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Las inminentes exigencias de la adultez hacen
que la adolescencia sea un tiempo de intensa
preparación. El éxito depende en gran medida
de los servicios de salud y educación básica que
reciban los adolescentes durante esos efímeros
años. Para las jóvenes, el mayor control sobre la
sexualidad y la reproducción puede beneficiar
todos los aspectos sociales y económicos de sus
vidas.

El Fondo de Población de las Naciones Unidas
(FNUAP) responde a las necesidades de los ado-
lescentes, en el contexto de la situación general
de sus vidas, al apoyar actividades que aborden
su bienestar integral y ayudarlos a plasmar ple-
namente su potencial. El FNUAP reconoce que
la educación, la salud y las oportunidades para la
vida de que dispongan los jóvenes determinarán
las perspectivas económicas y sociales del mundo
en el siglo XXI.

Las actividades del FNUAP abarcan aconte-
cimientos a escala mundial, como el
Foro Mundial de la Juventud, y se
centran en temas concretos que
van desde los derechos de las
niñas hasta la violencia contra
los jóvenes. Se están realizan-
do estudios de investigación a

fin de disponer de datos para los países que for-
mulan políticas y programas para la juventud. El
FNUAP también apoya la educación escolar y
extraescolar de los jóvenes en materia de
población. La capacitación de jóvenes para que
se desempeñen como educadores y asesores de
otros jóvenes forma parte de muchos proyectos
financiados por el FNUAP, que tratan de llegar a
los jóvenes, sean estos varones, mujeres, casados
o solteros. El FNUAP, orientándose por el
Programa de Acción de la Conferencia
Internacional sobre la Población y el Desarrollo
(CIPD), se esfuerza por ampliar las opciones de
que disponen los jóvenes en la vida.

“En el FNUAP asignamos alta prioridad a nuestra
labor con los adolescentes y en beneficio de ellos.
Colaboramos con organizaciones de jóvenes, con
padres y madres, con comunidades, con funciona-
rios encargados de formular políticas y con líderes
políticos en todos los planos. Nuestra meta es pro-
mover la salud reproductiva y los derechos repro-

ductivos de los adolescentes, de con-
formidad con el Programa de Acción
de la CIPD, y velar por que los
jóvenes dispongan de la atención y
la prioridad que merecen”.

Dra. Nafis Nadik, Directora
Ejecutiva del FNUAP

Un enfoque integral para los jóvenes
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E
n Jamaica, una niña de 14 años exhorta a
sus amigas a que aplacen las relaciones se-
xuales hasta ser mayores. Dice:  “Piensen

antes de pasar a la acción. A nuestra edad, las
relaciones sexuales tienen más desventajas que
ventajas. Esperar no les va a costar la vida”.

Un adolescente en Ghana explica por qué los adul-
tos no parecen ser sus aliados:  “Me siento turbado
e incómodo al hablar con los adultos, dado que
pueden contar a otros lo que yo digo o formarse
una mala opinión con respecto a mí”.

El matrimonio precoz preocupa a una joven en Sri
Lanka:  “Contraer matrimonio cuando una es
joven sólo es bueno cuando una sabe en qué se está
metiendo, dado que el matrimonio es un serio
compromiso”.

Los adolescentes y las adolescentes, al borde de
un futuro colmado de posibilidades y a punto de
entrar en la madurez, tropiezan con los riesgos,
las responsabilidades y las oportunidades de la
adultez. Si son afortunados, las lecciones apren-
didas en la infancia les serán útiles. Las deci-
siones racionales y la capacidad de actuar al ser-
vicio de sus propios intereses los protegerán; y
los adultos que se preocupan por ellos seguirán
apoyándolos, guiándolos y dándoles lo que nece-
sitan para preservar su seguridad y su salud.
Pero muchos adolescentes no tienen esa suerte.
Millones de adolescentes carecen de la informa-
ción y los servicios que los ayudarían a prevenir
el embarazo no deseado, el aborto y el contagio
con enfermedades de transmisión sexual.

Es posible que, de un día para otro, un futuro
lleno de promesas se disipe. Esa pérdida es una
tragedia para el individuo y también para la
sociedad, que se resiente cuando no se plasma el
potencial de sus miembros. Cabe considerar las
repercusiones colectivas de 15 millones de ado-
lescentes que dan a luz cada año, muchas de ellas
con cuerpos y mentes excesivamente inmaduros
para la maternidad. Cabe considerar también
que la mitad de todos los nuevos contagios con

el VIH se producen entre los jóvenes: cinco per-
sonas de entre 10 y 24 años de edad se contagian
cada minuto.

La etapa entre la niñez y la madurez es un
momento de rápido cambio, cuando los adoles-
centes pueden quedar atrapados en diversas situa-
ciones pero carecen de los instrumentos para con-
trolar lo que les está ocurriendo. Cuando se
entablan relaciones sexuales sin protección a una
edad muy temprana, las consecuencias pueden ser
graves: las familias y los amigos recuerdan a niñas
que han perdido la vida al dar a luz o cuyos
embarazos no deseados terminaron en abortos
realizados en malas condiciones.

Esferas de oportunidad

Los jóvenes: De todos los recursos necesarios
para mejorar la vida de los jóvenes – hoy y en el
futuro –, los que ofrecen mejores perspectivas
son la energía, la inteligencia y el entusiasmo de
los propios jóvenes. La generación de jóvenes de
entre 15 y 24 años de edad, con un total de 1.040

Salvaguardar un futuro lleno 
de promesas

Abordar los problemas de
salud de los adolescentes
El Programa de Acción aprobado en 1994 en
la CIPD exhorta a los países a “...abordar las
cuestiones relativas a la salud sexual y repro-
ductiva en la adolescencia, en particular los
embarazos no deseados, el aborto en malas
condiciones y las enfermedades de transmisión
sexual, incluido el VIH/SIDA, mediante el
fomento de una conducta reproductiva y 
sexual responsable y sana, inclusive la absti-
nencia voluntaria y la prestación de servicios
apropiados, orientación y asesoramiento 
claramente apropiados para ese grupo 
de edad ... para reducir sustancialmente todos
los embarazos de adolescentes”. (Párrafo 7.44)
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millones de personas, es la mayor que nunca
haya existido y este grupo de edades se está
ampliando rápidamente en muchos países. El
mundo tiene una oportunidad sin precedentes
de beneficiarse con la energía y la ambición de
esos jóvenes.

A los 15 años de edad, Jennifer es una activista
convencida en pro de satisfacer las necesidades de
los jóvenes:  “Una de las lecciones que he aprendi-
do es que debemos hablar por nosotros mismos,
pero escuchar a los demás y percatarnos de que
todos estamos enfrentando los mismos problemas.
La cooperación resultante conducirá a encontrar
soluciones comunes”.

Hasta hace poco, los adolescentes eran conside-
rados un grupo saludable de la población y
recibían escasa prioridad en cuanto a los servi-
cios de salud. Pero la biología y la sociedad han
suscitado problemas de salud adicionales: los
resultantes de las relaciones sexuales sin protec-
ción, la violencia y el consumo de drogas (estu-
pefacientes). Para muchos jóvenes, los servicios
destinados a “personas casadas solamente” llegan
demasiado tarde. En la actualidad, los jóvenes
están llegando a la pubertad antes, están casán-
dose más tarde y atraviesan un período más
largo entre la infancia y la adultez. En todo el
mundo, los jóvenes – un grupo que tiene necesi-
dades de salud especiales – se encuentran con
que sus necesidades de salud son descuidadas o
que se hace caso omiso de ellas.

Debido a que una proporción tan grande de la
población del mundo en desarrollo es joven –un
tercio tiene menos de 15 años – la población
seguirá aumentando aun cuando cada una de las
personas en el mundo sólo se reemplace a sí
misma. El acelerado crecimiento de la población
impide que muchos países en desarrollo escapen
de la pobreza, dado que el crecimiento económi-
co no puede mantenerse al mismo ritmo que el
aumento demográfico.

Pero hay otras noticias más alentadoras: los

beneficios combinados de una mejor educación
y mejores servicios de salud reproductiva son
enormes. En los países más pobres, las personas
vivirán durante más tiempo, tendrán menor can-
tidad de hijos, pero estos serán más saludables, y
los jóvenes constituirán una parte más pequeña,
pero mejor educada, de la población. Es posible
frenar sustancialmente el impulso de crecimiento
de la población si se posibilita que los jóvenes
aplacen el momento de tener hijos y se los alien-
ta a que lo hagan. Para cada adolescente, los ser-
vicios de salud reproductiva protegen tanto la
salud como el futuro.

Si los millones de jóvenes que se incorporan hoy
a la fuerza laboral pudieran contribuir plena-
mente al desarrollo económico, los países en
desarrollo se beneficiarían sustancialmente. Los
servicios de educación y salud y las opciones en
la vida que se ofrecen hoy a los jóvenes determi-
nan las perspectivas económicas y sociales de
todos los países en el siglo XXI.

Las estadísticas indican la
necesidad de contar con 
servicios de salud sexual y 
salud reproductiva

● Hoy hay en el mundo más jóvenes que
nunca antes, 1.040 millones, y de ellos,
casi 900 millones están en países en
desarrollo;

● Cada año, 15 millones de adolescentes de
entre 15 y 19 años de edad dan a luz;

● Muchos de esos embarazos son no
deseados y muchos terminan en aborto;
no obstante, sólo un 17% de las personas
en ese grupo de edades utilizan alguna
forma de anticoncepción;

● Cada año, uno de cada 20 adolescentes
se contagia con una enfermedades de
transmisión sexual; la mitad de los
nuevos contagios con el VIH se 
producen entre los jóvenes.



Igualdad de derechos: En general, las mujeres
disponen de más opciones que las que tenía la
generación de sus madres: en materia de edu-
cación, matrimonio y empleo, así como en el
número y el espaciamiento de sus hijos. Los
beneficios de la educación y del trabajo remu-
nerado son llamativos: las mujeres tienen ma-
yores probabilidades de solicitar servicios médi-
cos, de mantener la salud de sus familias, de
tener más voz en las decisiones que afectan sus
vidas, y de esperar para contraer matrimonio
hasta más tarde, cuando poseen más recursos y
conocimientos prácticos.
Sin embargo, es excesivo el número de niñas que
tienen escasa o ninguna voz acerca de lo que ha
de ocurrir en sus vidas. Es posible que las tradi-
ciones culturales las empujen a contraer matri-
monio tempranamente y a dar a luz precoz-
mente. Algunas pueden verse forzadas hacia
situaciones que las perjudican o hacia compor-
tamientos que la sociedad desaprueba. La ma-
yoría de ellas descubren que sus hermanos
varones tienen mucho más control que ellas
sobre las decisiones que conforman el futuro:
educación, empleo, relaciones sexuales, matri-
monio, procreación.

