
LA PEDIATRIA DE HOY CON PERSPECTIVA 
DE DERECHOS

¿QUÉ HACEMOS HOY?

Dra. Aida Solis Ñ.

Pediatra Campus Centro.

Mg. Salud Publica.



▪ LA SALUD EN LA INFANCIA HA SIDO UNA PRIORIDAD CONSTANTE EN LA
SALUD PÚBLICA CHILENA DESDE INICIOS DEL SIGLO XX.
EN 1990 CHILE RATIFICÓ LA CONVENCIÓN SOBRE LOS DERECHOS DEL NIÑO
(CDN),CON LO CUAL ASUMIÓ UN CONJUNTO DE OBLIGACIONES
DESTINADAS A ASEGURAR A TODOS LOS NIÑOS, NIÑAS Y ADOLESCENTES
LOS DERECHOS QUE EN ELLA SE ESTABLECEN
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DERECHOS DEL NIÑO Y LA NIÑA 

a la 
igualdad

A crecer y 
desarrollarse 
físicamente y 

espiritualmente 

Al amor y a la 
comprensión por 

parte de los padre 
y  la sociedad

A recibir 
educación, 

jugar y gozar

En ser los primeros 
en recibir ayuda

A una vivienda , 
buena alimentación y 

atención médica

A cuidados y 
atención especial 

si están 
incapacitados

A ser protegidos y a 
ser criados en  la paz

A un nombre y 
una 

nacionalidad
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Cambios en el perfil demográfico Chile

❑ 2019: 19.107.216 millones

❑ Fecundidad: 1,5 hijos/mujer

❑ Esperanza vida al nacer: 80,6 años 

❑ Natalidad: 11,01 por mil habitantes.

❑ Mortalidad Infantil:  6,52 por mil NV

❑ Índice de Desarrollo humano: 0,85

❑ 2019: 19.107.216 millones

❑ Fecundidad: 1,5 hijos/mujer
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❑ Índice de Desarrollo humano: 0,85
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PROGRESO SANITARIO
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Esperanza de vida al nacer en  países con 

Ingreso Nacional per Cápita superior a US$ 
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MODELO DE SALUD, CON ENFOQUE DE 
SALUD Y COMUNITARIO
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Estado y políticas públicas

Comunidad

Familia

LOS PROCESOS DE SALUD Y

ENFERMEDAD SE VEN

AFECTADOS POR LOS

CONTEXTOS SOCIALES DE UN

NIÑO O UNA NIÑA
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Ejes Estratégicos y Componentes Transversales Estrategia Nacional de Salud 

2021-2030



OBJETIVOS SANITARIOS 2021-2030

• LA CONSTRUCCIÓN DE LOS OBJETIVOS SANITARIOS DE LA DÉCADA 2021-2030 CONSIDERA LOS

LINEAMIENTOS PROVENIENTES DE LOS OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE DE LAS NACIONES

UNIDAS AL 2030 (ODS), SUSCRITA POR CHILE EN SEPTIEMBRE DE 2015.

• ADOPTA COMO PRINCIPIOS COMO PRINCIPIOS RECTORES EL ASEGURAR LOS DERECHOS EN SALUD,

ALCANZAR LA COBERTURA UNIVERSAL Y REDUCIR LAS INEQUIDADES EN SALUD.

• A TRAVÉS DE LA RESOLUCIÓN EXENTA 528 DE ABRIL DE 2021 SE FIJAN PARA LA DÉCADA 2021-

2030 LOS SIGUIENTES OBJETIVOS SANITARIOS:

● MEJORAR LA SALUD Y BIENESTAR DE LA POBLACIÓN.

● DISMINUIR LAS INEQUIDADES.

● ASEGURAR LA CALIDAD DE LA ATENCIÓN EN SALUD.

●AVANZAR HACIA LA CONSTRUCCIÓN DE COMUNIDADES Y ENTORNOS SALUDABLES.
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2. CHILE: Coeficiente Gini 0,55

Este índice de equidad mide los términos de distribución global y

permite conocer las diferencias entre los mas pobres y los más

ricos. Indica que Chile es uno de los países con mayor inequidad.

Fuente: Informe Desarrollo Humano PNUD 2018

Alemania 0,295 China 0,387 Brasil 0,513

Japón 0,379 E.E.U.U 0,418 Chile 0,45

Dinamarca 0,276 Rusia 0,32 México 0,426

Francia 0,293
Italia 0,331 Argentina 0,424

Francia 0,293 Namibia

(mayor inequity)

0,61

España 0,345
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UNA INVERSIÓN EN CAPITAL HUMANO
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No sólo implica una inversión , sino que los resultados de
las intervenciones son mayores y mejores
No sólo implica una inversión , sino que los resultados de
las intervenciones son mayores y mejores



PERIODOS CRÍTICOS DEL DESARROLLO TEMPRANO
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Periodo crítico Periodo crítico se debilita

0 1 2 3 4 5 6 7

Cantidades relativas

Símbolos

Lenguaje

Habilidades sociales

Hábitos de respuesta

Control Emocional

Visión binocular

Sistema Auditivo Central

años

Capacidad 
Cognitiva
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194.952 mil nacimientos 
anuales, 99,7% 
institucionales

NACIMIENTOS EN CHILE HOY
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50,7% hijos/as de 
madres < de 30 años

23,3% hijos/as de 
madres adolescentes

74,7% son primer o 
segundo hijo

67,3% hijos/as de 
madre soltera

80% hijos/as de madres 
con 10 o más años de 

estudio

27%  de las madres 
tienen 13 años y más 

de estudios

37,9% de las madres 
tienen actividad laboral

Fuente: INE-MINSAL

http://imagenesfotos.com/wp-content/2008/12/recien_nacido12.jpg


EN QUÉ ESTAMOS:
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INEQUIDADES EN CONDICIONES DE VIDA Y 
DETERMINANTES DEL NIVEL DE SALUD 

