HEEEERREE
80% =
70% — 3% 10,2% 10,3% 10,5% 10,7% 10,8% 11,4%
B Aborto
I Parto
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Anexo VII: Fichas técnicas de los indicadores que integran el Tablero de Monitoreo de la Direccién Nacional de Salud Sexual y
Reproductiva de la Secretaria de Acceso a la Salud del Ministerio de Salud de la Nacidn.

Objetivo 1: Ejercer rectoria en materia de politicas de salud sexual y reproductiva para
promover practicas seguras, de calidad y basadas en evidencia, el acceso igualitario

a los servicios de salud sexual y el enfoque de género, derechos y diversidad en las
respuestas del sistema de salud

Ficha indicador 1.1: Porcentaje del presupuesto del Ministerio de Salud de la Nacion asignado a la
Direccién Nacional de Salud Sexual Reproductiva

Monitorear anualmente los créditos asignados en pesos a las
actividades especificas 41 (Desarrollo de la Salud Sexual y la Procreacion

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) sobre la generacién y promocién de
conocimientos

Formula

Cantidad de estudios y protocolos realizados y/o promovidos por la
DNSSR en un ano calendario

Fuente de datos

Listado de Materiales de Capacitacion y Documentos Técnicos de la
DNSSR

Responsable de la
gestion del dato

Area de Produccién de Materiales y Comunicacién de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Nacional
Tipo de indicador Entorno

Objetivo 2: Fortalecer a los Programas Provinciales de Salud Sexual y Reproductiva con el

fin de mejorar la cobertura y la calidad de atencién

Ficha indicador 2.1: Porcentaje de Programas Provinciales de Salud Sexual y Reproductiva que
participaron en actividades nacionales sobre salud sexual y reproductiva

Objetivo Responsable) (PPG) y 6 (Plan Enia) del Programa 25 (Desarrollo de
la Salud Sexual y la Procreacion Responsable) en el Presupuesto del
Ministerio de Salud (MSAL, Jurisdiccién 85)

Definiciones y Monitoreo de los créditos asignados en pesos a las actividades

conceptos especificas del presupuesto de la DNSSR respecto del presupuesto del
MSAL

Formula Presupuesto del Programa 25 / Presupuesto del MSAL x 100

Fuente de datos Direccién General de Programacién y Control Presupuestario de la
Secretaria de Gestion Administrativa del MSAL

Responsable de la Direccidn General de Programacion y Control Presupuestario de la

gestion del dato Secretaria de Gestion Administrativa del MSAL

Periodicidad de actualizacién Anual

Desagregacion Por finalidad, funcién, denominacién

Tipo de indicador Entorno

Objetivo

Evaluar la participacion de los PPSSR en el desarrollo de los ejes de
politica publica priorizados por la DNSSR

Ficha indicador 1.2: Nimero de estudios y protocolos realizados y/o promovidos por la Direccion
Nacional de Salud Sexual y Reproductiva

Medir la cantidad de estudios y protocolos realizados y/o promovidos
por la DNSSR (PNSSR y Plan Enia) que contribuyen al desarrollo del
conocimiento en concordancia con la definicion de la OMS: “la sintesis,
el intercambio y la aplicacion del conocimiento por parte de los partes
interesadas para acelerar los beneficios de la innovacién global y local
en el fortalecimiento de los sistemas de salud y para mejorar la salud de
las personas”

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) para el monitoreo de la participacion de

los PPSSR en las actividades sobre los ejes priorizados por la DNSSR:

« Acceso efectivo a métodos anticonceptivos

« Acceso a la interrupcién del embarazo (Ley 27.610)

« Prevencién del embarazo no intencional en la adolescencia

« Deteccidn temprana de abusos sexuales y embarazos forzados

« Promocion de derechos sexuales y reproductivos de personas con
discapacidad

Formula

N° de PPSSR que participaron en actividades nacionales sobre los ejes
priorizados por la DNSSR / Total de PPSSR del pais x 100

Fuente de datos

Registro de Participacion en Actividades Nacionales
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Responsable de la DNSSR
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccion

Eje priorizado

Tipo de indicador

Proceso

Ficha indicador 2.2: Cantidad de métodos anticonceptivos distribuidos por la Direccion
Nacional de Salud Sexual y Reproductiva

Objetivo

Monitorear la cantidad de MAC distribuidos por la DNSSR (PNSSR y
Plan Enia) en el pais por ano

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) para el monitoreo de la distribucion
nacional de MAC por parte de la DNSSR (PNSSR y Plan Enia)

Formula

Ne° de tratamientos de MAC distribuidos por la DNSSR

Fuente de datos

Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -
REMEDIAR)

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo de Insumos de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccién
Tipo de MAC

Programa (PNSSR y Plan Enia)

Tipo de indicador

Oferta

Ficha indicador 2.3: Cobertura de poblacién meta del Programa Nacional de Salud Sexual y
Reproductiva con métodos anticonceptivos distribuidos

Objetivo

Evaluar la cobertura anticonceptiva tedrica en la poblacién meta del
PNSSR con MAC distribuidos

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) que mide la cobertura anticonceptiva
tedrica anual de poblacion meta del PNSSR con tratamientos de MAC
distribuidos por el PNSSR

Formula

Poblacién cubierta con MAC distribuidos por el PNSSR / Poblacion meta
del SAl del PNSSR x 100

Fuente de datos

Ficha de Poblacidn del PNSSR de la DNSSR
Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -
REMEDIAR)

Responsable de Ia
gestion del dato

Area de Monitoreo de Insumos de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccién

Tipo de método
Tipo de indicador Resultado

Ficha indicador 2.4: Porcentaje de efectores que dispensan métodos anticonceptivos de larga

duracion en los efectores con prestaciones de salud sexual y reproductiva

Objetivo

Evaluar la oferta de establecimientos de salud que dispensan LARC
(dispositivos intrauterinos e implante subdérmico) entre los efectores
del pais que realizan al menos una prestacion de SSR, en el marco de
la estrategia de fortalecimiento de la cobertura anticonceptiva con
métodos de larga duracion

Definiciones y

Indicador de signo positivo (+) que monitorea la disponibilidad de

conceptos efectores que colocan LARC (dispositivos intrauterinos e implante
subdérmico) en todo el pais
Formula N° de efectores que dispensan LARC / N° de efectores con prestaciones

de SSR x 100

Fuente de datos

Red de efectores de SSR de la DNSSR

Responsable de la
gestion del dato

PPSSR

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Area de Monitoreo de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccion
Departamento
Tipo de LARC
Tipo de indicador Oferta
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Ficha indicador 2.5: Cantidad de métodos anticonceptivos de larga duracion dispensados

