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Num Relance

Estd demonstrado que o Aconselhamento e Testes Voluntdrios e Confidenciais de HIV
(ATVC) tem um papel a desempenhar tanto na prevencéo do HIV como para as pessoas
ja infectadas pelo HIV, como um ponto de entrada para o fratamento.

O ATVC proporciona ds pessoas uma oportunidade para conhecerem e aceitarem o seu
estado HIV, num ambiente confidencial, para serem aconselhadas e encaminhadas
para receberem apoio emocional e cuidados médicos continuados. As pessoas que sGo
identificadas como seropositivas podem beneficiar de cuidados médicos apropriados
numa fase mais precoce da evolucdo da sua doenca e de infervencdes para tratar e/ou
prevenir as doencas associadas ao HIV.

As mulheres gravidas que sabem que séo seropositivas, podem evitar a transmisséo
aos seus bebés. Conhecer o seu seroestado HIV também pode ajudar as pessoas a
tomar decisées para se protegerem da infecco, tornando-a extensiva aos seus
parceiros sexuais. Um estudo recente indicou que o ATVC pode ser uma intervencéo
relativamente compensadora em termos de custos na prevencéo da transmisséo do
HIV.

Ha vérias dificuldades relacionadas com a instauragéio e expanséio de Servicos de ATVC:

Limites do acesso ao ATVC. Muitos dos paises mais seriamente afectados por HIV
estdio também entre os paises mais pobres. O estabelecimento de servigos de ATVC
nem sempre é visto como uma prioridade devido aos custos, falta de infra-
estruturas laboratoriais e médicas e falta de pessoal treinado. Isto resultou em que
maior parte das pessoas em paises de prevaléncia alta néo tém acesso a servicos
de ATVC. E importante documentar os beneficios do ATVC com vista a promover e
expandir o acesso a ele.

Melhorar a eficacia do ATVC. Podem desenvolver-se formas inovadoras de reducéo
dos custos do ATVC pelo uso de métodos e estratégias de testes do HIV mais
econdmicas e mais eficientes. A melhoria da Informacdo, Educacéio e Comunicacdo
(IEC) para promover os beneficios de ATVC e reforcar a consciéncia da comunida-
de pode reduzir o tempo necessario para o aconselhamento pré-teste. A integragéo
do ATVC noutros servigos sociais e de satde também pode melhorar o acesso e
eficécia e reduzir os custos. O financiamento social dos servicos de ATVC também
demonstrou ser uma abordagem eficaz em certas situagdes.

Ulirapassar os obstaculos ao ATVC. Em alguns paises onde se estabeleceram
servicos de ATVC também se tem registado uma relutéincia das pessoas em
submeterem-se dos testes. Isto pode dever-se & recusa em aceitar a doenga e o
estigmatizacdo e discriminagdio que poderdo fer de enfrentar aqueles cujos testes
sejam seropositivos, e d falta de beneficios visiveis dos testes. Para ultrapassar os
obstéculos & implantagdo de servicos de ATVC é importante demonstrar a sua
eficécia e dificultar a estigmatizagdo e discriminagdio, de forma a que as pessoas
deixem de ser relutantes aos testes. Deve ser reconhecido o papel do ATVC como
fazendo parte de cuidados de satde globais, com ligagdes a outros servigos de
cvidados de satde primérios (como o servico de tuberculose e os servicos de
cvidados pré-natais). A estrutura dos servigos de ATVC deve ser flexivel e reflectir
uma compreensdo das necessidades das comunidades que servem. Os servicos
devem ser de fécil acesso e intimamente relacionados com as organizagdes da
comunidade que possam fornecer recursos em cuidados e apoio para lé dos
oferecidos pelos proprios servicos de ATVC.