Muchas niñas y mujeres jóvenes saben que
tienen derecho a todas las opciones y oportu-
nidades que ofrece la vida y se están haciendo
cargo de promover cambios.

Toyosi, de 16 años de edad, dice que su labor como
educadora de otros jóvenes en Nigeria le ha
demostrado que “Podemos llegar a ser todo lo que
queramos, podemos aprender cómo cuidarnos a
nosotras mismas en nuestra condición de niñas y
cómo interactuar con la gente, incluidos los jóvenes
varones. Vemos películas y sabemos todo acerca de
las relaciones sexuales y el embarazo. Yo conozco
muy bien mi cuerpo”.

Educación: La educación proporciona a los
jóvenes las aptitudes que han de necesitar para la
vida cuando lleguen a la adultez, desde las apti-
tudes básicas necesarias para su futuro empleo

hasta las aptitudes que posibilitan responder a
los retos de la vida, efectuar decisiones racionales
y confiar en sí mismos.

Las niñas necesitan esas aptitudes tanto o más
que los niños varones. Pero las tareas domésticas
o los temores de padres y madres acerca de pro-
teger la “virtud” de las niñas a veces impiden que
éstas asistan a la escuela y entonces, no
adquieren aptitudes de aprendizaje que podrían
utilizar para obtener un mejor sueldo o asumir
el control de sus vidas: no reciben cursos de
alfabetización ni lecciones de matemáticas y,
ciertamente, no reciben lecciones acerca de la
sexualidad y la salud reproductiva.
Los padres, madres y maestros y los miembros
de la familia de mayor edad que gozan de la con-
fianza de los jóvenes pueden figurar entre las
mejores fuentes de información y ser los más
firmes defensores de que las niñas reciban una
educación. No obstante, los jóvenes, en su ma-
yoría, dicen que les resulta embarazoso o
imposible hablar de sus preocupaciones en el
hogar. Los adolescentes piden a sus familiares:
“Comiencen a hablar con nosotros temprano”,
antes de que se haga difícil hablar de cuestiones
sexuales.

Servicios de salud reproductiva e información
al respecto: “Se acepta universalmente que la
salud reproductiva es un derecho humano”, dice la
Dra. Sadik, del FNUAP, “y éste es también un
derecho de los jóvenes. Ahora es preciso que trate-
mos de asegurar que los servicios de salud repro-
ductiva sean una realidad para los jóvenes de todo
el mundo”.

La información fidedigna y los servicios accesi-
bles de atención de la salud están raramente
disponibles cuando los adolescentes más lo nece-
sitan. Los obstáculos contra la educación sexual
también menoscaban la posibilidad de que los
jóvenes, casados o solteros, se hagan  cargo de su
salud. Disponer de información y servicios de
ese tipo es un derecho de todos los jóvenes,
varones y mujeres, y los adultos tienen la respon-
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M
ona abandonó la escuela a los 9 años.
Era inteligente y le gustaba bromear con
las otras alumnas de la escuela, pero su

padre y su madre querían que se quedara en su
casa para cuidar a sus hermanas y hermanos
menores. A los 14 años de edad, Mona se casó con
un joven de 17 años de su aldea en Nepal. Lo que
oyó acerca de la esterilización le infundió temor, de
modo que optó por “dejar que Dios decidiera el
número de hijos” que ella tendría.

Tal vez Mona no haya tenido conciencia de los
peligros del embarazo precoz. El alumbramiento
es mucho más peligroso para las menores de 18
años que para las adultas plenamente desarro-
lladas; y también es más peligroso para sus hijos,
quienes tienen mayores probabilidades de enfer-
marse o morir cuando tienen muy corta edad. El
acceso a los servicios obstétricos puede ayudar,
pero la combinación de cuerpos inmaduros,
pobreza, falta de educación y carencia de acceso a
servicios médicos son factores que incrementan
gravemente los riesgos.

¿Acaso las adolescentes escogerían verse sometidas a
esos riesgos? Muchas de ellas, si pudieran optar, se

negarían. Cuando Mona estaba embarazada de 
su séptimo hijo, se encontró con su compañero de
escuela, Hari, que a la sazón tenía 20 años. Él
piensa que Mona nunca tuvo control de su propia
vida y dice:  “Si Mona hubiera tenido la oportu-
nidad de recibir educación para crearse un futuro,
no se habría transformado en esclava de la tradi-
ción y la sociedad; habría tenido mayor indepen-
dencia y una mejor calidad de vida”.

La más baja condición acarrea
mayores riesgos

Para muchas mujeres jóvenes — casadas o no —
la negociación para obtener relaciones sexuales
en condiciones más seguras y utilizar anticoncep-
tivos es difícil, debido a su baja condición en la
sociedad. La falta de poder también las hace vul-
nerables al abuso sexual, incluidos el incesto y la
violación. La baja condición económica hace que
las mujeres jóvenes que necesitan dinero para
comprar textos escolares u otros artículos esen-
ciales sean fácil presa de los “gavilanes” (amantes
adinerados de mayor edad) y la prostitución. Las
más vulnerables y las que menos poder tienen
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sabilidad de proteger este derecho.

Superar la resistencia de los adultos a propor-
cionar información y servicios es un requisito
previo para poder adelantar. Si bien en todos los
enfoques debe considerarse la fuerza de la tradi-
ción, la moralidad y la religión, el terreno en
común con padres y madres es la preocupación
por el bienestar de sus hijos, que están transfor-
mándose tan rápidamente en jóvenes mujeres y
jóvenes hombres.

La situación se complica por la resistencia de
muchos adolescentes a recurrir a los servicios de
salud. Puede ocurrir que los adolescentes no se
percaten de que necesitan asistencia médica o no
sepan que hay servicios disponibles a los que
pueden acudir, y tampoco sepan cuánto cuestan
los servicios o si serán tratados con respeto y se
preservará el carácter confidencial. Cuando se
pregunta a los jóvenes qué quieren, estos respon-
den: “servicios acogedores para los jóvenes”.

Habilitar a las niñas para que aplacen el embarazo
hasta llegar a la madurez física y emocional



son las niñas discapacitadas, las que carecen de
hogar, las atrapadas en el torbellino de la guerra
o las que, por otras razones, están al margen de la
sociedad.

Las adolescentes se percatan de su condición
desde un primer momento.

Carolina, de 18 años de edad, dice que en
Guatemala se considera que los varones son
mejores que las niñas, desde el momento mismo 
de su nacimiento. “Cuando nace un varón, todos
están contentos y hay una expresión famosa, “se
ganó la gallina”, que equivale, a grandes rasgos, a
decir “ganó la lotería”; en cambio, cuando nace una
niña, la gente dice con satisfacción pero menos
entusiasmo, “ahora nació una sirvientica de su
hogar”.

En muchos lugares, las actitudes negativas y los
prejuicios frenan las acciones para ayudar a los
adolescentes. Esto es especialmente cierto cuan-
do se trata de niñas. Las tradiciones como la
mutilación genital de las niñas son síntoma de

prejuicios de más vastos alcances contra la mujer.
Shana, de 22 años de edad, ciudadana de los
Estados Unidos, dice que las jóvenes mujeres dis-
capacitadas tropiezan con constantes dificultades
para participar en la sociedad:  “Debería prestarse
especial atención a la situación de las niñas y las
mujeres discapacitadas, dado que a menudo
enfrentan una doble discriminación, debido a su
género y debido a su discapacidad”.

Conocer más acerca de los derechos de las
mujeres y las niñas es parte de ayudar a las per-
sonas a comprender mejor la igualdad de género.
Esos derechos están especificados en leyes y
declaraciones, suscritas de una forma u otra por
casi todos los países del mundo, como la
Convención sobre la eliminación de todas las for-
mas de discriminación contra la mujer y la
Convención sobre los Derechos del Niño.

Esas declaraciones son importantes, pero parecen
muy alejadas de la vida cotidiana para Rim, una
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Razones para adoptar 
medidas urgentes

● Las niñas de entre 10 y 14 años de edad
tienen probabilidades cinco veces mayo-
res de perder la vida a raíz del embarazo
y el parto que las mujeres de 20 a 24
años de edad;

● Cada año, cinco millones de mujeres de
15 a 19 años de edad se someten a
abortos, el 40% de los cuales son practi-
cados en malas condiciones;

● Cada día, al menos 4.000 personas
menores de 25 años se contagian con el
VIH, principalmente en países de Asia y
África al sur del Sahara.

(Generation 97, IPPF y FNUAP)

La Conferencia Internacional sobre la
Población y el Desarrollo aprobó los si-
guientes objetivos: “... satisfacer las necesi-
dades especiales de los adolescentes y los
jóvenes, especialmente las jóvenes, en mate-
ria de apoyo de la sociedad, la familia y la
comunidad, oportunidades económicas,
participación en el proceso político y acceso
a la educación, la salud, la orientación y
servicios de salud reproductiva de alta 
calidad”. (Programa de Acción de la CIPD,
párrafo 6.7)

“... mejorar el bienestar de las niñas, espe-
cialmente en lo que respecta a la salud, la
nutrición y la educación”. (Programa de
Acción de la CIPD, párrafo 4.16)

Satisfacción de las 
necesidades de las 
mujeres jóvenes
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niña de 15 años que vive en Túnez: “La distancia
entre las buenas intenciones que figuran en los 
textos y la realidad en que vive la mayoría de las
mujeres sigue siendo enorme”.

Las actitudes más positivas para con las niñas y
las mujeres redundarán en mejor salud, mejor
educación y mayores oportunidades de éxito.

Mwimpe, de 19 años de edad, residente en la
República Democrática del Congo, está comenzan-
do el proceso de cambio con su novio diciéndole:
“¡Mírame! Yo soy tu colega, una persona te sirve de
contraste para poner de manifiesto tus cualidades y
deficiencias, soy tu compañera y tu asociada en
igualdad de condiciones en todas las iniciativas y
todos los logros humanos ... En la medida en que se
me impida plasmar plenamente mi potencial, tú no
podrás alcanzar el tuyo”.

Cuando las mujeres jóvenes puedan controlar sus
vidas sexuales y reproductivas, estarán en condi-
ciones de efectuar mayores contribuciones al
desarrollo. Estarán facultadas para ejercer más
plenamente sus derechos humanos. Mientras
tanto, Mona y las mujeres jóvenes de casi todas
las partes del mundo siguen soportando una muy
pesada carga de discriminación y riesgo.

Dinámicos videofilmes 
exhortan a las niñas a 
aplazar el embarazo 

En Filipinas, un videofilme animado por
música contemporánea está llegando a las
niñas adolescentes con un consejo de validez
eterna: protégete a ti misma. El videofilme,
que presenta una canción popular por Alanis
Morisette, relata la historia de una adoles-
cente que está en dificultades debido a su
embarazo no planificado.