Objetivo

Evaluar el nivel de dispensa de LARC a la poblacién en edad
reproductiva, en el marco de la estrategia de fortalecimiento de la
cobertura anticonceptiva con métodos de larga duracién

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) para el monitoreo de la dispensa de LARC
(dispositivos intrauterinos e implante subdérmico)

Formula

N° de LARC dispensados e informados

Fuente de datos

Registro de Colocacion de LARC de la DNSSR y Plan Enia

Responsable de la
gestion del dato

PPSSR

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Area de Monitoreo de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Jurisdiccion
Tipo de LARC

Tipo de indicador

Resultado

Ficha indicador 2.6: Porcentaje de métodos anticonceptivos de larga duracion dispensados
sobre los distribuidos por la Direccién Nacional de Salud Sexual y Reproductiva

Objetivo

Evaluar la cobertura de registro de la dispensa de LARC

Definiciones y

Indicador de signo positivo (+) para el monitoreo de cobertura de

conceptos registro de dispensa de LARC (dispositivos intrauterinos e implante
subdérmico) a la poblacién en relacién a la cantidad de LARC
distribuidos por la DNSSR (PNSSR vy Plan Enia)

Férmula N° de LARC dispensados e informados / N° de LARC distribuidos por la

DNSSR x 100

Fuente de datos

Registro de Colocacion de LARC de la DNSSR
Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -
REMEDIAR)

Responsable de la
gestion del dato

PPSSR

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Area de Monitoreo de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual

Desagregacion Jurisdiccion
Tipo de LARC

Tipo de indicador Resultado

Ficha indicador 2.7: Porcentaje de tratamientos de métodos anticonceptivos de larga
duracion en el total de tratamientos anuales de métodos anticonceptivos distribuidos por la
Direccion Nacional de Salud Sexual y Reproductiva

Objetivo

Evaluar la participacion de los LARC en el total de los tratamientos
anticonceptivos anuales distribuidos por la DNSSR (PNSSR y Plan Enia)

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) para medir la evolucion de oferta de
LARC en la canasta de SSR distribuida por la DNSSR (PNSSR y Plan
Enia).

El concepto de tratamientos anuales de métodos anticonceptivos
se refiere a la cantidad requerida para garantizar la cobertura
anticonceptiva durante un ano.

Formula

N° de tratamientos de LARC distribuidos en un ano / N° de tratamientos
anticonceptivos anuales distribuidos por la DNSSR x 100

Fuente de datos

Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -
REMEDIAR)

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo de Insumos de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccién

Departamento
Tipo de indicador Oferta

Ficha indicador 2.8: Porcentaje de efectores que reciben botiquin de salud sexual y
reproductiva del total de efectores con prestaciones de salud sexual y reproductiva

Objetivo

Evaluar la disponibilidad de MAC e insumos de SSR entre los efectores
del pais que realizan al menos una prestacion de SSR

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) para medir la cobertura territorial del
abastecimiento directo de insumos de SSR por parte del PNSSR en los
efectores de salud del pais que realizan al menos una prestacién de SSR
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Formula

Ne° de efectores que reciben el botiquin de SSR / N° de efectores con
prestaciones de SSR x 100

Fuente de datos

Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -
REMEDIAR)
Red de efectores de SSR de la DNSSR

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo de Insumos de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Oferta

Ficha indicador 2.9: Porcentaje de efectores que reciben botiquin de salud sexual y
reproductiva del total de efectores activos en el Programa Remediar

Objetivo

Evaluar la disponibilidad de MAC e insumos de SSR entre los efectores
de salud del Programa Remediar

Definiciones y

Indicador de signo positivo (+) para medir la cobertura territorial del

conceptos abastecimiento directo de insumos de SSR por parte del PNSSR en los
efectores de salud del Programa Remediar
Férmula N° de efectores que reciben el botiquin de SSR / N° de efectores activos

en el Programa Remediar x 100

Fuente de datos

Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -
REMEDIAR)

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo de Insumos de la DNSSR
Programa Remediar

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccién
Tipo de indicador Oferta

Ficha indicador 2.10: Porcentaje de efectores publicos que realizan ligadura tubaria

Objetivo

Evaluar el acceso a la ligadura tubaria en efectores del subsector publico
de salud

Definiciones y

Indicador de signo positivo (+) que mide la cobertura territorial de

conceptos establecimientos de salud que brindan acceso a la anticoncepcién
quirdrgica mediante ligadura tubaria
Formula N° de hospitales del subsector publico de salud que realizan ligadura

tubaria / N° de hospitales del subsector publico de salud x 100

Fuente de datos

Formulario Informe Anual de Gestion de la DNSSR
Registro Federal de Establecimientos de Salud (REFES)

Responsable de la
gestion del dato

PPSSR
Area de Monitoreo de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Oferta

Ficha indicador 2.11: Porcentaje de efectores publicos que realizan vasectomia

Objetivo

Evaluar el acceso a la vasectomia en efectores del subsector publico de
salud

Definiciones y

Indicador de signo positivo (+) que mide la cobertura territorial de

conceptos establecimientos de salud que brindan acceso a la anticoncepcion
quirdrgica mediante vasectomia
Formula N° de hospitales del subsector publico de salud que realizan vasectomia

/ N° de hospitales del subsector publico de salud x 100

Fuente de datos

Informe Anual de Gestidon de la DNSSR
Registro Federal de Establecimientos de Salud (REFES)

Responsable de la
gestion del dato

PPSSR
Area de Monitoreo de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Oferta

Ficha indicador 2.12: Cobertura de poblacion con ligadura tubaria

Objetivo

Evaluar la progresion de la cobertura anticonceptiva quirdrgica con
ligadura tubaria
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Definiciones y
conceptos

Acceso de la poblacién en edad reproductiva a la anticoncepcién
quirdrgica

Formula

N° de mujeres y personas con capacidad de gestar que se realizaron
ligadura tubaria en hospitales del subsector publico de salud

Fuente de datos

Informe Anual de Gestién de la DNSSR

Responsable de la
gestién del dato

PPSSR
Area de Monitoreo de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Jurisdiccion
Grupo de edad

Tipo de indicador

Resultado

Ficha indicador 2.13: Cobertura de poblacién con vasectomia

Objetivo

Evaluar la progresidn de la cobertura anticonceptiva quirdrgica con
vasectomia

Definiciones y
conceptos

Acceso de la poblacion en edad reproductiva a la anticoncepcion
quirdrgica

Formula

N° de varones que se realizaron vasectomia en hospitales del subsector
publico de salud

Fuente de datos

Formulario Informe Anual de Gestidn de la DNSSR

Responsable de la
gestion del dato

PPSSR
Area de Monitoreo de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion Jurisdiccion
Grupo de edad
Tipo de indicador Resultado