Educación

Género

Sistema de 
Salud

Autopercepción

de Salud

Etnia

Acceso a la 
Atención de 

Salud
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“Tenemos que hacer visibles las diferencias”
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TM Post Neonatal 8,1 6,1 4,4 3 1,3 3,1

TM Neonat Tardía 1,4 1,7 1,5 1,1 0,7 1,1

TM Neonat Precoz 5,6 5,5 4,1 4,1 3 4

Hasta 3 años 4- 6 años 7-9 años 10-12 años 13 y más años Total
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DESARROLLO INFANTIL: 

Plan de Acción Nacional de Niñez y 

Adolescencia 2018-2025



ESTADO NUTRICIONAL DE LA POBLACIÓN MENOR DE 6 AÑOS DE EDAD 
BAJO CONTROL, CHILE 2020
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➢ Un 35,66% de la población menor de seis años presenta malnutrición por exceso, de cuya

cifra el 12,42% corresponde a obesidad y 23,24% a sobrepeso.

➢ En contraposición, un 58,74% posee un estado nutricional normal.

➢ Respecto a la malnutrición por déficit, un 3,16% de este grupo se encuentra en riesgo de

desnutrición y un 0,65% corresponde a desnutrición secundaria y desnutrición
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Total 2017:1879 
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REPERCUSIONES DE ACCIDENTES Y VIOLENCIA 
SUFRIDOS POR NUESTROS NIÑOS Y NIÑAS

Alto costo asistencial y carga de
enfermedad

Tercera causa egresos hospitalarios 
en menores de 9 años

Primera causa de muerte entre 1 y 9
años



29-09-2022Dra. Aida Solis Pediatra 30



2 AÑOS

4 AÑOS

6 AÑOS

12 AÑOS

35-44 Y 65-74 

AÑOS

PREVALENCIA DE 
NIÑOS LIBRES DE 
CARIES 29.64%

ÍNDICE ceo-d 3.71

INDICE COP-D 0.15

PREVALENCIA DE 
ADOLESCENTES 
LIBRES DE CARIES
37.5 %
ÍNDICE COP-D
1.9

PREVALENCIA DE 
NIÑOS LIBRES DE 
CARIES 83 %

ÍNDICE ceo-d 0.54

PREVALENCIA DE 
NIÑOS LIBRES DE 

CARIES 51.98 %

ÍNDICE ceo-d 2.32

PREVALENCIA DE 
ADULTOS  LIBRES DE 
CARIES
Aprox. 0-2% 
ÍNDICE COP-D
20,86 en 65-74 años

PREVALENCIA DE 
DESDENTADOS 
PARCIALES
79.7% en 35-44 años 
69.8% en 65-74 años 

PREVALENCIA DE 
DESDENTADOS TOTALES
5.5% en 35-44 años 
13.25% en 65-74 años   
(1996).

Salud Bucal a lo largo de la vida
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CÁNCER

❑CÁNCERES INFANTILES SON LA SEGUNDA CAUSA DE

MUERTE EN LOS NIÑOS Y ADOLESCENTES ENTRE 5 Y 19

AÑOS

• LEUCEMIAS AGUDAS, LINFOMAS Y TU SNC

REPRESENTAN ALREDEDOR DEL 65% DE TODOS LOS

CÁNCERES INFANTILES

• TRATAMIENTOS DISPONIBLES PERMITEN UN ALTO

MARGEN DE CURACIÓN
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▪ Ambiente psicológico Y físico favorable al desarrollo 
de niñas y niños

▪ Promoción de variables protectoras: asertividad, 
autoestima, manejo de hostilidad, habilidades de 
crianza y percepción de autoeficacia de los padres

▪ Promoción de redes de apoyo social, fortalecimiento 
de la familia, participación social

▪ Generación de políticas públicas pro desarrollo de la 
infancia

▪ Estructuras comunitarias que faciliten el trabajo 
intersectorial

Estrategias de Promoción del Desarrollo 
Infantil

Dra. Aida Solis Pediatra
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Prevención en población vulnerable / en riesgo 

Identificación y acción sobre grupos con alto riesgo 

psicosocial y biológico: 

✓Hijos de madres adolescentes

✓Hijos de madres con bajo nivel de escolaridad

✓Hijos de madres que sufren violencia de género

✓Hijos de madres en aislamiento social

✓Hijos de madres con problemas o trastornos 

mentales y adicciones 

✓Prematuros

✓Población indígena.

✓Población Migrante.

✓Con discapacidades
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DESAFÍOS

• MEJORAR Y MANTENER LOS LOGROS ALCANZADOS

• AVANZAR HACIA LA EQUIDAD

• PRIORIDADES: DEFINIDAS EN PLAN DE INFANCIA

• BUENAS PRÁCTICAS

• CALIDAD 

• TRABAJO EN EQUIPO E INTEGRACIÓN EFECTIVA CON 

OTROS SECTORES

• VALORIZACIÓN SOCIAL DE LA PRIMERA INFANCIA
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Aún tenemos mucho pendiente…..

Grandes Disparidades

Vulneración de Derechos

• Más de 9.000 NNA viven en residencias por medidas de protección.

• 71% de NNA dicen haber sufrido algún tipo de maltrato

• 17.000 causas ingresadas por abuso sexual al año

• Aumento del bullying escolar

• Altas tasas de suicidio adolescente

• Discriminación adolescentes LGTB

• Trabajo infantil

• Infancia es el grupo más pobre

• Acceso inequitativo a educación inicial

• Desarrollo infantil marcado por nivel de ingreso familiar

• Sistema escolar segmentado y con resultados marcados por NSE
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