Dar a conhecer as vantagens do ATVC. Até recentemente, havia poucos dados
indicando que o ATVC fosse importante na modificagdio de comportamentos
sexuais e que fosse uma intervengdio eficaz em termos de custos na redugéio da
transmisséo do HIV. No entanto, hoje j& hé estudos demonstrando que o ATVC &
rentével na intervencdio para conter a transmisséo do HIV e que o ATVC dé as
pessoas seropositivas um acesso mais precoce a cuidados médicos e as terapias
preventivas. Oferece igualmente a oportunidade de se prevenir a transmissdo do
HIV da mée para o filho.

Compreender as necessidades de grupos especificos de utentes. Os servicos de
ATVC devem desenvolver-se para fornecer servicos a grupos vulneraveis ou de
contacto dificil. A participacdio da comunidade e o envolvimento de pessoas que
vivem com HIV & essencial para tornar esses servicos aceitéveis e relevantes.
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Antecedentes

O que é o ATVC?

O aconselhamento e testes voluntéarios
e confidenciais do HIV (ATVC) é o
processo pelo qual um individuo se
submete a aconselhamento que lhe
permite decidir com conhecimento de
causa se deseja submeter-se a testes de
HIV. Esta decisdio deve ser inteiramente
aceite pelo individuo e ele ou ela deve
ter a garantia de que o processo serd
confidencial.

Declaracao da politica da
ONUSIDA sobre o ATVC '

O ATVC tem um papel vital a desempe-
nhar num &mbito alargado de medidas
para a prevengdo e apoio do HIV/
SIDA, e deve ser encorajado. Os
beneficios potenciais dos festes e
aconselhamento para o individuo
incluem a melhoria do estado de satde
através de um bom aconselhamento
nutricional e acesso prévio a cuidados e
tratamento/ prevencdo para doenco
relacionada com o HIV; apoio emocio-
nal; melhor capacidade para lidar com
a ansiedade relacionada com o HIV;
consciéncia de op¢des mais seguras
para a reproducdio e nutrigdo dos
lactentes; e motivagdo para iniciar ou
manter comportamentos sexudis ou
relacionados com drogas mais seguros.
Outros beneficios incluem doacdes de
sangue mais seguras.

A ONUSIDA incentiva portanto os
paises a promoverem politicas nacionais
de acordo com os seguintes principios:

Disponibilizar e tornar acessiveis
testes e aconselhamento sobre o
HIV de boa qualidade, voluntérios
e confidenciais.

Garantir o consentimento informado
e a confidencialidade em termos de
cuidados clinicos, investigacdo,

doagdio de sangue, produtos
sanguineos ou érgdos, e nas
situagdes em que a identidade do
individuo possa ser relacionada com
os resultados do seu teste do HIV.

Reforcar os controles de qualidade
e tomar precaugdes em relacdo a
abusos potenciais antes de
autorizar a comercializacéo de
recolhas caseiras de HIV e dos
autotestes para se fazer em casa.

Encorajar o envolvimento da
comunidade na vigilancia de alerta
e nos inquéritos epidemiolégicos.

Desencorajar os testes obrigatérios.

Elementos do aconselha-
mento sobre o HIV

O aconselhamento sobre o HIV foi
definido como “um didlogo confidencial
entre uma pessoa e um trabalhador se
satde, destinado a permitir & pessoa
lidar com a fensdo e tomar decisdes
pessoais relacionadas com o HIV/SIDA.
O processo de aconselhamento inclui
uma avaliagdo de risco pessoal de
transmissdo do HIV e a facilitacdo de
um comporfamento preventivo.”?

Os objectivos do aconselhamento sobre
o HIV séo a prevencdio da fransmissdo
do HIV e o apoio emocional aqueles que
queiram considerar os festes de HIV,
quer para os ajudar a tomar a deciséo
sobre submefer-se ou ndio co teste, quer
para fornecer apoio e facilitar a tomada
de decisdes depois do teste. Com o
consentimento do utente, o aconselha-
mento pode ser alargado aos cénjuges
e/ ou a outros parceiros sexuais e a
outras pessoas que apoiem os membros
da familia ou amigos de confianga,
quando conveniente.