Objetivo 3: Prevenir el embarazo no intencional en la adolescencia

Ficha indicador 3.1: Porcentaje de Programas Provinciales de Salud Sexual y Reproductiva que
participaron en actividades nacionales sobre salud sexual y reproductiva

Objetivo

Evaluar el nimero de nacidos vivos en poblacidn de ninas 'y
adolescentes de 10 a 19 anos

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo negativo (-) que mide la progresion en el alcance de
la meta de reduccion del porcentaje de ninas y adolescentes de 10 a 19

- ahosquehansido madresenelperiodko

Formula

N° de nacidos vivos de nifas y adolescentes de 10 a 19 afios / N° de
nacidos vivos x 100

Fuente de datos

Estadisticas Vitales, Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud
(DEIS), MSAL

Responsable de la DEIS, MSAL
gestion del dato
Periodicidad de actualizacion Anual

Desagregacion Jurisdiccion
Grupo de edad
Tipo de indicador Impacto

Ficha indicador 3.2: Porcentaje de nacidos vivos de ninas y adolescentes de 10 a 14 aios

Objetivo

Evaluar el nimero de nacidos vivos en poblacidn de ninas y
adolescentes de 10 a 14 aios

Definiciones y

Indicador de signo negativo (-) que mide el peso de los nacidos vivos de

conceptos ninas y adolescentes de 10 a 14 anos sobre el total de nacidos vivos de
ninas y adolescentes de 10 a 19 anos
Férmula N° de nacidos vivos de ninas y adolescentes de 10 a 14 afios / N° de

nacidos vivos de nifas y adolescentes de 10 a 19 afios x 100

Fuente de datos

Estadisticas Vitales, DEIS, MSAL

Responsable de la DEIS, MSAL
gestion del dato
Periodicidad de actualizacion Anual

Desagregacion

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Impacto
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Ficha indicador 3.3: Porcentaje de nacidos vivos de adolescentes de 15 a 19 anos

Objetivo

Evaluar el nimero de nacidos vivos en adolescentes de 15 a 19 anos

Definiciones y

Indicador de signo negativo (-) que mide el peso de los nacidos vivos de

conceptos adolescentes de 15 a 19 anos sobre el total de nacidos vivos de nifnas y
adolescentes de 10 a 19 afnos
Formula N° de nacidos vivos de adolescentes de 15 a 19 anos / N° de nacidos

vivos de ninas y adolescentes de 10 a 19 anos x 100

Fuente de datos

Estadisticas Vitales, DEIS, MSAL

Responsable de la DEIS, MSAL
gestion del dato

Periodicidad de actualizacién Anual
Desagregacion Jurisdiccion
Tipo de indicador Impacto

Fichaindicador 3.4: Tasa de fecundidad adolescente temprana (10-14 aiios)

Objetivo

Evaluar la tendencia en la tasa de fecundidad adolescente temprana

Definiciones y

Indicador de signo negativo (-) que mide la progresion en el alcance de

conceptos las metas para reducir el embarazo en la adolescencia, entendiendo que
es un evento con impacto negativo en este grupo etario.
La adolescencia temprana comprende a la poblacion de 10 a 14 aios.
Férmula N° de nacidos vivos de nifas y adolescentes de 10 a 14 anos segln

jurisdiccion de residencia de la madre / N° de nifas y adolescentes de 10
a 14 anos de la misma zona geografica x 1000

Fuente de datos

Estadisticas Vitales, DEIS, MSAL

Responsable de la DEIS, MSAL
gestion del dato

Periodicidad de actualizacién Anual
Desagregacion Jurisdiccion
Tipo de indicador Impacto

Fichaindicador 3.5: Tasa de fecundidad adolescente tardia (15-19 afos)

Objetivo

Evaluar la tendencia en la tasa de fecundidad adolescente tardia

Definiciones y

Indicador de signo negativo (-) que mide la progresién en el alcance de

conceptos las metas para reducir el embarazo en la adolescencia, entendiendo que
es un evento con impacto negativo en este grupo etario.
La adolescencia tardia comprende a la poblacién de 15 a 19 anos.
Férmula N° de nacidos vivos de nifias y adolescentes de 15 a 19 anos segun

jurisdiccion de residencia de la madre / N° de adolescentes de 15 a 19
anos de la misma zona geogréfica x 1000

Fuente de datos

Estadisticas Vitales, DEIS, MSAL

Responsable de |a DEIS, MSAL
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccién
Tipo de indicador Impacto

Ficha indicador 3.6: Porcentaje de embarazos no planificados en nifas y adolescentes de 10 a 19
anos en el total de embarazos registrados

Objetivo

Evaluar la efectividad de las estrategias de prevencidn del embarazo no
planificado en la poblacién adolescente

Definiciones y

Indicador de signo negativo (-) que mide la progresién en el alcance de

conceptos la meta de reduccidn del porcentaje de embarazo no planificado en la
adolescencia
Férmula N° de embarazos no planificados en nifas y adolescentes de 10 a 19

anos / N° de embarazos en nifas y adolescentes de 10 a 19 anos x 100

Fuente de datos

Sistema Informdtico Perinatal para la Gestién (SIP-G)

Responsable de la
gestion del dato

Direccion de Salud Perinatal y Ninez, MSAL

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Impacto
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Porcentaje de embarazos no planificados en niias y adolescentes menores de

15 anos en el total de embarazos registrados en poblacion menor de 15 ainos

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

Evaluar la efectividad de las estrategias de prevencion del embarazo no
planificado en ninas y adolescentes menores de 15 afnos

Indicador de signo negativo (-) que mide la progresion en el alcance de
la meta de reduccion del porcentaje de embarazo no planificado o en
situacion de abuso sexual en ninas y adolescentes menores de 15 anos

N° de embarazos no planificados en nifias y adolescentes menores de
15 anos / N° de embarazos en ninas y adolescentes menores de 15 anos
x100

SIP-G

Direccidn de Salud Perinatal y Ninez, MSAL

Anual

Jurisdiccion

Impacto

Porcentaje de embarazos no planificados en adolescentes de 15 a 19 aiios en
el total de embarazos registrados en poblacion de 15 a 19 afos

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

Evaluar la efectividad de las estrategias de prevencion del embarazo no
planificado en adolescentes de 15 a 19 anos

Indicador de signo negativo (-) que mide la progresion en el alcance
de la meta de reduccidn del porcentaje de embarazo no planificado en
adolescentes de 15 a 19 afos

N° de embarazos no planificados en adolescentes de 15 a 19 afios / N°®
de embarazos en adolescentes de 15 a 19 anos x 100