Otro videofilme fue cuidadosamente
preparado para que llegara a las niñas ado-
lescentes de las poblaciones indígenas de
Kalinga, Ifugao y Apayao. La película docu-
mental, dotada de sensibilidad cultural y ti-
tulada The Legacy of Mai-Mai (El legado de
Mai-Mai), alienta a los adolescentes, mujeres
y varones, a adquirir una educación como
inversión en el futuro, en lugar de ajustarse a
la tradición de los matrimonios precoces.

Preparar a los niños varones y los jóvenes para 
que sean padres responsables y amigos

L
as jóvenes como Melissa, una jamaiquina
de 14 años de edad, saben qué decir cuando
los jóvenes quieren propasarse:  “Si el Sr.

Semental no puede aceptar tu decisión, tú sabes
que sin él podrás tener un futuro mejor.
Encontrarás en su debido momento a otro, prefe-
rentemente a un joven que dé gran importancia a
proteger tus intereses”.

Algunos hombres jóvenes, como Alonzo, que practi-
ca la abstinencia, se preguntan si son una minoría.
“Tal vez sea apropiado afirmar que pertenezco a
esa especie extinta, o en peligro de extinción, de
personas comprometidas en pro del valor de con-
servarse a uno mismo y el valor del carácter sagra-
do de las relaciones sexuales”, dice este joven de 20
años, de Filipinas.
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Tanto Melissa como Alonzo están esforzándose
por hacer frente a las circunstancias, en su carác-
ter de seres sexuados. Saben que con frecuencia,
la adolescencia significa para las niñas bochorno
y embarazo, mientras se espera que los varones
se centren en sus hazañas y se enorgullezcan de
probar su virilidad.

Con mucha frecuencia, se cría a los niños
varones con ideas y expectativas diferentes de las
que animan la crianza de las niñas. Esto no es
ninguna novedad para Carolina, de 18 años de
edad, a quien le desagrada la diferencia en el
trato, pero le preocupa que los niños varones no
dispongan de más orientación que la que
reciben.

“Los varones pueden regresar a su casa tarde,
mientras que las niñas no pueden salir de noche.
Los varones pueden salir sin decir adónde van,
mientras que las niñas deben rendir cuentas en
detalle antes de que se les dé permiso para salir.
No obstante, no todo está mal para las niñas.
Tanta libertad (para los varones) puede inducirlos
a entrar en el ámbito de las toxicomanías y expo-
nerlos a enfermedades venéreas y a muchos otros
peligros”.

Su preocupación tiene un buen fundamento: en
los Estados Unidos, donde menos de una de cada
tres niñas habla con su padre o su madre de
cuestiones de reproducción, sexualidad y planifi-
cación de la familia, el número de varones que lo
hacen es sólo uno de cada seis.

Mónica, de 16 años de edad, dice que la falta de
orientación es similar en su país, el Perú. “Las
madres se sienten turbadas cuando sus hijas o sus
hijos les formulan preguntas acerca de la sexuali-
dad; y yo digo “madres” debido a que los padres,
en su mayoría, nunca abordan el tema con sus
hijos, animados por la creencia machista de que
incumbe a la madre cuidar a los niños, mientras
que a los padres sólo les corresponde traer dinero al
hogar”.

Jean-Marie, de 23 años de edad, que percibe los
efectos del VIH/SIDA en Uganda, piensa que las
niñas que reciben enseñanza de sus tías acerca de
la sexualidad humana son más afortunadas que
los varones, que no tienen otro recurso sino
aprender de la experiencia. Una honesta comu-
nicación es difícil de obtener para muchos
varones, quienes se ajustan a los estereotipos
sociales para sentirse hombres maduros y, a
veces, enfrentan severas consecuencias.

Los jóvenes varones comienzan a pensar que la
crianza de los hijos es “cosa de mujeres”, que no
atañe mucho a los hombres. Al prestar atención
a la relación entre padres e hijos se puede alentar
a los adolescentes varones a involucrarse en la
vida de la familia. Del mismo modo, al com-
prender las situaciones y las presiones que
enfrentan los niños y adolescentes varones puede
lograrse que los servicios de educación y de

“...deberían facilitarse a los adolescentes
información y servicios que les ayudaran a
comprender su sexualidad y a protegerse
contra los embarazos no deseados, las enfer-
medades de transmisión sexual y el riesgo
subsiguiente de infecundidad. Ello debería
combinarse con la educación de los hom-
bres jóvenes para que respeten la libre deter-
minación de las mujeres y compartan con
ellas la responsabilidad en lo tocante a la
sexualidad y la procreación”. (Programa de
Acción de la CIPD, párrafo 7.41)

“... La conducta sexual responsable, la sensi-
bilidad y la equidad en las relaciones entre
los sexos, particularmente cuando se inculca
durante los años formativos, favorecen y
promueven las relaciones de respeto y
armonía entre el hombre y la mujer”.
(Párrafo 7.34)

Educar a los varones para que
respeten a las mujeres y com-
partan la responsabilidad



Las actividades de promoción en los Estados
árabes han estimulado la participación de los
hombres jóvenes en reuniones, como un semi-
nario regional de scouts árabes ofrecido por la
Asociación de Jóvenes Scouts del Yemen, como
parte de la iniciativa de Jóvenes para los Jóvenes.
El seminario trató de las toxicomanías y la pre-
vención de las enfermedades de transmisión se-
xual. En el Yemen, un 52% de la población tiene
menos de 15 años; no obstante, los jóvenes saben
muy poco acerca de la prevención de las enfer-
medades de transmisión sexual o el embarazo.
Menos del 10% de las mujeres casadas utilizan
un método anticonceptivo; los estudios indican
que más del 90% de los hombres se oponen a la
planificación de la familia. A fin de mejorar la
situación, el Ministerio de la Juventud y los
Deportes, del Gobierno del Yemen, ha estado
colaborando con el FNUAP a partir de 1990.

Los somalíes que huyeron a Kenya para escapar
de la guerra son los destinatarios de un proyecto
del FNUAP para capacitar a maestros, agentes de
salud de la comunidad y jóvenes asesores de
otros jóvenes, a fin de llegar a los jóvenes refu-

giados con información acerca de la salud repro-
ductiva y los servicios de salud reproductiva.
Asimismo, se está impartiendo capacitación a
enfermeras locales sobre las necesidades de salud
de los adolescentes en esa situación de emergen-
cia. La violencia sexual contra las mujeres, una
tasa de utilización de anticonceptivos de sólo el
4% y la prevalencia de la mutilación genital
femenina y las enfermedades de transmisión se-
xual constituyen graves amenazas contra el bien-
estar de los jóvenes refugiados somalíes.

En Gaza, los jóvenes, varones y mujeres, están
recibiendo capacitación en cuestiones de salud
reproductiva y salud sexual y están tratando de
llegar a otros jóvenes en la comunidad. Los
jóvenes asesores varones son particularmente
accesibles a niños y otros jóvenes varones. Si bien
se imparte capacitación como parte de un
proyecto de FNUAP al servicio de las personas
de todas las edades, el nuevo hincapié que se
hace en los jóvenes está aportando una informa-
ción muy necesaria y ayudando a vincular a los
jóvenes con los servicios que ellos necesitan.

Actividades en los Estados árabes para promover la responsabilidad mas-
culina y la atención de los adolescentes y los refugiados
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salud respondan mejor a sus necesidades y sean
más eficaces.

Folade, un joven nigeriano de 20 años de edad,
dice que un programa de educación sobre vida en
familia le enseñó mucho acerca de la vida:  “Hasta
los jóvenes varones pueden comprender ahora por
qué una niña debe decir “no” ... He aprendido
muchas cosas a las que no había prestado atención
en mis clases de biología”.

Por su parte, los jóvenes varones deben asumir
responsabilidad en un plano de igualdad por un
comportamiento sexual seguro y saludable; esto

abarca respetar las opciones reproductivas de las
jóvenes mujeres, utilizar anticonceptivos y acep-
tar responsabilidad en caso de que se engendre
un hijo. Es largo el camino que queda por reco-
rrer antes de que muchos hombres asuman este
nivel de responsabilidad y acepten la necesidad
de que haya cambios. Cuando la sociedad diga
que ha llegado el momento, los cambios tendrán
un innegable efecto positivo. El mayor apoyo
por parte de los jóvenes varones conducirá, a la
larga, a contar con familias más saludables y
prósperas y a disponer de mejores oportu-
nidades para las mujeres jóvenes.
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L
a conversación sobresaltó a Aicha, una
joven marroquí. Fingió estar dormida
mientras escuchaba cómo su prima y su tía

hablaban de un pretendiente. Cuando su madre
la presionó suavemente para que proporcionara
detalles, Samira admitió que los besos y las caricias
habían avanzado hasta llegar a relaciones sexuales
sin    protección.

La tía Khadija se puso furiosa. “¿Acaso hay algo,
salvo un condón, que pueda bloquear el avance de
un espermatozoide?  ¿Acaso no te puse en guardia
mil veces acerca de lo que les pasa a las niñas 
ignorantes?” exclamó. Para Khadija, que su hija
estuviera prometida para casarse con el joven no
representaba ninguna diferencia. Se explayó acer-
ca del embarazo no deseado y las enfermedades,
así como sobre la reputación de Samira, que
quedaría menoscabada si la relación terminaba
antes del matrimonio.

Aicha mantuvo sus ojos cerrados, pero no pudo
impedir que sus oídos recibieran las palabras 
que la turbaban y avergonzaban y le parecían
inmorales. Varios años después, sentada bajo un
árbol de manzano y mientras besaba a un joven 
al cual adoraba, quedó súbitamente paralizada.
Necesitaba conocer los hechos que se habían puesto
en conocimiento de su prima.

Aicha, deseando tener una madre como la madre 
de Samira, habló con su tía: “Necesito saber todo 
lo que tú comunicaste a Samira hace ocho años.
Yo estoy enamorada de Saeed y él está enamorado
de mí, pero temo lo que pueda pasarnos. Ahora
todo es tan complicado y hay tantas enfermedades 
horribles. Yo no puedo hablar a mi padre o a mi
madre acerca de estos temas”.

Preparación de los jóvenes para 
un nuevo mundo

Los adultos interesados en los jóvenes — con 
frecuencia una tía, un primo de mayor edad o 
un profesor preferido — pueden ser las más
importantes fuentes de información y ori-

entación para los adolescentes. Los adolescentes,
en su mayoría, se interesan más en las relaciones
que en cuestiones puramente sexuales y un adul-
to en quien confíen puede ser el mejor asesor.
Pero la estructura de la familia de muchos ado-
lescentes se ha desintegrado y nadie reemplaza la
orientación que otrora proporcionaban miem-
bros de la familia de mayor edad.