Os conselheiros podem provir de uma
variedade de origens, incluindo

trabalhadores de cuidados de satde,
assistentes sociais, voluntarios leigos,
pessoas que vivem com o HIV, mem-
bros da comunidade como professo-
res, ancidos das aldeias, ou trabalha-
dores/lideres religiosos.

O aconselhamento sobre o HIV pode
ser realizado em toda a parte onde
exista um ambiente que garanta a
confidencialidade e permita a discus-
sdio privada de questdes sexuais e
preocupagdes pessodis.

O aconselhamento deve ser flexivel e
baseado nas necessidades e situacdo
especificas e individuais do utente. Em
certos casos pode haver aconselha-
mento sobre o HIV sem testes. Isto
pode ajudar a promover mudangas no
comportamento sexual de risco. Numa
érea rural, o aconselhamento com
base na comunidade aumentou
significativamente as taxas de uso de
preservativo entre adultos.?

Testes voluntdarios

Os testes de HIV podem fer implica-
¢des e consequéncias de longo alcance
para uma pessoa que se submeta a
eles. Embora haja beneficios importan-
tes em cada um saber do seu estado
em termos de HIV, o HIV &, em muitas
comunidades, uma condigdo estigma-
tizante, e isto pode resultar em
situagdes negativas para determinadas
pessoas depois dos testes.

A estigmatizacdo pode ser uma
verdadeira barreira para que as
pessoas acedam aos cuidados,
obtenham apoio e evitem a transmis-
sdo a outros. E por isso que a
ONUSIDA estipula que os testes devem
ser voluntdrios e o ATVC deve fazer-se
em colaboragdio com actividades que
reduzam a estigmatizagdo.

1 ONUSIDA. Policy statement on HIV testing and counselling. Genebra, ONUSIDA, 1997 (texto integral da declaragéo).

2 OMS. Counselling for HIV/AIDS: A key to caring. For policy makers, planners and implementers of counselling activities. Genebra,
Organizagdio Mundial de Satde/GPA, 1994.

3 Mugula F. et al. A community-based counselling service as a potential outlet for condom distribution. Abstract WeD834, IX Conferéncia
Internacional sobre o SIDA e as DTS em Africa. Kampala, Uganda, 1995.
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Antecedentes

Confidencialidade

Muitas pessoas #m medo de procurar
os servicos relacionados com o HIV
porque receiam a estigmatizagdo e
discriminagdo por parte das familias e
da comunidade. Os servigos de ATVC
devem portanto preservar sempre a
necessidade de confidencialidade dos
individuos. A confianca entre o
conselheiro e o utente reforca a adeséo
aos cuidados e o diglogo em torno da
prevencdo do HIV. Em circunstancias
em que as pessoas cujo teste revelou
serem seropositivas podem ter de
enfrentar a discriminacdo, violéncia e
abuso, & importante que se garanta a
confidencialidade. Em certas circunstén-
cias a pessoa que recorre ao ATVC
pediré que esteja presente um parceiro,
parente, ou amigo. Esta confidenciali-
dade partilhada é apropriada e por
vezes muito benéfica.

O processo de
aconselhamento

O processo de ATVC consiste de
aconselhamento pré-teste, pos-teste e
acompanhamento posterior. O
aconselhamento sobre o HIV pode ser
adaptado ds necessidades do utente/s
e pode destinar-se a individuos, casais,
familias e criangas e deve adaptar-se as
necessidades e capacidades dos meios
em que serd prestado. O contetdo e
abordagem podem variar consideravel-
mente conforme se trate de homens ou
mulheres, ou em funcdio dos diferentes
grupos, como jovens, homens que tém
sexo com outros homens (HSH),
utilizadores de drogas injectaveis (UDI)
ou profissionais do sexo. O contetdo e
abordagens também podem reflectir o
contexto da intervengdo, por exemplo o
aconselha-mento associado a inferven-
¢des especificas como a ferapia
preventiva da tuberculose (TPT) e
intervengdes para prevenir a transmis-

sGo do HIV de mée para filho (TMF).