SIP-G

Direccién de Salud Perinatal y Ninez, MSAL

Anual

Jurisdiccion

Impacto

Porcentaje de efectores de salud del Plan Enia con equipos que participaron
en capacitaciones de AIPEO del total de efectores del Plan Enia con prestaciones de salud sexual

y reproductiva

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion
Desagregacion

Tipo de indicador

Medir la calidad de la atencion de la poblacidn adolescente en los
efectores que practican anticoncepcion inmediata pos evento obstétrico
(AIPEO)

Indicador de signo positivo (+) que mide la calidad de la prestacién de
AIPEO en los servicios de salud

N° de efectores con personal que participé en actividades de
capacitacion en AIPEO / N° de efectores con prestaciones de SSR x 100

Registro de Asistentes a Capacitaciones de la DNSSR
Red de efectores de SSR de la DNSSR

Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Anual

Jurisdiccion

Calidad

Porcentaje de efectores que reciben anticonceptivo hormonal de emergencia
del total de efectores con prestaciones del Plan Enia

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

Medir la oferta de AHE en efectores de los departamentos bajo Plan Enia

Indicador de signo positivo (+) para medir la progresion del
abastecimiento de AHE en los servicios de salud ubicados en los
departamentos bajo Plan Enia

N° de efectores que disponen de AHE en los departamentos bajo Plan
Enia / N° de efectores de los departamentos bajo Plan Enia x 100

Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -

REMEDIAR)
Red de efectores de SSR de la DNSSR

Area de Monitoreo Insumos de la DNSSR

Anual

Jurisdiccion
Departamento

Oferta
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Cobertura de poblacion meta del Plan Enia con dispensa de métodos
anticonceptivos de larga duracién

Objetivo Evaluar el nivel de cobertura de la poblacién meta del Plan Enia con LARC

Definiciones y Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion de la cobertura

conceptos con LARC de la poblacién meta del Plan Enia, poblacién constituida por
0.8% para adolescentes menores de 15 anos y 44% de adolescentes de
15a19 anos

Férmula Poblacidn de 19 anos y menos con LARC dispensado / Poblacién meta

del Plan Enia x 100

Registro de Colocacion de LARC de la DNSSR
Documento de Poblacién Meta del Plan Enia

Fuente de datos

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Anual

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

Anual

Jurisdiccion
Tipo de LARC

Resultado

Cobertura de poblacion de 15 a 19 anos con métodos anticonceptivos de
larga duracion dispensados en departamentos del Plan Enia

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Evaluar la cobertura de adolescentes de 15 a 19 anos con LARC colocados
en efectores de salud de los departamentos bajo Plan Enia

Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion de la dispensa
de LARC en adolescentes de 15 a 19 aiios en relacion con la cantidad
de LARC distribuidos por la DNSSR (PNSSR y Plan Enia) en los
departamentos bajo Plan Enia

Desagregacion Jurisdiccion
Tipo de LARC
Grupo de edad

Tipo de indicador Resultado

Cobertura de poblacién de 10 a 14 ainos con métodos anticonceptivos de
larga duracion dispensados en departamentos del Plan Enia

Objetivo Evaluar la cobertura de nifas y adolescentes de 10 a 14 afos con LARC
colocados en efectores de salud de los departamentos bajo Plan Enia

Definiciones y Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion de la dispensa

conceptos de LARC en ninas y adolescentes de 10 a 14 anos en relacién con la
cantidad de LARC distribuidos por la DNSSR (PNSSR y Plan Enia) en los
departamentos bajo Plan Enia

Formula N° de LARC dispensados e informados en poblacion de 10 a 14 afios / N°
de LARC distribuidos por la DNSSR en los departamentos bajo Plan Enia
x100

Registro de Colocacidon de LARC de la DNSSR
Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -
REMEDIAR)

Fuente de datos

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR
Area de Monitoreo de la DNSSR

Responsable de la
gestion del dato

Formula N° de LARC dispensados e informados en poblacién de 15 a 19 anos / N°
de LARC distribuidos por la DNSSR en los departamentos bajo Plan Enia
x100

Registro de Colocacion de LARC de la DNSSR
Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -
REMEDIAR)

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR
Area de Monitoreo de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual

Desagregacion Jurisdiccion
Tipo de LARC
Tipo de indicador Resultado

Porcentaje de métodos anticonceptivos de larga duracion dispensados en
AIPEO a poblacién de 10 a 19 anos en el total de métodos anticonceptivos de larga duracion
dispensados a esa poblacion en departamentos del Plan Enia

Objetivo Medir el nivel de colocacién de LARC en AIPEO a poblacién de 10 a 19
anos en efectores de salud de los departamentos bajo Plan Enia

Definiciones y Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion de la estrategia
conceptos de AIPEO con LARC en poblacién de 10 a 19 afos
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Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

N° LARC dispensados e informados en poblacién de 10 a 19 anos
en el marco de la estrategia de AIPEO / N° de LARC dispensados e
informados en poblacién de 10 a 19 afios x 100

Registro de Colocacion de LARC de la DNSSR

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Anual

Jurisdiccion
Tipo de LARC

Resultado

Porcentaje de métodos anticonceptivos de larga duracion dispensados en
AIPEO en poblacion de 15 a 19 anos en el total de métodos anticonceptivos de larga duracién
dispensados a esa poblacién en departamentos del Plan Enia

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

Medir el nivel de colocacién de LARC en AIPEO a poblacion de 15 a 19 anos
en efectores de salud de los departamentos bajo Plan Enia

Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion de la estrategia
de AIPEO con LARC en poblacion de 15 a 19 anos

N° LARC dispensados e informados en poblacién de 15 a 19 afos
en el marco de la estrategia de AIPEO / N° de LARC dispensados e
informados en poblacién de 15 a 19 afos x 100

Registro de Colocacion de LARC de la DNSSR

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Anual

Jurisdiccion
Tipo de LARC

Resultado

Nifas de 10 a 12 afnos con implantes subdérmicos dispensados en
departamentos del Plan Enia

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

Evaluar el nivel de cobertura anticonceptiva con implantes subdérmicos
en ninas de 10 a 12 afios en los departamentos bajo Plan Enia

Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion de la dispensa de
implantes subdérmicos en ninas de 10 a 12 aios

N° de implantes subdérmicos dispensados a ninas de 10 a 12 afos en
departamentos bajo Plan Enia

Registro de Colocacion de LARC de la DNSSR

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Anual

Jurisdiccion

Resultado

Nifas de 13 a 14 anos con implantes subdérmicos dispensados en
departamentos del Plan Enia

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

Evaluar el nivel de cobertura anticonceptiva con implantes subdérmicos
en ninas de 13 a 14 anos en los departamentos bajo Plan Enia

Indicador de signo positivo (+) que mide la progresién de la dispensa de
implantes subdérmicos en nifas de 13 a 14 afos