Mónica, una niña peruana de 16 años de edad,
explica cómo experimenta su condición de persona
joven:  “Con frecuencia, al llegar a la adolescencia 
la gente se siente confundida, deprimida, llena de
preguntas y dudas”. Mónica piensa que, ideal-
mente, los jóvenes deberían poder recurrir a sus
padres y madres. En cambio, a menudo recurren 
a amigos mal informados, quienes sólo agravan 
la confusión. Mientras los adultos que los rodean
están enojados, los adolescentes padecen temores.
El temor a la censura, la vergüenza, la turbación 
y la culpa agravan cualquier problema.

Con frecuencia, los progenitores se sienten 
incómodos al hablar de cuestiones sexuales, de 
la reproducción y de otros asuntos de salud
conexos. Tal vez les parezca menos riesgoso
mirar hacia un pasado idealizado que percibir a
los jóvenes como seres sexuados; o tal vez les
parezca que lo correcto es hacer lo que siempre
se hizo. Pero nunca hubo en la historia una
época en que sólo hubiera embarazos dentro del
un matrimonio, en que todos los embarazos
fueran deseados y en que la fidelidad protegiera
contra las enfermedades de transmisión sexual.

Mientras tanto, las personas que aún no han 
llegado a la adultez enfrentan decisiones de 
adultos en circunstancias que a menudo difieren
espectacularmente de las existentes en el pasado.
Colectivamente, esas decisiones determinan 
el futuro de los individuos, de las familias, de 
las comunidades y de los países del mundo.
Que los adultos estén o no de acuerdo con los
cambios en la sociedad moderna, no cambia la
situación: los jóvenes sufren si los adultos no 
satisfacen sus necesidades prácticas.

Alentar a los adultos — especialmente padres y
madres — a que escuchen y respondan a los jóvenes
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Responsabilidad de ampliar los
medios de acción de los jóvenes

La Dra. Sadik, del FNUAP, dice que es necesario
que una mayor cantidad de adultos actúen de 
conformidad con su responsabilidad para con los
jóvenes: “Es preciso destacar la responsabilidad de
los líderes y las personas mayores para con los
jóvenes. Se nos habla siempre de los derechos de los
progenitores, pero no oímos nada acerca de los dere-
chos de los jóvenes. Es hora de que los líderes políti-
cos, la generación de más edad y los demás den
cumplimiento a sus responsabilidades para con los
jóvenes”.

Habilitar a las niñas y a los niños varones para
que asuman papeles más activos en la escuela,
en el hogar y en la sociedad puede constituir un
reto para los adultos. Es posible que los progeni-
tores y los maestros se resistan o titubeen. No
obstante, al reconocer los padres y madres a sus
hijos como activos participantes en sus propias
vidas, los ayudan a transformarse en participantes
responsables en la sociedad. Podría 
afirmarse que los progenitores tienen derechos
“en nombre” de sus hijos, en lugar de “con
respecto” a sus hijos. Los padres y madres
son quienes están en mejores condiciones 
de habilitar a los adolescentes para que 
estos puedan disfrutar de sus derechos, espe-
cialmente los derechos a la información, la
educación y los servicios que posibilitarán que
alcancen los más altos niveles en cuanto a 
su propia salud, su vida en familia y su futuro.

Los jóvenes, en su mayoría, aspiran a recibir el
apoyo de sus progenitores. Observan e imitan el
comportamiento de los adultos en su ámbito
inmediato, comparten los mismos valores y
aumentan su autoestima al sentirse amados y
respetados. Los adultos que crean un ámbito
seguro para que los jóvenes puedan formular pre-
guntas y tratar de adquirir conocimientos y apti-
tudes para tener éxito en la vida están efectuando
una valiosa ofrenda a la próxima generación.

Superación de los obstáculos que
se oponen al diálogo

Si los adolescentes necesitan información, los
adultos necesitan las aptitudes necesarias para
transmitirla. En el Foro Mundial de la Juventud
celebrado en Braga (Portugal), jóvenes proce-
dentes de 150 países recomendaron que se
impartiera capacitación sobre aptitudes de apoyo
a padres, madres, maestros, líderes religiosos y
tradicionales y encargados de prestar servicios.
Las indicaciones acerca de cómo alentar a los ado-
lescentes a hablar de los temas que los 
preocupan serían útiles para muchos adultos.

Elmira, muchacha de 17 años nacional de
Kazakstán, pone en guardia contra un enfoque
forzado:  “El autoritarismo, el “lavado de cerebro” y
la moralina no impedirán que los jóvenes tengan
actividad sexual”.

Los jóvenes dicen que quieren que los adultos
eliminen la perplejidad en lo atinente a las 
relaciones sexuales y que es preciso que los padres
y madres comiencen temprano.

Moshera, de Egipto, de 19 años de edad, dice:  “Los
padres y madres deben percatarse de que la mejor
manera de educar a sus hijos para el futuro es desde
un primer momento. Es preciso informar 
a los jóvenes acerca de los hechos, en particular 
en lo relativo a la salud reproductiva”.

Nadia, de la República de Moldova, de 15 años de
edad, está de acuerdo: “Los progenitores deberían
preparar a su hijo o su hija para su vida sexual...las
conversaciones deberían ser serias, de manera que el
joven y la joven comprendieran que estará a su
cargo la adopción de la decisión de cuándo y cómo
comenzar con su vida sexual y que esta decisión
puede cambiar su vida. Pero tenemos que admitir
que muchos padres y madres no están preparados
para esto”, dice, en conclusión.

Cuando los padres y madres participan en la edu-
cación sexual de sus hijos, es más probable que
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perciban el valor de los servicios de salud a los
que ahora se oponen algunos. Para proteger a los
adolescentes cuando comienzan a tener actividad
sexual, es preciso que los adultos 
proporcionen clases de educación sexual y 
servicios de salud para prevenir los embarazos 
y las enfermedades de transmisión sexual. En
algunos casos, las conversaciones con maestros y
líderes confesionales pueden ayudar a los padres y
madres a encontrar un enfoque apropiado.
El objetivo es proporcionar a los jóvenes informa-
ción con antelación respecto de la etapa 
evolutiva por la que estén atravesando, de modo
que conozcan los cambios antes de que estos se
produzcan. Esto es especialmente importante si
los padres y madres quieren que los jóvenes se
abstengan de tener relaciones sexuales o que las
aplacen.

La Dra. Sadik dice que para superar los obstáculos
es necesario un compromiso sostenido:  “La salud
reproductiva de los adolescentes ha sido, y sigue
siendo, una de las esferas más controvertidas y 
difíciles en las cuales trabajar, debido a los aspectos
delicados que rodean la sexualidad de los adoles-
centes.” El mayor obstáculo con que tropiezan 
los adolescentes en el ejercicio de su derecho a
disponer de servicios de salud reproductiva tal 
vez no resida, en verdad, en los recursos o sistemas 
o infraestructuras para prestar los servicios, sino 
en las mentes de otras personas

“Reconociendo los derechos y responsabili-
dades de los padres y otras personas legal-
mente responsables de los adolescentes de dar
a éstos, de una manera coherente con la
capacidad en evolución de los adolescentes,
orientación y guía apropiadas en cuestiones
sexuales y reproductivas, los países deben ase-
gurar que los programas y las actitudes de los
proveedores de servicios de salud no limiten
el acceso de los adolescentes a los servicios
apropiados y a la información que necesiten,
incluso información sobre enfermedades de

transmisión sexual y sobre abusos sexuales”.
(Programa de Acción de la CIPD, párrafo
7.45)

“...promover programas encaminados a
instruir a los padres a fin de mejorar la inter-
acción de éstos con sus hijos y permitirles
cumplir mejor sus deberes educativos en
apoyo del proceso de maduración de sus
hijos, sobre todo en las esferas de la conducta
sexual y la salud reproductiva”. (párrafo 7.48)

Derechos, deberes y responsabilidades



El Programa para Mejorar la Vida
Reproductiva de los Adolescentes (PEARL) se
está ampliando para llegar a 20 de los 45 dis-
tritos de Uganda. Las metas del programa
PEARL también tienen vastos alcances: pro-
moción, creación de conciencia y provisión de
información y servicios. Sus múltiples activi-
dades se encaminan a una misma meta:
establecer un ámbito de apoyo y ampliar los
medios de acción de los adolescentes con
respecto a su salud sexual y su salud repro-
ductiva.

La formulación del programa es un proceso
que depende de la participación de diversos
miembros de la sociedad. Más de la mitad de
la población de Uganda reside en la zona
cubierta por este amplio programa de salud
reproductiva para los jóvenes. Entre los alia-
dos sociales figuran los propios jóvenes,
departamentos gubernamentales, grupos
comunitarios, organizaciones no guberna-

mentales, autoridades de distrito y donantes
— incluido el FNUAP — que prestan apoyo.
Una red integrada por diversos elementos
posibilita que el programa PEARL difunda sus
mensajes por conducto de los medios de
difusión, talleres y seminarios, reuniones de
la comunidad, debates a escala de aldea, servi-
cios de salud, recreación, concursos, presenta-
ciones en escuelas e iglesias y proyectos de
educación de jóvenes por otros jóvenes. El
programa PEARL abarca muchos temas de
interés. Se destaca la comunicación interper-
sonal debido a que, con frecuencia, los padres
y madres necesitan que se los aliente y se los
dote de mejores aptitudes a fin de poder
hablar de cuestiones sexuales con sus hijos. El
programa también destaca las oportunidades
de educación, recreación y capacitación. El
programa PEARL proporciona servicios de
salud reproductiva por conducto del sistema
de salud y proporciona capacitación al per-
sonal de salud. Otras esferas de actividad se
refieren a problemas negativos, como el abuso
sexual, y tratan de detectar prácticas culturales
positivas. Todas esas acciones se coordinan
por conducto del programa PEARL, el cual
mantiene una constante corriente de informa-
ción entre sus numerosos aliados y trata de
integrar los diversos planos.

Alianzas para proteger a los jóvenes y ampliar sus medios de acción
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“¿Acaso los adolescentes tienen una vida libre de
preocupaciones?  Por supuesto, no”. Mandkh-
Aush, de Mongolia, de 23 años de edad, dice 
que, por el contrario, “un cúmulo de problemas”
empuja a los jóvenes hacia “actos de desesperación,
como tomar dosis excesivas de estupefacientes,
arrojarse por las ventanas de edificios, consumir
excesivamente alcohol, prostituirse o abandonar 
su hogar”.