O estabelecimento de uma boa relagdo e
a manifestagdio de respeito e compreen-
sdo fornard mais facil a reso-lucdo dos
problemas em circunstancias dificeis. A
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Figura 1: Aconselhamento Pré-teste e Pos-teste

Desenvolvimento e consciencializacdo
da comunidade

-

Decisdo para ir solicitar o teste

Aconselhamento pré-teste:
Procedimentos para o teste
Implicacdes do teste
Avaliacdo do risco
Prevencdo do risco
Estratégias para viver com o HIV

| Decisdo para fazer o teste |

Néo

Sim

HIV-Negativo:
Dizer o resultado
Reforcar a necessidade de

reducdo do risco
Discussdo sobre a revelacdo
do estado HIV

H Aconselhamento pés-teste H

HIV-Positivo:
Dizer o resultado
Apoio emocional
Discussdo sobre a revelacdo do
estado HIV a outras pessoas
Discussdo sobre o envio a
outros servigos
Prevencdo do HIV

'

Aconselhamento continuado e apoio,
de acordo com as necessidades

forma como se dé & pessoa a informagdo
sobre o seu seroestado HIV & muito
importante para facilitar o ajustamento &
noticia da infecgio por HIV.

O aconselhamento como parte do
ATVC envolve idealmente pelo menos
duas sessdes (aconselhamento pré-teste
e aconselhamento pos-teste). Podem
fazer-se mais sessdes antes ou depois
do teste, ou enquanto o utente espera
pelos resultados do teste.

Aconselhamento pré-teste

O aconselhamento sobre o HIV deve
ser oferecido antes de realizado o teste
do HIV. Idealmente o conselheiro

prepara o utente para o teste explican-
do o que é um teste do HIV, assim
como corrigindo mitos e desinforma-
cdio sobre o HIV/SIDA. O conselheiro
também pode falar dos riscos a que se
expde o utente em funcdo do seu perfil
pessoal, dialogando com ele sobre a
sua sexudlidade, relagdes, comporta-
mento sexual e/ou relacionado com
drogas susceptiveis de agravar o risco
de infecgdio, e expor-lhe os métodos de
prevencdo do HIV. O conselheiro
explica o que pode significar o
conhecimento do seroestado do utente,
e a forma de se lidar com essa
informacdo nova. Certas informacdes

sobre o HIV e o ATVC podem ser
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Antecedentes

dadas a grupos. Isto tem-se usado
para reduzir os custos e pode ser
reforcado com o fornecimento de
materiais escritos. E importante, no
entanto, que fodos os que pedem o
ATVC fenham acesso a aconselha-
mento individual antes de fazer o teste.
As pessoas que ndo querem aconse-
lhamento pré-teste ndo devem ser
impedidas de fazer o teste voluntério
do HIV (por exemplo, pessoas que
receberam o ATVC podem pedir o
teste mas ndio desejarem mais aconse-
lhamento pré-teste). No entanto, o
consentimento informado da pessoa
antes do teste HIV é normalmente
indispensavel do ponto de vista ético.

Aconselhamento pos-teste

Deve-se oferecer sempre aconselha-
mento pés-teste. O principal objectivo
desta sessd@o de aconselhamento é
ajudar os utentes a compreender os
resultados do seu teste e iniciar a
adaptagdo ao seu estado seropositivo
ou negativo. Quando o feste &
seropositivo, o conselheiro revela ao
utente o resultado de maneira clara e
delicada, proporcionando apoio
emocional e discutindo como ele/ela
deveré lidar com o facto. Durante esta
sessdo o conselheiro deve garantir que
a pessoa tenha apoio emocional
imediato de um parceiro, parente ou
amigo. Quando o utente estd prepara-
do, o conselheiro pode fornecer
informacéo sobre servicos de encami-
nhamento que podem ajudar os
utentes a aceitar o seu estado HIV e
adoptar uma perspectiva positiva.
Partilhar um resultado seropositivo com
um parceiro ou um membro da familia
ou amigo de confianca é por vezes
benéfico e alguns utentes podem
desejar a companhia e participagéo
de alguém no aconselhamento.