N° de implantes subdérmicos dispensados a adolescentes de 13 a 14
anos en departamentos bajo Plan Enia

Registro de Colocacion de LARC de la DNSSR

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Anual

Jurisdiccion

Resultado
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Adolescentes de 15 a 19 anos con implantes subdérmicos dispensados en
departamentos del Plan Enia

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

Evaluar el nivel de cobertura anticonceptiva con implantes subdérmicos
en adolescentes de 15 a 19 anos en los departamentos bajo Plan Enia

Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion de la dispensa de
implantes subdérmicos en adolescentes de 15 a 19 anos

N° de implantes subdérmicos dispensados a adolescentes de 15 a 19
anos en departamentos bajo Plan Enia

Registro de Colocacidon de LARC de la DNSSR

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR
Area de Monitoreo de la DNSSR

Anual
Jurisdiccion

Resultado

Ninas de 10 a 12 anos con dispositivos intrauterinos dispensados en
departamentos del Plan Enia

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

Evaluar el nivel de cobertura anticonceptiva con dispositivos intrauterinos
(DIU) en ninas de 10 a 12 anos en los departamentos bajo Plan Enia

Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion de la dispensa de
DIU en ninas de 10 a 12 anos

N° de DIU dispensados a ninas de 10 a 12 afios en departamentos bajo
Plan Enia

Registro de Colocacion de LARC de la DNSSR

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Anual

Jurisdiccion

Resultado

Nifas de 13 a 14 ainos con dispositivos intrauterinos dispensados en
departamentos del Plan Enia

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

Evaluar el nivel de cobertura anticonceptiva con DIU en nifas de 13 a 14
anos en los departamentos bajo Plan Enia

Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion de la dispensa de
DIU en ninas de 13 a 14 afos

N° de DIU dispensados a ninas de 13 a 14 afos en departamentos bajo
Plan Enia

Registro de Colocacion de LARC de la DNSSR

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Anual

Jurisdiccion

Resultado

Adolescentes de 15 a 19 aiios con dispositivos intrauterinos dispensados en
departamentos del Plan Enia

Objetivo

Definiciones y
conceptos

Formula

Fuente de datos

Responsable de la
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion

Desagregacion

Tipo de indicador

Evaluar el nivel de cobertura anticonceptiva con DIU en adolescentes de
15 a19 anos en los departamentos bajo Plan Enia

Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion de la dispensa de
DIU en adolescentes de 15 a 19 afios

N° de DIU dispensados a adolescentes de 15 a 19 afios en
departamentos bajo Plan Enia

Registro de Colocacion de LARC de la DNSSR

Dispositivos de Salud Sexual y Reproductiva del Plan Enia
Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Anual

Jurisdiccion

Resultado
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Objetivo 4: Promover el acceso, la cobertura y la atencidn de personas con capacidad de

gestar a la interrupcion legal del embarazo con estandares de calidad en los servicios de
salud

Ficha indicador 4.1: Porcentaje de embarazos no planificados

Objetivo Evaluar la evolucidn del porcentaje de embarazos no planificados segin
jurisdiccion

Definiciones y Indicador de signo negativo (-) que abarca tinicamente a embarazos y

conceptos partos del subsector publico de salud que utilizan el SIP-G
Formula N° de embarazos no planificados / N° de embarazos registrados x 100
Fuente de datos SIP-G

Responsable de la Direccion de Salud Perinatal y Ninez, MSAL

gestion del dato

Periodicidad de actualizacién Anual
Desagregacion Nacional
Tipo de indicador Impacto

Ficha indicador 4.2: Porcentaje de embarazos no planificados por grupo de edad

Objetivo Evaluar la evolucién del porcentaje de embarazos no planificados por
grupo de edad, segun jurisdiccion

Definiciones y Indicador de signo negativo (-) que permite realizar el monitoreo de la

conceptos implementacién de las estrategias para el acceso efectivo a la consejeria
en SSR y MAC

Formula N° de embarazos no planificados registrados / N° de embarazos
registrados x 100

Fuente de datos SIP-G

Responsable de |a Direccion de Salud Perinatal y Ninez, MSAL

gestion del dato

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Nacional
Jurisdiccion
Grupo de edad
Tipo de indicador Impacto

Ficha indicador 4.3: Razon de mortalidad materna por causal aborto

Objetivo

Evaluar la razén de mortalidad materna por causal aborto en los tltimos
3 anos

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo negativo (-) que permite monitorear la
implementacién de estrategias de prevencién del aborto inseguro

Formula

N° de muertes maternas por causal aborto / N° de nacidos vivos x
10.000 nacidos vivos

Fuente de datos

Estadisticas Vitales, DEIS, MSAL

Responsable de la DEIS, MSAL

gestion del dato

Periodicidad de actualizacion Anual

Desagregacion Nacional
Jurisdiccion

Tipo de indicador Impacto

Ficha indicador 4.4: Porcentaje de muertes maternas por aborto

Objetivo

Evaluar el peso de las muertes maternas por causal aborto en el total de
las muertes maternas

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo negativo (-) que permite monitorear la
implementacion de estrategias de prevencion del aborto inseguro

Formula

N° de muertes maternas por causal aborto / N° de muertes maternas x
100

Fuente de datos

Estadisticas Vitales, DEIS, MSAL

Responsable de la DEIS, MSAL
gestion del dato

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Nacional

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Impacto
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Ficha indicador 4.5: Porcentaje de egresos hospitalarios por aborto en los egresos por causas
obstétricas

Objetivo Evaluar los egresos hospitalarios del subsector publico de embarazos
terminados en aborto

Definiciones y Indicador de signo negativo (-) que permite monitorear la

conceptos implementacion de estrategias de prevencién del aborto inseguro
Férmula N° de egresos hospitalarios por aborto / N° de egresos por causas
obstétricas x 100

Fuente de datos Estadisticas de Servicios de Salud, DEIS, MSAL

Responsable de la DEIS, MSAL

gestion del dato

Periodicidad de actualizacién Anual

Desagregacion Nacional
Jurisdiccion

Tipo de indicador Resultado

Ficha indicador 4.6: Porcentaje de efectores publicos que realizan interrupciones legales del
embarazo

Objetivo Evaluar la oferta de servicios publicos que realizan interrupciones del
embarazo de acuerdo con lo establecido por el marco normativo vigente

Definiciones y Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion de la oferta de
conceptos efectores del subsector publico de salud que realizan interrupciones del
embarazo en cumplimiento del marco normativo vigente

Férmula N° de efectores que realizan ILE / N° de efectores con prestaciones de
SSR x100

Registro de ILE de la DNSSR
Red de efectores de SSR de la DNSSR

Fuente de datos

Responsable de la PPSSR
gestion del dato DNSSR
Red de Profesionales por el Derecho a Decidir