Cheryl, ciudadana británica de 17 años de edad,
dice que la educación insuficiente, la restricción del
acceso a los servicios de salud y el creciente desem-
pleo de los jóvenes figuran entre los problemas
mundiales y que es preciso incorporar a los jóvenes
como parte de la solución. Agrega:  “Actualmente,
los jóvenes están sujetos a la injusticia y la
exclusión debido, en parte, al aumento de la
inequidad en el acceso a los servicios gubernamen-
tales y la frecuente reducción de los servicios de
interés humano. Los jóvenes enfrentan una cre-
ciente discrepancia entre los ricos y los pobres
debido a la desigual distribución del ingreso, la
desigual riqueza y la falta de equilibrio en el
poder”.

Los peligros para la salud son numerosos: abuso
sexual, violencia, explotación, secuestro, vio-
lación, incesto, mutilación genital femenina, trata
de personas, abandono y prostitución. ¿Qué es
lo que dificulta tanto que los jóvenes combatan
esas amenazas a su salud física y mental?  Los
actos contra ellos son cometidos por adultos.

Los adultos inescrupulosos explotan a los jóvenes
con fines de lucro. Se estima que cada año, dos
millones de niñas de 5 a 15 años de edad son
impulsadas hacia actividades sexuales comer-
ciales y esa explotación incrementa la amenaza
de violencia. El comercio sexual, impulsado 
por la pobreza, acelera la propagación de las
enfermedades de transmisión sexual, incluido 
el VIH/SIDA entre los clientes y las trabajadoras
del sexo, entre éstas y los clientes siguientes y
entre los clientes y sus esposas y novias.

Aun cuando estos días se están conociendo his-
torias cada vez más trágicas, éstas, en su mayor
parte, están sepultadas bajo varias capas de
secreto y bochorno. Es preciso contar con méto-
dos auténticamente sensibles para ayudar a los
jóvenes a que informen y hablen de problemas
de naturaleza emocional y sexual. En cambio, la
ansiedad se alimenta de la ignorancia y el
bochorno. La recuperación, cuando es posible,
raramente es completa y las repercusiones duran
toda la vida. Una niña de corta edad que ha sido
objeto de abuso sexual perderá más adelante el
sentido de su propio valor.

Enfrentar todas las formas de 
violencia, abuso y explotación

En algunos casos, los culpables de actos de vio-
lencia son personas extrañas, pero en la mayoría
de los casos, los problemas tienen sus raíces más
cerca del hogar. Con frecuencia, las víctimas de
violación conocen al perpetrador: un amigo, un
miembro de la familia, un conocido.

La prevención de otro tipo de violencia — vio-
lencia doméstica — comienza en el hogar
durante la adolescencia. Los hombres que come-
ten actos de violencia contra las mujeres comien-
zan como niños socializados en papeles de
género que se han ideado para mantener a los
hombres en ejercicio del poder y el control. Los
juegos violentos, la impulsivilidad y otros rasgos
típicos de los niños varones de muy corta edad
no son el problema. Pero ése es un buen
momento en la vida para comenzar a enseñar
respeto y responsabilidad a los niños varones de
corta edad. Si nada cambia, la manera en que se
cría hoy a muchos niños varones redundará en
que mañana las mujeres serán objeto de violen-
cia.

Como si los adultos peligrosos no representaran
una amenaza suficiente, los propios jóvenes
pueden dañarse a sí mismos mediante conductas
riesgosas.

Ayudar a los jóvenes a que eviten 
riesgos y dificultades



En un ensayo escrito por Mandkh-Aush de
Mongolia, de 23 años de edad, una carta de un
hijo adolescente a su madre relata una historia
demasiado común:  “He estado fumando durante
los últimos dos años. Naturalmente,
tú nunca podrás aceptarlo pero, siendo las 
cosas como son en este momento, si yo no fumara
todos pensarían que soy un “niño de mamá” e
incluso mi novia se reiría de mí. En estos momen-
tos tengo un problema del que es más difícil
hablar... . El médico dice que ella está 
embarazada... . Ella estaba tan asustada, que
sugirió que nos suicidáramos juntos”.

Asumir riesgos es parte de crecer, de poner a
prueba los límites de la infancia. Un niño que
toca el hornillo de la cocina para verificar si 
está caliente se quema los dedos. Así aprende.
Un joven que piensa que no tiene nada que
perder asume riesgos hasta un nivel de autodes-
trucción. Los riesgos que asume van desde
cometer actos ilegales hasta practicar relaciones
sexuales riesgosas.

¿Acaso los adolescentes tienen un
vida libre de preocupaciones?

El impulso de los adolescentes a apartarse de las
normas y reglamentaciones es parte de su necesi-
dad de ensayar una nueva independencia. Hacer
caso omiso de las consecuencias — y de medidas
de seguridad como el uso de condones — pare-
cería formar parte de la maravillosa vida que
tienen los adultos. Por otra parte, la presión de
los demás jóvenes puede llevar a exagerar el
impulso a asumir riesgos. Y las sociedades de
todo el mundo hacen poco para ayudar, castigan
las infracciones como si fueran actos criminales
y excluyen a los adolescentes cuyos experimentos
dan malos resultados.

Los jóvenes cuentan con los adultos para que los
apoyen. Cuentan con los adultos para la
creación de oportunidades a fin de plasmar su
potencial. Al proporcionar acceso al aseso-
ramiento, la información, la educación y los ser-
vicios de salud, los adultos pueden probar a los
jóvenes que la confianza de éstos no siempre será
traicionada.

La Asociación de Ancianos Sabiny recibió el
Premio de Población de las Naciones Unidas de
1998 debido a que logró reducir notablemente la
incidencia de la mutilación genital femenina en
su zona de acción, en Uganda septentrional. La
Asociación fue constituida en 1992 y está
integrada por los ancianos de 161 clanes sabiny;
su propósito es promover el desarrollo de los
sabiny, preservar su idioma y su cultura y mejo-
rar el bienestar de los sabiny. Ha estado pro-
moviendo activamente la conciencia sobre el
VIH/SIDA, el desarrollo de la medicina tradi-
cional, la educación de los niños y la conser-

vación del medio ambiente.

El éxito más notable de la Asociación ha sido su
participación en un proyecto piloto del FNUAP,
el programa REACH (Salud reproductiva, edu-
cación y salud comunitaria), en virtud del cual
se reemplaza la práctica del corte genital como
rito de transición hacia la adultez femenina, con
regalos y celebraciones públicas. En virtud de 
su liderazgo, dotado de sensibilidad cultural, el
programa REACH ha reducido sustancialmente
la incidencia de la mutilación genital femenina.

Reemplazo de los peligrosos ritos de transición con regalos 
y celebraciones
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H
ay demasiadas pruebas de que la igno-
rancia es peligrosa. Las estadísticas sobre
embarazos y enfermedades indican cuán

vulnerables son los jóvenes. Ellos mismos
hablarán al respecto si se les pregunta, como
lo hicieron Nadia, Adotoyo y Bradley.

“Los adolescentes, en especial las niñas, a menudo
pagan un alto precio cuando comienzan a tener
relaciones sexuales sin saber cómo conducirse de
manera positiva”, dice Nadia, de la República de
Moldova, muchacha de 16 años de edad.

Adotoyo, togolés de 22 años de edad, afirma que los
jóvenes atribuyen a la falta de educación su difícil
situación. Dice: “No titubeamos en atribuir a la
falta de educación sexual la causa más importante
del embarazo de adolescentes”.

Bradley, de Samoa Occidental, de 16 años de edad,
equipara el riesgo con la ignorancia. Dice: “Todo 
lo que aprendemos se nos enseña y sólo aprendemos
a actuar con responsabilidad acerca de las cues-
tiones sexuales cuando nos enseñan a hacerlo. Un
muchacho que nada sabe acerca de las consecuen-
cias de las relaciones sexuales sin protección es
quien corre los mayores riesgos”.

Pero con frecuencia se deniega a los adolescentes
el antídoto de la ignorancia: información y 
educación. El número de adolescentes que care-
cen de todo tipo de información sobre salud
reproductiva se estima en más de 100 millones.

“El error conceptual es pensar que la educación 
sexual enseña a la gente cómo tener relaciones 
sexuales, mientras que, en realidad, enseña a los
jóvenes acerca del desarrollo de su cuerpo, la salud
reproductiva, las enfermedades de transmisión 
sexual y los anticonceptivos”, explica Nadia.

En otras palabras, la educación sobre sexualidad
(también llamada educación sobre vida en fami-
lia o educación en población) está diseñada para
ayudar a los jóvenes a comprender que los cam-
bios sexuales son aspectos positivos y naturales

de su desarrollo, y no para alentar compor-
tamientos contrarios a los valores morales.

Gabriel, de 16 años de edad, quiere que los adultos
comprendan que la educación sexual es algo que los
adolescentes necesitan y desean. “Créanme, cuanto
más fidedigna y correcta sea la información que
reciben los jóvenes varones y las jóvenes mujeres
acerca de la fisiología, los peligros que acarrean los
contactos sexuales precoces, el embarazo y las enfer-
medades venéreas. Tanto más responsablemente se
comportarán para con sí mismos y para con sus
parejas”.

Los adultos necesitan tanto como los jóvenes apren-
der acerca de la sexualidad, dice un joven del
Camerún, de 22 años de edad:  “Pienso que las 
personas que necesitan educación son padres,
madres y maestros. Hablar con los jóvenes acerca
de las relaciones sexuales no significa que se los
aliente a tenerlas. En cambio, los ayuda a filtrar la
información que reciben de sus amigos y posibilita
que decidan qué es lo que está bien y qué es lo que
está mal”.

Información es protección

Para los jóvenes, información es protección.

“Realmente, desearía haber recibido con antelación
una educación correcta acerca de las relaciones se-
xuales y todo lo atinente a ellas”, dice un joven de
los Estados Unidos. “Estoy infectado con el virus
del VIH. Pienso que el mundo tiene que con-
vencerse de que todos tenemos que ser sumamente
cuidadosos, en momentos en que esta enfermedad
está proliferando”.

Los programas de educación podrían lograr
mucho en cuanto a mejorar la situación. Pero
algunos maestros se sienten incómodos al tratar
de temas relacionados con la sexualidad, algunos
grupos tradicionalistas y confesionales se oponen
explícitamente a tratarlos y los administradores
de escuelas temen las críticas de padres y madres.

Impartir educación con información 
fidedigna y oportuna
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Cabe esperar que esos obstáculos que se oponen
al conocimiento disminuirán a medida que se
comprendan mejor los beneficios de disipar los
mitos y las informaciones erróneas.

El acceso a la información y el acceso a la 
educación son derechos de los jóvenes, tanto
como de los adultos. Debe tratarse especialmente
de llegar a los jóvenes que no participan en el sis-
tema de enseñanza escolar. Muchos jóvenes que
trabajan para mantenerse a sí 
mismos y a sus familias tal vez necesiten mucho
más la información, la educación y los servicios
de salud reproductiva que quienes asisten a 
la escuela.

Los jóvenes, estén o no en la escuela o fuera de 
la escuela, merecen tener la oportunidad de
adquirir los conocimientos básicos.