Também se deve discutir a prevencéio

da transmisséo do HIV a parceiro
sexual/s ndo infectados ou ndo
submetidos a teste. Partilhar a informa-
¢dio sobre o estado HIV com um
parceiro sexual é importante para
permitir o uso de prdticas sexuais mais
seguras, e deve ser encorajado. No
enfanto, nem sempre seré possivel,
especialmente no caso de mulheres
que correm o risco de sofrer maus
tratos ou abandono se se souber que
sdo seropositivas.

O aconselhamento é também impor-
tante quando o resultado do feste é
negativo. Embora o utente se sinta
provavelmente aliviado, o conselheiro
deve salientar vérios aspectos. Os
conselheiros precisam de discutir
mudangas no comportamento que pos-
sam ajudar o utente a manter-se HIV-
negativo, como prdticas sexuais mais
seguras, incluindo o uso do preservati-
vo e outros métodos de reducdo de
risco. O conse-lheiro também deve
motivar o utente a adoptar e a manter
prdticas novas e mais seguras e
encorajar estas mudangas de compor-
tamento. Isto pode significar encami-
nhar o utente para um aconselhamento
continuado, grupos de apoio ou
servicos de cuidados especializados.

Durante o “periodo de janela”
(aproximadamente 4-6 semanas
imediatamente apés uma pessoa ser
infectada), nem sempre sdo detectéveis
anticorpos ao HIV. Assim, um resultado
negativo recebido durante esse tempo
pode ndo significar que o utente esteja
definitivamente ndo infectado, e o
utente deve considerar a repetigéio do
teste dentro de 1-3 meses.

Aconselhamento, cuidados,
e apoio depois do ATVC

Os servicos de ATVC devem oferecer a
oportunidade de um aconselhamento

continuado &s pessoas, sejam elas
seropositivas ou seronegativas. Para
pessoas seropositivas, o aconselhame-
nto deve ser acessivel como parte
integral dos cuidados e servigos de
apoio continuados. O aconselhamento,
os cuidados, e o apoio também devem
ser oferecidos a pessoas que podem
ndo estar infectadas, mas sdo afecta-
das pelo HIV, como a familia e amigos
dos que vivem com HIV.4

Teste do HIV

O diagnéstico do HIV faz-se tradicio-
nalmente pela deteccdio de anticorpos
contra o HIV. Tem havido uma evolu-
¢do répida na tecnologia de diagnésti-
co desde que os primeiros festes de
anticorpos HIV foram comercializados
em 1985. Hoje estdio & disposicdo
uma série de diferentes testes de
anticorpos HIV, incluindo os testes
ELISA, baseados em principios
diferentes, e muitos testes do HIV mais
recentes e mais rapidos.’

A maior parte dos testes detectam
anticorpos ao HIV no soro ou no
plasma, mas também hé testes que
usam o sangue completo, manchas de
sangue seco, saliva e urina.$

O ATVC como ponto de
acesso a prevencdo e aos
cuidados

O ATVC é um importante ponto de
acesso quer para a prevengdo do HIV
quer para cuidados relacionados com
o HIV. As pessoas cujo teste é positivo
podem ter acesso precoce to uma
vasta gama de servigos, incluindo
cuidados médicos, apoio emocional e
apoio social continuados. As pessoas
que o teste revela como seronegativas
podem ter aconse|hc1mento, orientacdo
e apoio para as ajudar a manter-se
negativas.