Periodicidad de actualizacion Anual

Jurisdiccion
Nivel de atencion

Desagregacion

Tipo de indicador Resultado

Ficha indicador 4.7: Porcentaje de hospitales que realizan interrupciones legales del embarazo
en el segundo trimestre de edad gestacional del total de hospitales que realizan interrupciones
legales del embarazo

Objetivo Evaluar la oferta de servicios publicos que realizan interrupciones del
embarazo en el 2° trimestre de edad gestacional, de acuerdo con lo
establecido por el marco normativo vigente

Definiciones y Indicador de signo positivo (+) que mide los progresos en la meta
conceptos establecida para dar respuesta a la demanda de ILE en el 2° trimestre de
edad gestacional

Férmula N° de hospitales que realizan ILE en el 2° trimestre de edad gestacional
| N° de hospitales que realizan ILE x 100

Fuente de datos Registro de ILE de la DNSSR

Red de efectores de SSR de la DNSSR

Responsable de la PPSSR
gestion del dato DNSSR
Red de Profesionales por el Derecho a Decidir

Periodicidad de actualizacion Anual

Jurisdiccion
Nivel de atencion

Desagregacion

Tipo de indicador Oferta

Ficha indicador 4.8: Porcentaje de efectores que implementan la técnica AMEU para resolucién
de interrupciones legales del embarazo

Objetivo Evaluar la cobertura de la implementacion de la técnica AMEU para
resolucion de la ILE en servicios de salud

Definiciones y Indicador de signo positivo (+) que mide la cobertura de la

conceptos implementacion de la técnica AMEU para la resolucion de interrupciones
del embarazo, de acuerdo con lo establecido por el marco normativo
vigente

Férmula N° de efectores que realizan AMEU [ N° efectores que realizan ILE x 100

Registro de ILE de la DNSSR
Red de efectores de SSR de la DNSSR

Fuente de datos

Responsable de la PPSSR
gestion del dato DNSSR
Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccién
Tipo de indicador Oferta
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Ficha indicador 4.9: Porcentaje de efectores con personal que participé en actividades de
capacitacion en atencion posaborto del total de efectores con prestaciones de salud sexual y

reproductiva

Ficha indicador 411: Cantidad de tratamientos de misoprostol distribuidos

Objetivo

Monitorear la calidad de la atencién posaborto

Objetivo

Evaluar la disponibilidad de insumos para la realizacion de interrupciones
del embarazo, de acuerdo con lo establecido por el marco normativo
vigente

Definiciones y
conceptos

Indicador que permite monitorear la cantidad de efectores cuyo
personal particip6 en capacitaciones sobre atencién posaborto

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) que mide la progresion en la
disponibilidad de insumos para el acceso a la interrupcion del embarazo

Formula

N° de efectores con personal que participé en actividades de
capacitacion en atencion posaborto / N° de efectores con prestaciones
de SSR x 100

Formula

N° de tratamientos con misoprostol distribuidos por el PNSSR

Fuente de datos

Registro de Asistentes a Capacitaciones de la DNSSR
Red de efectores de SSR de la DNSSR

Responsable de la DNSSR
gestion del dato

Periodicidad de actualizacién Anual
Desagregacion Nacional

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Calidad

Ficha indicador 4.10: Cantidad de test de embarazo distribuidos

Objetivo

Evaluar la disponibilidad de test rapidos para la deteccién del embarazo

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) que permite monitorear la disponibilidad

de test de embarazo en los efectores de salud del pais

Formula

N° de test de embarazo distribuidos por el PNSSR

Fuente de datos

Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -
REMEDIAR)

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo de Insumos de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Nacional
Jurisdiccion

Tipo de indicador

Proceso

Fuente de datos

Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -
REMEDIAR)

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo de Insumos de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual

Desagregacion Nacional
Jurisdiccion

Tipo de indicador Proceso

Ficha indicador 412: Porcentaje de tratamientos de misoprostol dispensados de los tratamientos

distribuidos

Objetivo

Monitorear el nivel de dispensa de tratamientos de misoprostol para la
realizacion de interrupciones del embarazo en relacion con la cantidad de
tratamientos distribuidos por el PNSSR

Definiciones y

Indicador que permite conocer la demanda de tratamientos de

conceptos misoprostol para la realizacion de interrupciones del embarazo por
jusrisdiccion
Formula N° de tratamientos con misoprostol dispensados / N° de tratamientos

con misoprostol distribuidos por el PNSSR x 100

Fuente de datos

Registro de ILE de la DNSSR
Sistema Integrado de Reportes de Logistica y Medicamentos (SIR -
REMEDIAR)

Responsable de la
gestion del dato

PPSSR
Area de Monitoreo de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Oferta
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Ficha indicador 4.13: Porcentaje de interrupciones legales del embarazo realizadas durante el
primer trimestre de edad gestacional

Objetivo

Evaluar el estado del acceso temprano a la interrupcion del embarazo, de
acuerdo con lo establecido por el marco normativo vigente

Definiciones y

Indicador de signo positivo (+) que mide el acceso temprano a la

conceptos interrupcién del embarazo, de acuerdo con lo establecido por el marco
normativo vigente
Férmula N° de ILE realizadas en el 1° trimestre de edad gestacional / N° ILE

realizadas x 100

Fuente de datos

Registro de ILE de la DNSSR

Responsable de la PPSSR

gestion del dato DNSSR

Periodicidad de actualizacién Anual

Desagregacion Jurisdiccion
Grupo de edad

Tipo de indicador Resultado

Ficha indicador 4.14: Porcentaje de secuencias generadas en la Linea 0800 vinculadas a
interrupcion legal de embarazo

Objetivo

Evaluar la demanda de interrupciones del embarazo recibida por la Linea
0800

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) con respecto al conocimiento de la
demanda de ILE que canaliza la Linea 0800, y de signo negativo (-) en
tanto representa una demanda inicialmente no resuelta a nivel de los
efectores o las jurisdicciones

Férmula

N° de secuencias generadas en la Linea 0800 vinculadas a ILE / N° de
secuencias generadas en la Linea 0800 x 100

Fuente de datos

Registro de Secuencias de la Linea 0800 de SSR

Responsable de la
gestion del dato

Linea 0800 de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccién
Tipo de indicador Proceso

Ficha indicador 4.15: Porcentaje de secuencias de la Linea 0800 vinculadas a interrupcion legal
del embarazo respondidas positivamente

Objetivo

Evaluar la respuesta a la demanda de interrupciones del embarazo
recibida por la Linea 0800