Elmira, de 17 años de edad, de Kazakstán, dice:
“Lo más importante acerca de lo cual debe tener
conciencia un adolescente o una adolescente, y que
debe repetirse a sí mismo o a sí misma todos los
días, en particular si se trata de adolescentes que
tienen actividad sexual, es:  Soy muy valioso para
desperdiciar lo que puedo ofrecer”.

La ignorancia hace vulnerables a los jóvenes.
Nadie quiere que eso ocurra. En todas las
sociedades, la gente tiene metas comunes acerca
de la salud, el bienestar, la felicidad y el pleno
desarrollo de sus hijos. Los adultos que quieren
actuar en pro de los derechos de sus hijos 
encontrarán maneras de transmitir información
que salve vidas. Diferentes actividades de edu-
cación adoptarán diferentes enfoques. Todos
tratarán de llegar a los jóvenes que enfrentan
situaciones que nunca tuvieron que enfrentar 
ni sus progenitores ni sus abuelos y abuelas.
Basta con preguntarles.

La educación sobre salud sexual
suscita comportamientos sexuales
menos riesgosos

La educación sobre salud sexual impartida a los
niños y a los jóvenes promueve las prácticas se-
xuales sin riesgo y no incrementa su actividad
sexual. Esa conclusión, resultante de un estudio
encomendado por el Programa Conjunto de las
Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA (UNAIDS) y
difundido en octubre de 1997, se basó en el análi-
sis de 68 informes de investigación acerca de la
educación sobre salud sexual impartida en diver-
sos países. Las principales conclusiones fueron
las siguientes:

● De los 68 estudios, 65 llegaron a la con-
clusión de que la educación sobre la salud 
sexual y/o el VIH no alienta una mayor 
actividad sexual; sólo tres estudios llegaron a 
una conclusión diferente, y se consideró que 
esos tres estudios tenían severas limitaciones 
metodológicas;

● Los programas de buena calidad contribuyen 
a aplazar la primera relación sexual y a prote-
ger contra el VIH a los jóvenes sexualmente 
activos. La educación sobre salud sexual o 
bien demoró el comienzo de la actividad 
sexual, o bien redujo el número de com-
pañeros sexuales y redujo las tasas de 
embarazos no deseados y la incidencia de 
las enfermedades de transmisión sexual;

● Es posible aprender comportamientos 
responsables y sin riesgos;

● Es mejor comenzar la educación sobre 
salud sexual antes de que comience la 
actividad sexual.

El estudio, que condensó una gran cantidad 
de pruebas, llegó a la conclusión de que los 
programas de educación eficaces tienen ciertas
características comunes. Se imparten sobre la
base de currículos bien centrados, proporcionan



19

claras definiciones de los propósitos en lo 
concerniente al comportamiento y delinean
claramente los riesgos de las relaciones sexuales
sin protección y los métodos para evitar tales
riesgos. Los programas se sirven de actividades
de aprendizaje para abordar las influencias
sociales y mejorar las aptitudes de comunicación
y negociación. Los programas de educación 
eficaces también alientan la comunicación 
franca acerca de las relaciones sexuales.

Educación, información 
y atención    
“Los países, con la asistencia de la comunidad
internacional, deberían proteger y promover
los derechos de los adolescentes a la edu-
cación, la información y la asistencia en
materia de salud reproductiva”. (Programa 
de Acción de la CIPD, párrafo 7.46)

Los servicios de atención de la salud acogedores
para los jóvenes figuran entre diversos servicios
ofrecidos en un creciente número de centros de
propósitos múltiples para la juventud en
Botswana. Esos lugares accesibles también pro-
porcionan información y asesoramiento para
posibilitar que los jóvenes adopten decisiones
responsables con respecto a su propio compor-
tamiento sexual. Dos programas de la
Asociación Cristiana de Jóvenes (YWCA) de
Botswana han recibido el apoyo del FNUAP a
partir de 1994.

El Centro Educacional para Mujeres
Adolescentes ayuda a las madres adolescentes a
finalizar su educación mediante un programa de
estudios de un año de duración, asesoramiento y
guarderías infantiles diurnas. El propósito es
preparar a las jóvenes a fin de que obtengan los
certificados necesarios para ingresar a la escuela

secundaria o de enseñanza de oficios.

El Programa de Asesoramiento de Adolescentes
por otros Adolescentes (PACT) crea en las escue-
las redes de educadores de otros jóvenes. De
cada escuela participante en el programa, diez
estudiantes y un profesor asisten a un taller de
una semana de duración en que se trata de se-
xualidad humana y adquisición de aptitudes,
como las de resolución de problemas y adopción
de decisiones, para ampliar los medios de acción
de los adolescentes. Tras recibir capacitación, los
participantes asisten cada semana a reuniones
para intercambiar ideas sobre temas actualizados
de su interés. Los jóvenes educadores llevan 
a los otros jóvenes mensajes prácticos: per-
manecer en la escuela, aplazar el comienzo de las
relaciones sexuales y — si ya tienen relaciones
sexuales — utilizar anticonceptivos para evitar 
el embarazo y la propagación de enfermedades.

Diferentes tipos de programas satisfacen diversas necesidades 
de los jóvenes



20

Los jóvenes se expresan:  Plan de
Acción de Braga para la Juventud

En 1988, más de 500 jóvenes representantes de
organizaciones de todo el mundo se reunieron
en el Foro Mundial de la Juventud patrocinado
por las Naciones Unidas y colaboraron para
preparar un plan a fin de promover la partici-
pación de los jóvenes en el desarrollo humano.

Una joven representante de los Países Bajos,
Ingrid, de 23 años de edad, dijo que el Plan de
Acción refleja auténticamente las voces de los
jóvenes, quienes participaron mucho más activa-
mente que lo que ella había previsto:  “Hubo 
un proyecto de texto que nos guió, pero me 
sorprendió gratamente que hayamos podido redac-
tarlo nosotros mismos. Fue realmente resultado de
nuestro trabajo. El Plan de Acción de Braga para
la Juventud fue realmente la voz de los jóvenes”.

Representantes de ONG de jóvenes, organismos
y organizaciones del sistema de las Naciones
Unidas y organizaciones intergubernamentales
relacionados con los jóvenes, aprobaron el
Plan de Acción el 7 de agosto de 1998 en
Braga (Portugal). En la sección sobre los
jóvenes, la salud y el desarrollo, el Foro
Mundial de la Juventud recomendó:

● La formulación, el examen y la 
aplicación de políticas nacionales 
integradas sobre salud de los 
jóvenes que aborden t las princi-
pales cuestiones de salud,
entre ellas: salud sexual y 
salud reproductiva;
VIH/SIDA; enfermedades 
infecciosas; toxicomanías;
nutrición e higiene; prácticas 
tradicionales nocivas, como la 
mutilación genital femenina;
abuso sexual; explotación sexual;
salud mental; y salud laboral y 
medioambiental.

● La provisión de servicios de salud acogedores
para los jóvenes, y de servicios de aseso-
ramiento y especialmente de salud reproduc-
tiva que sean integrales y accesibles y en los 
que participen los interesados, de modo 
de velar por el bienestar integral de todos 
los jóvenes.

● La realización de actividades de investi-
gación, vigilancia y evaluación con respecto a
las necesidades de salud de los jóvenes, con 
plena participación de éstos y amplio inter
cambio interactivo de información relativa a 
esas necesidades.

● La capacitación de los jóvenes para que 
asesoren a otros jóvenes en todas las esferas 
de aptitudes para la vida, y la capacitación 
de padres, madres, maestros, líderes confe-
sionales y tradicionales, y encargados de 
prestar servicios, en aptitudes de apoyo.

● El establecimiento de centros de información
conducidos por jóvenes y en beneficio de 
estos.

Kofi Annan, Secretario General de las
Naciones Unidas, hizo suyo el Plan de Acción
de Braga durante la Conferencia Mundial de
Ministros Responsables de la Juventud, a la
que asistieron más de 2000 representantes

de gobiernos, ONG, organismos de las
Naciones Unidas y otras organizaciones
intergubernamentales. El 12 de agosto
de 1998 se aprobó la Declaración de
Lisboa sobre Políticas y Programas
para la Juventud, en la que se recono-

ció que “los jóvenes constituyen una
positiva fuerza en la sociedad y

poseen un enorme potencial para
contribuir al desarrollo y el adelanto

de las sociedades”.
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las preocupaciones de los jóvenes
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D
esearía que [los profesionales de la salud]
me trataran con respeto”, dice una joven
de 21 años de edad, en el Iraq. “Deberían

respetar mi opinión y mis problemas. No deberían
dejar de lado ni subestimar ningún problema por
parecerles trivial”.

Los jóvenes necesitan y quieren disponer de ser-
vicios de salud sexual y salud reproductiva y
tienen derecho a tenerlos. Al hacer caso omiso
de su sexualidad no desaparecerán sus proble-
mas; estos sólo empeorarán. Así sólo se los hará
más vulnerables al aborto en malas condiciones,
el embarazo no deseado y las enfermedades de
transmisión sexual. Ésa no es manera de prote-
ger un futuro lleno de promesas. En verdad, los
propios jóvenes aspiran a proteger su propia
salud y su propio futuro.

Los jóvenes procedentes de 150 países indicaron
el tipo de apoyo que necesitaban para cuidarse a
sí mismos cuando prepararon la siguiente lista
durante el Foro Mundial de la Juventud del sis-
tema de las Naciones Unidas celebrado en 1998
en Braga (Portugal): “Servicios de salud acoge-
dores para los jóvenes, el asesoramiento y, en
especial, servicios de salud reproductiva inte-
grales, accesibles y prestados con participación
de los interesados, a fin de asegurar el bienestar
integral de todos los jóvenes”.

Si se adoptan medidas con respecto a esas
recomendaciones, habrá en el mundo menores
tasas de embarazo, tasas de natalidad decre-
cientes y mayores conocimientos acerca de la
salud y las prácticas sexuales sin riesgo.

No obstante, la posibilidad actual de que los
jóvenes actúen en pro de sus propios intereses
queda menoscabada por muchas fuerzas: los
obstáculos de gran entidad que se oponen al
desarrollo, entre ellos la pobreza, el desempleo, la
discriminación por motivos de género, la dis-
criminación por motivos étnicos y los efectos de
los cambios sociales sobre la familia y los sis-
temas de apoyo cultural. Además, algunos adul-

tos se oponen a la prestación de servicios esen-
ciales y, aun cuando los servicios existan, los
adolescentes pueden titubear en utilizarlos.

En algunos casos, los jóvenes no son bien recibidos.
Como dice una joven de 19 años en la India:  “Yo
no estoy casada. ¿Cómo puedo acudir a una clíni-
ca de planificación de la familia?”.