4 OMS. Source Book for HIV/AIDS Counselling Training. Genebra, WHO/GPA, 1994.
5 OMS. The imporfance of simple and rapid tests in HIV diagnostics: WHO recommendations, Weekly Epidemiological Record, 73

(42):321-328, Outubro 1998.

6 ONUSIDA. HIV testing methods: UNAIDS Technical Update. Genebra, ONUSIDA, Novembro 1997.
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Ponto de acesso a cuidados
médicos

Os servicos de cuidados de saude
podem encaminhar as pessoas,
particularmente as que tém doengas
sintomdticas, para o ATVC, para que
possam receber apoio suplementar. A
colaboracéio e o encaminhamento
cruzado podem garantir que as
pessoas com HIV recebam cuidados
médicos apropriados, incluindo
cuidados em casa e cuidados paliati-
vos e de apoio.

Os outros servicos de cuidados de
satde, como os servicos de tratamento
da tuberculose, podem beneficiar do
facto de trabalharem em intima

colaboracéio com os servicos de ATVC.

As pessoas que sigam ATVC podem
ser triadas para se saber se tém
tuberculose e para serem devidamente
tratadas, ou pode-se oferecer-lhes a
TPT se a triagem da tuberculose for

negativa, e os servicos de tratamento
da tuberculose podem encaminhar as
pessoas para o ATVC.

Isto pode ser particularmente impor-
tante em paises em que é frequente a
infeccdo dudl, isto é, quando cerca de
70% das pessoas com tuberculose
estdo também infectadas pelo HIV, e
quando a tuberculose é uma das
principais causas de morbilidade e
mortalidade em pessoas com HIV. A
prevencdo ou tratamento precoce da
tuberculose em pessoas com o HIV
pode ser uma intervengdio barata e
eficaz.

Ponto de acesso para pre-
venir a transmissdo de mae
para filho da infeccéo pelo
HIV (PTMF)

Um nGmero cada vez maior de paises
oferece agora intervengdes para a
PTMF. Proporcionam o ATVC em
condigdes pré-natais ou quando se
formam lacos intimos com os servicos

de ATVC.

Figura 2: ATVC como ponto de entrada para a prevengéo e cvidados

ARV - anti-retroviral
IO - infecgdes oportunistas
TS - infeccdes de transmisséio sexual
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Planificagao para o futuro
(cuidados aos ¢rfaos, dependentes e
familia, testamento, etc.)

Normalizacdo e combate a
estigmatizacao do HIV/SIDA

Apoio dos pares, social e
da comunidade, incluindo
grupos de apoio de
pessoas vivendo com o HIV

HIV e enfrenta-lo

e suas ligagdes
com outros
servicos

Acesso ao preservativo
(masculino e feminino)

Aceitacao do seu estado

Promove e facilita a mudanca

Tratamento precoce das
infeccdes oportunistas

E importante que as mulheres que
recebam ATVC nestas condicdes
tenham o tempo necessdrio para
discutir as suas necessidades e ndo
apenas as que se relacionam com a
PTMF, e que haja elos com servicos
que possam fornecer apoio e
cuidados continuados a mulheres
com HIV.

Quando, no dmbito dos cuidados pré-
natais e das infervencdes de PTMF, se
dé aconselhamento &s mulheres,
deverd dar-se especial atengdio aos
seguinfes pontos:

aconselhamento sobre opgdes para
a nutricdio dos bebés

aconselhamento sobre todas as
opgdes de PTMF disponiveis
aconselhamento sobre planeamen-
to familiar

para mulheres seropositivas,
encaminhamento para servicos de
apoio médico e emocional

de comportamento
(sexual, uso seguro de
injectéveis)

Prevencao da transmissao
mae-filho

Prestacao de
servicos maternos as
pessoas vivendo com o HIV

Prevencao, despiste e
tratamento de ITS

Acesso a cuidados médicos
precoces, incluindo ARVs,
prevencao da tuberculose e
outras |0s
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para mulheres seronegativas,
aconselhamento sobre prevengdio
da infecgdio pelo o HIV durante a
gravidez e aconselhamento sobre
aleitamento co peito
aconselhamento sobre as vantagens
e desvantagens de revelar a sua
situagdio, particularmente ao
parceiro

envolvimento do parceiro no
aconselhamento e na tomada de
decises.