Definiciones y

Indicador de signo positivo (+) que mide la calidad de la respuesta a las

conceptos secuencias de la Linea 0800 vinculadas a interrupciones del embarazo,
de acuerdo con lo establecido por el marco normativo vigente
Formula N° de secuencias generadas en la Linea 0800 vinculadas a ILE

respondidas positivamente / N° de secuencias generadas en la Linea
0800 vinculadas a ILE x 100

Fuente de datos

Registro de Secuencias de la Linea 0800 de SSR

Responsable de la
gestion del dato

Linea 0800 de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccion
Tipo de indicador Proceso
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y

Objetivo 5: Fortalecer la capacidad de accion de los equipos de salud para la deteccién

temprana del abuso sexual y el embarazo forzado en nifas y adolescentes

Ficha indicador 5.1: Docentes capacitados en la detecciéon temprana del abuso sexual a ninas,

nifes, ninos y adolescentes en los departamentos del Plan Enia

Objetivo

Monitorear el fortalecimiento del sistema educativo en la deteccién
temprana y prevencion del abuso sexual y embarazo forzado en la ninez
y adolescencia

Definiciones y

Indicador de signo positivo (+) que permite medir el avance en la

conceptos implementacién del dispositivo ESI Enia con relacién a la capacitacién
docente en deteccion temprana del abuso sexual a ninas, nines, ninos y
adolescentes

Formula N° de docentes que ejercen en departamentos bajo Plan Enia

capacitados en deteccion temprana del abuso sexual a ninas, nines,
ninos y adolescentes

Fuente de datos

Registro de Capacitacion Docente del Dispositivo ESI Enia

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Periodicidad de actualizacién Anual
Desagregacion Jurisdiccion
Tipo de indicador Resultado

Ficha indicador 5.2: Porcentaje de interrupciones legales del embarazo realizadas en nifas y
adolescentes de 19 afios y menos del total de interrupciones legales del embarazo realizadas

Objetivo

Monitorear el acceso de ninas y adolescentes a la interrupcion del
embarazo de acuerdo con lo establecido por el marco normativo vigente

Definiciones y

Indicador de signo positivo (+) que mide el acceso de nifias y

conceptos adolescentes a la interrupcidon del embarazo de acuerdo con lo
establecido por el marco normativo vigente
Formula Ne° de ILE realizadas en ninas y adolescentes de 19 afos y menos / N° de

ILE realizadas x 100

Fuente de datos

Registro de ILE de la DNSSR

Responsable de la
gestion del dato

PPSSR
DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccion

Grupo de edad
Tipo de indicador Proceso

Objetivo 6: Coordinar acciones para garantizar el acceso efectivo de las personas con

discapacidad a la salud sexual y reproductiva

Ficha indicador 6.1: Porcentaje de Programas Provinciales de Salud Sexual y Reproductiva
con lineas estratégicas para promover los derechos sexuales y reproductivos de las personas
con discapacidad del total de Programas Provinciales de Salud Sexual y Reproductiva

Objetivo

Monitorear la inclusién en los PPSSR de lineas de accidn orientadas a
promover los derechos sexuales y reproductivos de las personas con
discapacidad (PcD)

Definiciones vy

Indicador de signo positivo (+) que permite monitorear la

conceptos implementacion de estrategias de promocidn los derechos sexuales y
reproductivos de las PcD por parte de los PPSSR
Formula N° de PPSSR con estrategias de promocién de derechos sexuales y

reproductivos de las PcD / Total de jurisdicciones del pais x 100

Fuente de datos

Formulario Informe Anual de Gestion de la DNSSR

Responsable de la PPSSR
gestion del dato DNSSR
Periodicidad de actualizacion Anual

Desagregacion

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Proceso
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Ficha indicador 6.2: Porcentaje de secuencias de la Linea 0800 por incumplimiento de los

derechos sexuales y reproductivos de personas con discapacidad resueltas positivamente sobre

el total de secuencias generadas al respecto

Objetivo

Monitorear el cumplimiento de los derechos sexuales y reproductivos de
las PcD

Definiciones y

Indicador de signo positivo (+) que permite monitorear la gestion

conceptos de respuestas a las secuencias de la Linea 0800 generadas por
incumplimiento de derechos sexuales y reproductivos de las PcD
Formula N° de secuencias de la Linea 0800 por incumplimiento de los derechos

sexuales y reproductivos de las PcD resueltas positivamente / N° de
secuencias de la Linea 0800 generadas por incumplimiento de los

derechos sexuales y reproductivos de las PcD x 100

Fuente de datos

Registro de Secuencias de la Linea 0800 de SSR

Responsable de la
gestion del dato

Linea 0800 de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Resultado

Ficha indicador 6.3: Porcentaje de materiales producidos o adaptados para ser accesibles a

personas con discapacidad respecto al total de materiales producidos por la Direccion Nacional

de Salud Sexual y Reproductiva en un periodo determinado

Objetivo

Monitorear el desarrollo de materiales sobre SSR accesibles para PcD

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) que permite medir el avance en la
generacion de materiales de difusion inclusivos

Formula

N° de materiales de SSR producidos o adaptados para ser accesibles

a PcD / N° de materiales producidos por la DNSSR en un periodo
determinado x 100

Fuente de datos

Listado de Materiales de Capacitacion y Documentos Técnicos de la

DNSSR

Responsable de la
gestion del dato

Area de Produccién de Materiales y Comunicacién de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Proceso

Ficha indicador 6.4: Porcentaje de efectores de salud con personal capacitado en salud sexual y
reproductiva y modelo social de la discapacidad del total de efectores con prestaciones de salud

sexual y reproductiva

Objetivo

Monitorear la capacidad de efectores para brindar atencion de calidad en
SSR alas PcD

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) que permite medir la capacidad de
brindar atencién de calidad en SSR a las PcD

Formula

N© de efectores de salud con personal capacitado en SSR y modelo
social de la discapacidad / N° efectores con prestaciones de SSR x 100

Fuente de datos

Registro de Asistentes a Capacitaciones de la DNSSR
Red de efectores de SSR de la DNSSR

Responsable de |a
gestion del dato

PPSSR
Area de Monitoreo de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Calidad
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Objetivo 7: Difundir y promover los derechos sexuales y reproductivos de la poblacion

en general y de nifas, nines, ninos y adolescentes en particular

Ficha indicador 7.1: Cobertura de docentes capacitados en Cartilla | ESI Enia

Objetivo

Evaluar el nivel de cobertura de capacitacion docente en Cartilla | ESI
Enia

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) que mide la cobertura del dispositivo ESI
Enia en relacion a la meta de capacitacion docente establecida

Formula

N° de docentes capacitados en Cartilla | ESI Enia / 10% de los docentes
que ejercen en los departamentos bajo Plan Enia