Otras veces, sólo parecería que ésa es la situación.
Una joven en el Reino Unido se preocupa porque el
personal de la clínica podría tratarla “en forma
condescendiente o con superioridad” y se pregunta
si no sería posible que la trataran “con un mínimo
de dignidad y respeto”.

Las razones que mantienen apartados a los
jóvenes son tan individuales como ellos mismos.
Pero hay algunas maneras de lograr que los 
servicios sean más accesibles. Ubicaciones y
horas cómodas, personal acogedor y precios
razonables; los jóvenes de todas las partes del
mundo dicen que esas medidas serían útiles.

Prioridades de los jóvenes en
materia de servicios de salud

En el Foro Mundial de la Juventud, los jóvenes
detallaron los temas que, según ellos, deberían
abordar las políticas y los programas de salud.
Especificaron: salud sexual y salud reproductiva,
VIH/SIDA, enfermedades infecciosas, toxico-
manías, nutrición e higiene, prácticas tradi-
cionales nocivas como la mutilación genital
femenina, abuso sexual, protección sexual, salud
mental y salud laboral y medioambiental. Esa
lista de preocupaciones refuta cualquier noción
de que los adolescentes viven en tiempos que son
simples.

En un mundo tan complejo, los jóvenes necesi-
tan servicios que los traten en el contexto de la
situación de sus vidas. Los jóvenes saben qué
desean obtener de los encargados de prestar ser-
vicios de salud:
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● Presten servicios confidenciales

● Proporciónennos la información y los servicios 
que necesitamos

● Acéptennos como somos; no intenten moralizar
o desmoralizarnos

● Pídannos nuestras opiniones acerca de los 
servicios y respétenlas

● Permítannos decidir por nosotros mismos

● Hágannos sentir acogidos y confortables

● No emitan juicios sobre nosotros

● Proporcionen servicios en el horario en que 
nosotros podamos utilizarlos y dentro del 
tiempo de que disponemos

(FNUAP, Estado de la Población Mundial 1998)

En general, los servicios preventivos propor-
cionarán anticonceptivos, asesoramiento y tests.
Los adolescentes que tienen actividad sexual
necesitan información, asesoramiento y servicios
especiales de planificación de la familia, incluidas
intervenciones en caso de enfermedad. Los
jóvenes necesitan saber cómo operan los anti-
conceptivos, cómo utilizarlos y cómo negociar su
utilización con su pareja. Las adolescentes que
quedan embarazadas necesitan atención prena-
tal, atención postnatal y apoyo de la familia y la
comunidad.

Katherine, ghanesa de 19 años de edad, sugiere un
enfoque integral: “Los servicios de salud y aseso-
ramiento deberían ser accesibles a los jóvenes en
las escuelas, las iglesias y los centros de salud, y
deberían estar equipados con personal bien capaci-
tado que posea la información correcta para ayu-
dar a los jóvenes a comprender más y mejor su
sexualidad”.

En algún momento, una joven o un joven puede

necesitar atención preventiva, información, diag-
nóstico, asesoramiento o tratamiento. Es posible
ofrecer diversos servicios mediante una línea
telefónica de emergencia, programas de aseso-
ramiento de jóvenes por otros jóvenes, un centro
de salud en una escuela o un coordinador para la
juventud en un establecimiento de salud de
mayor magnitud. Cuando los jóvenes tratan de
ocuparse de sus propias necesidades, es impor-
tante que los encargados de prestar servicios no
desaprovechen la oportunidad de ayudarlos a
satisfacer todas sus necesidades de atención de 
la salud.

El derecho de los adolescentes
a los servicios de salud 
reproductiva

El Programa de Acción de la CIPD (párrafo
7.45) reconoce los derechos y responsabili-
dades de los padres de dar a los adolescentes
orientación y guía apropiadas en  cuestiones
sexuales y reproductivas, y establece “... Los
países deben asegurar que los programas y 
las actitudes de los proveedores de servicios de
salud no limiten el acceso de los adolescentes 
a los servicios apropiados y a la información
que necesiten, incluso información sobre 
enfermedades de transmisión sexual y sobre
abusos sexuales. Al hacerlo, esos servicios
deben salvaguardar los derechos de los adoles-
centes a la intimidad, la confidencialidad, el
respeto y el consentimiento basado en una
información correcta, y respetar los valores 
culturales y las creencias religiosas. Los países
deberían eliminar, cuando correspondiera, los
obstáculos jurídicos, normativos y sociales que
impiden el suministro de información y servi-
cios de salud reproductiva a los adolescentes”.
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Una lista de servicios esenciales

“La atención de la salud reproductiva en el 
contexto de la atención primaria de la salud
debería abarcar, entre otras cosas: asesoramiento,
información, educación, comunicaciones y servi-
cios en materia de planificación de la familia; 
educación y servicios de atención prenatal, partos
sin riesgos, y atención después del parto, en 
particular para la lactancia materna y la atención

de la salud maternoinfantil, prevención y
tratamiento adecuado de la infertilidad; preven-
ción del aborto y tratamiento de sus consecuen-
cias; tratamiento de las infecciones del aparato
reproductor, las enfermedades de transmisión 
sexual y otras afecciones de la salud reproductiva; 
e información, educación y asesoramiento, según
sea apropiado, sobre sexualidad humana, salud
reproductiva y paternidad responsable”.
(Programa de Acción de la CIPD, párrafo 7.6)

Involucrar a los jóvenes en las decisiones que
afectan sus vidas

L
os adultos tienen una opción: considerar
que los jóvenes son fuente de problemas o
acogerlos como aliados. Los propios

jóvenes afirman que son parte de la solución,
como se indica en el Plan de Acción de Braga
para la Juventud, aprobado en el Foro Mundial
de la Juventud:

Cuando llega para los adolescentes la hora de
enfrentar momentos decisivos en sus vidas —
como decir sí o no a la actividad sexual — los
padres, madres y maestros habrán tenido
muchas oportunidades de prepararlos. Sin
embargo, con demasiada frecuencia se habrán
perdido aquellas oportunidades.

Estar preparado para adoptar decisiones respon-

sables como individuo se basa en estar involu-
crado en la adopción de decisiones en la familia
y la comunidad. Para que esto ocurra, los adul-
tos deben tomar seriamente las opiniones de los
jóvenes. La Convención sobre los Derechos del
Niño estipula que los jóvenes tienen derecho a
estar preparados para participar plenamente en
las decisiones que afectan sus vidas.

Tomar seriamente las opiniones de
los jóvenes

La participación se refiere a adoptar decisiones
reales en el mundo real. Invitar a las jóvenes a
participar es un proceso largo y gradual. Con
frecuencia, requiere que los maestros cambien la
manera en que enseñan. Se pide a padres y
madres que asuman un papel de apoyo, alentan-
do a los jóvenes a analizar nuevas ideas, expresar
sus opiniones y, cuando sea apropiado, adoptar
medidas en respuesta a un problema.

La participación de los jóvenes también atañe a

“Los jóvenes pueden y deben ser parte de
la solución de los problemas del mundo.
En todas partes, los jóvenes y las organi-
zaciones de jóvenes demuestran que no
son obstáculos, sino recursos de valor
inestimable para el desarrollo”.
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la honestidad. Ser honesto acerca del alcance que
pueden tener sus acciones, en función de su edad
y el contexto cultural. En proyectos y programas
de desarrollo, por ejemplo, la participación de los
jóvenes no significa que los adolescentes se salgan
siempre con la suya; no obstante, tiene auténticos
efectos sobre las decisiones.

En proyectos y programas de salud sexual y 
salud reproductiva, es posible que los jóvenes
participen en calidad de asesores y encargados de
adoptar decisiones, desde la etapa de formulación
del proyecto hasta su ejecución y evaluación.

Kadjika, una joven togolesa, dice que la educación
de jóvenes por otros jóvenes es una manera de
lograr la participación de los jóvenes. Dice:
“Estamos convencidos de que si los gobiernos 
comprendieran el valor de la educación sexual y si
proporcionaran educación acerca de la anticoncep-
ción, la atención de la salud, la anatomía y la 
fisiología en las escuelas y los templos, convertirían 
a los propios jóvenes en buenos educadores, dentro
de la comunidad”.

Alianza con los adultos

Los adultos que trabajan con jóvenes descubren
rápidamente cuán diferente es una persona de
otra. Esta percepción de la diversidad de los
jóvenes es una valiosa información para un
encargado de planificar proyectos o de formular
políticas gubernamentales. Se recuerda a los
adultos que deben centrarse en la situación exis-
tente. Las situaciones de los jóvenes tienen una
enorme variación: niños de seis años de edad
que formulan preguntas turbadoras, varones de
16 años sometidos a presión para consumir alco-
hol de manera excesiva, jóvenes mujeres empu-
jadas hacia un matrimonio precoz, jóvenes
varones de un grupo étnico luchando contra los
de otro grupo étnico. Las preocupaciones abar-
can la vida de la familia y la comunidad, desde 
la salud hasta la educación y desde lo personal
hasta lo político.

Pocos temas son simplemente “cuestiones de
adolescentes”. Una lista de los problemas de los
jóvenes parecería ser una lista de los problemas
del desarrollo humano. Los jóvenes viven con la
creciente discrepancia entre los ricos y los pobres;
la injusticia y la exclusión resultantes de la
inequidad mundial en el ingreso, la riqueza y el
poder; las reducciones del gasto oficial en servi-
cios humanos; la xenofobia; el racismo; la dis-
criminación por motivos de género; y la falta de
acceso a la educación, la información y los servi-
cios de salud.

Compromiso. Esto es lo que los jóvenes necesi-
tan de los gobiernos, las empresas y la comu-
nidad internacional. Es necesario contar con
recursos financieros para que los jóvenes puedan
plasmar plenamente su potencial. Asimismo, los
jóvenes deben estar en condiciones de participar
en decisiones que afectan sus vidas. El compro-
miso comienza reconociendo a los jóvenes como
protagonistas en la sociedad actual, con un
interés directo en lo que ocurra mañana. Este
compromiso posibilitará que los jóvenes se con-
viertan en aliados plenos y activos del proceso de
desarrollo.

Nadie debería ser excluido. Posibilitar que todos
los jóvenes participen es parte del compromiso.
Es preciso que las jóvenes y los jóvenes participen
en condiciones de igualdad. Y también deben
participar en condiciones de igualdad los jóvenes
afectados de analfabetismo, desempleo o discrim-
inación por motivos de discapacidad, origen étni-
co o creencias religiosas. Los jóvenes deberían
participar en las decisiones que se adopten hoy
acerca del medio ambiente y los recursos de
mañana. Al organizarse en grupos, con frecuen-
cia los jóvenes pasan a estar habilitados para par-
ticipar más eficazmente en las decisiones políticas
y las normativas sociales.
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Apoyo a la acción a escala 
mundial

Al igual que muchas otras conferencias cele-
bradas en el decenio de 1990, en 1994 la CIPD
recomendó una participación mucho más activa
de los jóvenes en todos los planos de la sociedad.
Se exhortó a los gobiernos, los organismos inter-
nacionales y las organizaciones de todo el
mundo a que colaboraran con los jóvenes para
mejorar la salud y el desarrollo. Los países con-
vinieron en que, hacia el año 2015, todos, inclui-
dos los jóvenes, deberían tener acceso a servicios
de salud reproductiva.