Fuente de datos

Registro de Capacitacion Docente del Dispositivo ESI Enia

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual
Desagregacion Jurisdiccién
Tipo de indicador Proceso

Ficha indicador 7.2: Cobertura de docentes capacitados en Cartilla Il ESI Enia

Objetivo

Analizar el nivel de cobertura de capacitacion docente en Cartilla Il ESI
Enia alcanzado

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) que mide la cobertura del dispositivo ESI
Enia en relacion a la meta de capacitacién docente establecida

Formula

N° de docentes capacitados en Cartilla Il ESI Enia / 10% de los docentes
que ejercen en los departamentos bajo Plan Enia

Fuente de datos

Registro de Capacitacién Docente del Dispositivo ESI Enia

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Periodicidad de actualizacién Anual
Desagregacion Jurisdiccién
Tipo de indicador Proceso

Ficha indicador 7.3: Estudiantes de ciclo basico (1° a 3° aio del nivel medio) participantes en
actividades propuestas por la Cartilla ESI Enia

Objetivo

Monitorear la participacion de estudiantes del ciclo basico del nivel
medio en actividades propuestas por la Cartilla ESI Enia (1 y Il)

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) que mide la participacion de estudiantes
en actividades de la Cartilla ESI Enia (1y Il)

Formula

Ne° de estudiantes del ciclo basico del nivel medio que participaron en
actividades propuestas por la Cartilla ESI Enia (1 y I1)

Fuente de datos

Registro de Actividades en Escuelas del Dispositivo ESI Enia

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual

Desagregacion Jurisdiccion
Departamento

Tipo de indicador Resultado

Ficha indicador 7.4: Asesoramientos virtuales y presenciales, individuales y grupales en
escuelas, servicios de salud y espacios comunitarios

Objetivo

Monitorear la cobertura de los asesoramientos en salud integral
brindados a poblacién adolescente en departamentos bajo Plan Enia

Definiciones y

Asesoramiento refiere a la prestacion individual o grupal demandada

conceptos por les adolescentes y realizada por quienes realizan asesorias
en escuelas, servicios de salud y espacios comunitarios en los
departamentos bajo el Plan Enia.

Formula N° asesoramientos virtuales y presenciales, individuales y grupales

brindados en el marco del Dispositivo de Asesorias en Salud Integral en
Escuelas Secundarias (ASIE) y el Dispositivo de Base Comunitaria (DBC)

Fuente de datos

Registro de Asesorias del Dispositivo de ASIE y el DBC

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion Anual

Desagregacion Jurisdiccion
Departamento

Tipo de indicador Resultado
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Ficha indicador 7.5: Asesoramientos virtuales individuales y grupales en escuelas, servicios
de salud y espacios comunitarios

Ficha indicador 7.7: Adolescentes asesoradas/es/os en salud integral

Objetivo

Monitorear la cobertura de los asesoramientos en salud integral
brindados a poblacién adolescente en departamentos bajo Plan Enia

Objetivo

Medir el nivel de cobertura del Dispositivo de Asesorias en Salud
Integral en Escuelas Secundarias (ASIE) y el Dispositivo de Base
Comunitaria (DBC)

Definiciones y

Asesoramiento refiere a la prestacion individual o grupal demandada

conceptos por les adolescentes y realizada por quienes realizan asesorias
presenciales en escuelas, servicios de salud y espacios comunitarios en
los departamentos bajo el Plan Enia.

Formula N©° asesoramientos virtuales individuales y grupales brindados en el

marco del Dispositivo ASIE y el DBC

Fuente de datos

Registro de Asesorias del Dispositivo de ASIE y el DBC

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Periodicidad de actualizacién Anual

Desagregacion Jurisdiccion
Departamento

Tipo de indicador Resultado

Ficha indicador 7.6: Asesoramientos presenciales individuales y grupales en escuelas,
servicios de salud y espacios comunitarios

Objetivo

Monitorear la cobertura de los asesoramientos en salud integral
brindados a poblacién adolescente en departamentos bajo Plan Enia

Definiciones y

Asesoramiento refiere a la prestacion individual o grupal demandada

conceptos por les adolescentes y realizada por quienes realizan asesorias en
modalidad virtual en los departamentos bajo el Plan Enia.
Férmula N° asesoramientos presenciales individuales y grupales brindados en el

marco del Dispositivo de ASIE y el DBC

Fuente de datos

Registro de Asesorias del Dispositivo de ASIE y el DBC

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Periodicidad de actualizacién Anual

Desagregacion Jurisdiccion
Departamento

Tipo de indicador Resultado

Definiciones y

Indicador de signo positivo (+) que mide la cobertura de adolescentes

conceptos con asesorias en salud integral realizadas en escuelas, servicios de salud
y espacios comunitarios ubicados en departamentos bajo Plan Enia
Formula N° de adolescentes asesoradas/es/os en salud integral en el marco del

Dispositivo ASIE y el DBC

Fuente de datos

Registro de Asesorias del Dispositivo de ASIE y el DBC

Responsable de la
gestion del dato

Area de Monitoreo del Plan Enia de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Jurisdiccion

Tipo de indicador

Resultado

Ficha indicador 7.8: Cantidad de materiales de comunicacién y difusién publicados

Objetivo

Monitorear la cantidad de materiales de comunicacién y difusién
publicados para acompaniar la gestion de politicas publicas de SSR 'y
sensibilizar a la poblacién en temas de SSR

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) que permite medir publicacién por parte
de la DNSSR de materiales de comunicacion y difusion sobre diferentes
tematicas vinculadas a la SSR

Formula

N° de materiales de comunicacion y difusion publicados por la DNSSR

Fuente de datos

Listado de Materiales de Capacitaciéon y Documentos Técnicos de la
DNSSR

Responsable de la
gestion del dato

Area de Produccién de Materiales y Comunicacién de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Tipo de material

Tipo de indicador

Proceso
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Ficha indicador 7.9: Nimero de campanas nacionales en medios de comunicacion y redes

sociales

Objetivo

Analizar el alcance en la difusion de contenidos de SSR mediante
campanas nacionales orientadas a mejorar el acceso a los derechos
sexuales y reproductivos

Definiciones y
conceptos

Indicador de signo positivo (+) que permite medir la exposicion de
diversas temdticas de SSR en medios de comunicacion y redes sociales

Formula

N° de campanas nacionales sobre SSR realizadas en medios de
comunicacion y redes sociales

Fuente de datos

Listado de Materiales de Capacitacion y Documentos Técnicos de la
DNSSR

Responsable de la
gestion del dato

Area de Produccién de Materiales y Comunicacién de la DNSSR

Periodicidad de actualizacion

Anual

Desagregacion

Tipo de medio de comunicacion

Tipo de indicador

Resultado
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