Las ideas para la acción están claramente detal-
ladas en diversas declaraciones, desde tratados
internacionales vinculantes, como la Convención
sobre los Derechos del Niño, hasta el amplia-
mente aceptado Programa de Acción de la CIPD.
Hay claras ideas y acuerdos compartidos acerca
de lo que es necesario hacer. También hay 
persistentes obstáculos debidos a cuestiones de
índole delicada que no pueden dejarse de lado
cuando se reconoce a los jóvenes como seres 
sexuados.

En el Plan de Acción de Braga para la Juventud,
que fue redactado en su mayor parte por los

jóvenes, hay expresiones optimistas, plenas de
esperanza y energía:

Esas palabras inspirarán a los adultos que
respetan las voces de la juventud. Dichos adultos
sabrán qué hacer: acoger a los jóvenes como 
aliados y propiciar su auténtica participación en
las decisiones que afectan sus vidas. Al partici-
par, los jóvenes adquirirán las aptitudes que
necesitan para hacer frente al mundo moderno y,
al mismo tiempo, los adultos estarán salva-
guardando el potencial de las jóvenes y los
jóvenes y protegiéndolos durante una etapa de
su vida de importancia crucial. En lo con-
cerniente a los jóvenes, tendrán la salud, la edu-
cación y las aptitudes para la vida necesarias
para plasmar las promesas de su futuro.

“Los jóvenes pueden y deben ser parte de la
solución de los problemas del mundo. En
todas partes, los jóvenes y las organiza-
ciones de jóvenes demuestran que no son
obstáculos, sino recursos de valor ines-
timable para el desarrollo ... Los jóvenes
están creando un liderazgo democrático,
una sociedad civil y un capital social para el
siglo XXI”.

Participación activa 
de la juventud

“Los jóvenes deberían participar activa-
mente en la planificación, ejecución y 
evaluación de las actividades de desarrollo
que repercuten directamente en su vida
diaria. Ello es particularmente importante
en lo que respecta a las actividades y los

servicios de información, educación y
comunicación sobre la salud reproductiva 
y sexual, incluida la prevención de los
embarazos tempranos, la educación sexual
y la prevención del VIH/SIDA y de otras
enfermedades que se transmiten sexual-
mente”. (Programa de Acción de la CIPD,
párrafo 6.15)



Los jóvenes se encargan de su
propia salud

En las Islas Marshall, los jóvenes son los organi-
zadores, educadores y asesores de un programa
preparado para ayudar a otros jóvenes a encar-
garse de su salud reproductiva. Se atribuye al
programa “Los jóvenes para los jóvenes en la
salud”, conducido principalmente por los 
propios jóvenes, el mérito de haber reducido 
el número de alumbramientos de adolescentes,
desde el 21% de todos los alumbramientos hasta
el 14% en los últimos años. En 1996, el grupo 
se transformó en una ONG, con el apoyo del
Ministerio de Salud del Gobierno y el FNUAP.

La educación sobre salud es un tema principal
del programa, que ha capacitado a más de 340
jóvenes, educadores y asesores de otros jóvenes, a
fin de que trasmitan información sobre anticon-
ceptivos, sexualidad y conservación de la salud.
Hacia fines de 1996, se habían establecido 50.000
“contactos” con jóvenes, familias y comunidades,
durante los cuales se impartió educación sobre
salud mediante el asesoramiento personal, el
intercambio de ideas en pequeños grupos y la
realización de grandes reuniones con fines de
difusión. Los temas tratados oscilan desde la
manera de evitar las enfermedades de trans-
misión sexual y el VIH/SIDA hasta las toxico-
manías y la buena nutrición. Los jóvenes edu-
cadores utilizan música, danzas, representaciones
teatrales y videofilmes a fin de combinar los 
elementos culturales locales con sus mensajes 
de salud.

Recientemente, se ampliaron los servicios para
incluir una clínica de salud de jóvenes en cuyo
personal figuraba una enfermera diplomada
patrocinada por el FNUAP, asistida por  

educadores voluntarios y jóvenes asesores de
otros jóvenes. La clínica, establecida en Majuro
en el principal centro del programa “Los jóvenes
para los jóvenes en la salud”, ofrece servicios de
planificación de la familia, salud reproductiva y
salud sexual.

Niñas residentes en tugurios
urbanos se transforman en guías
para la salud de otras niñas 

En la ciudad de Jabalpur, en Madhya Pradesh
(India), las condiciones son difíciles, pero un
programa que faculta a las niñas para que
lleguen a otras niñas con información sobre
salud reproductiva y servicios al respecto está
logrando una diferencia. El programa recibe el
apoyo del FNUAP y sus metas son proporcionar
mejor atención médica, mejorar la atención de
las madres e incrementar el uso de métodos de
planificación de la familia y servicios de salud
reproductiva entre las jóvenes que viven en 
tugurios urbanos. En un estudio se comprobó
que las adolescentes conocían poco acerca de sus
cuerpos y que los jóvenes padecían la falta de
servicios de salud y los peligros de la explotación
sexual, el embarazo no deseado y el aborto en
malas condiciones.

Actualmente, trabajadores de salud de la comu-
nidad ofrecen servicios de asesoramiento,
educación y creación de conciencia a adoles-
centes en ámbitos escolares y extraescolares.
También ofrecen remisión a la red de servicios
cada vez mayor y cada vez más acogedora para
los jóvenes, distribuye anticonceptivos e inter-
cambia ideas con maestros, padres y madres.
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Los jóvenes están participando activamente en
la satisfacción de las necesidades relativas a la
población y el desarrollo. En la Declaración de
la Juventud sobre la Población y el Desarrollo,
El Cairo, septiembre de 1994, más de 100 
participantes expresaron su compromiso en 
pro de acciones como las siguientes:

● Promover la educación de jóvenes por 
otros jóvenes mediante talleres y semina- 
rios, así como mediante la enseñanza de 
oficios, el liderazgo y la capacitación en 
cuestiones de organización;

● Involucrar, motivar y educar a otros 
jóvenes mediante actividades artísticas,
como la música y las representaciones 
teatrales;

● Poner en práctica servicios de aseso-

ramiento y creación de conciencia por 
jóvenes en beneficio de otros jóvenes,
mediante la interacción personal, el inter-
cambio de ideas en grupos, los boletines,
las columnas en los periódicos y los 
programas de radio;

● Crear empleos para los jóvenes que aseso-
ran a otros jóvenes mediante cooperativas 
y empresas;

● Educar a padres y madres y a otros 
miembros de la comunidad;

● Efectuar gestiones ante gobiernos locales,
nacionales y regionales y empresas como 
bancos, medios de difusión y organiza-
ciones intergubernamentales;

● Crear redes de apoyo interpersonal, inter-
cambio de información, cooperación y 
colaboración entre organizaciones.

Tipos de acciones que pueden realizar los jóvenes

Los jóvenes caribeños se están movilizando para
combatir las crecientes tasas de embarazo y de
alumbramiento en la adolescencia y de relaciones
sexuales precoces y sin protección, así como las
alarmantes cantidades de enfermedades de trans-
misión sexual entre los adolescentes.

En Jamaica, un conjunto premiado cuyo nombre,
ASHE deriva de una palabra yoruba que significa
“la fuerza, el poder y el talento interior”, aplica las
artes teatrales a los problemas sociales. Con un
múltiple repertorio, ASHE aprovecha canciones y
danzas enraizadas en la tradición africana del
Caribe y música tradicional, folklórica, bíblica, de
reggae y de salones populares de baile. Sus origi-
nales piezas musicales educacionales se refieren a
cuestiones como el VIH/SIDA, las toxicomanías,
el medio ambiente y los derechos del niño.
El conjunto cuenta con 25 artistas tradicionales
que trabajan a jornada completa. La academia de

ASHE ha posibilitado que muchos centenares de
jóvenes entre 9 y 25 años de edad reciban capa-
citación en canto, danza, actuación teatral y tam-
bor. Entre sus numerosas actividades, ASHE pro-
dujo un videofilme musical titulado “Choices”
(Opciones), en que propicia la ampliación de los
medios de acción de las mujeres jóvenes y su
derecho a decir “no”; un acto musical titulado
“Solid” que relata la historia de una familia que
debe hacer frente a la toxicomanía y el embarazo
de adolescentes; y “VIBES in a World of Sexuality”,
que trata del VIH/SIDA y otras enfermedades de
transmisión sexual.

En Venezuela, los jóvenes están tratando de 
llegar a otros jóvenes mediante programas de
radio, grupos de intercambio de ideas, boletines 
y representaciones teatrales. Las actividades de 
la Asociación Venezolana para una Educación
Sexual Alternativa (AVESA) oscilan desde la pro-

Cómo los jóvenes están logrando una diferencia
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El año pasado en los Países Bajos, estudiantes 
y jóvenes trabajadores de 16 a 25 años de edad
se congregaron y constituyeron un grupo —
Consejo Juvenil Neerlandés sobre Población —
dedicado a promover los derechos sexuales y
los derechos reproductivos de los jóvenes en
todas partes del mundo. El Consejo, con sede
en los Países Bajos, colabora con otras organi-
zaciones de la juventud, recorre escuelas y par-
ticipa en actos juveniles. El grupo dirige sus
mensajes a prominentes encargados de formu-

lar políticas, participa en debates públicos y
trata de crear conciencia acerca de la necesidad
de realizar acciones para la protección de los
derechos sexuales y los derechos reproductivos
de los jóvenes en todo el mundo. Los miem-
bros participarán en el próximo Foro Mundial
de la Juventud patrocinado por las Naciones
Unidas. Ésta será una oportunidad de pro-
mover los derechos de los jóvenes a escala
internacional.

Los jóvenes como promotores de sus derechos reproductivos

moción de la prevención hasta el asesoramiento
sobre salud sexual, salud reproductiva y violencia
por motivos de género. AVESA ha involucrado a
los jóvenes en la creación de mensajes significa-
tivos para los medios de difusión, en especial en
más de 70 programas breves de radio y seis vide-

ofilmes creados para su difusión por televisión. El
grupo de voluntarios jóvenes de AVESA Juvenil
imparte capacitación a los jóvenes para que se
transformen en promotores de salud y capaciten a
otros jóvenes.
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