Ponto de acesso para o
apoio emocional e espiritual
continuados

Embora as necessidades emocionais
imediatas das pessoas que seguem o
ATVC possam ser satisfeitas pelo
servico de aconselhamento, algumas
necessitardio de apoio e cuidados de
mais longo prazo. Os conselheiros
precisardo de conhecer todos os
servicos disponiveis para as pessoas
depois do teste. Entre eles podem estar
o apoio espiritual, os servicos de
praticantes de medicina tradicional e
os de grupos de apoio para pessoas
que vivem com HIV.

Ponto de acesso para apoio
social

Um dos beneficios do ATVC é o de
poder ajudar pessoas que vivem com o
HIV a fazer planos para o seu futuro e
para o futuro dos seus dependentes.

Os conselheiros devem, portanto, ter
conhecimentos sobre direito e servicos
sociais para que possam ajudar as
pessoas a fomar decisdes. As vezes é
solicitado apoio material e financeiro e
os conselheiros precisam de saber se
existem servigos para tal, embora eles
sejam muitas vezes escassos nos paises
em desenvolvimento.

Limites do acesso ao ATVC

Em muitos paises em desenvolvimento,
o ATVC ndo é considerado uma
prioridade nos programas de cuidados
e prevencdio do HIV, o que explica por
que é que, muitas vezes, a sua disponi-
bilidade & limitada. Entre os motivos
para tal estdo:

a complexidade da intervencdio

os custos relativamente elevados
das suas diferentes componentes

a falta de provas de que seja eficaz
na reducdo da transmissdo do HIV

a falta de provas de que seja
rentével, a julgar pelo nimero de
casos de HIV evitados.

Por vezes, é dificil medir o impacto do
aconselhamento sobre as mudancas
de comportamento. Assim, compre-
ende-se que ndo seja facil avaliar os
efeitos do ATVC, devido & complexi-
dade das relagdes e dos comporta-
mentos sexuais, assim como aos
factores que a eles estdo ligados,
como as desigualdades de género e a
auséncia de responsabilizacdo das
mulheres nos meios onde a prevalén-
cia & muito elevada. Por conseguinte,
nos paises com recursos muito limita-
dos, pode acontecer que os servigos
de ATVC néio tenham qualquer
prioridade na planificagdo governa-
mental e que o aconselhamento néo
receba o aval oficial, os recursos e o
apoio necessdrios para ser implantado
de maneira eficaz. Também pode
acontecer que os centros de deciséio
questionem a vantagem de se oferecer
servicos de aconselhamento e testes
voluntérios em locais onde o acesso
aos cuidados médicos & muito limita-

do.

Melhorar a eficacia do ATVC

Mesmo quando o ATVC é considerado
importante, a sua implantagdo
generalizada é muitas vezes limitada
pela falta de financiamento, infraes-
truturas, pessoal qualificado e em
regime de exclusividade, politicas

As Dificuldades

claramente definidas de afectacdo de
pessoal e de sustentabilidade do
servico. Os conselheiros desempe-
nham amitde outras funcdes no seio
dos servicos de satde - como seja,
enfermagem ou assisténcia social - o
que diminui o tempo de que dispdem
para as tarefas de aconselhamento
integradas na despistagem do HIV.
Sem uma afectacdo suficiente de
pessoal e sem uma politica que
garanta a prioridade do aconselha-
mento, é frequente que o aconse-
lhamento pré e poés-teste ndio exista de
todo, ou que seja dispensado tdo
apressadamente que os clientes ndio
beneficiam do tempo e da atencdo de
que necessitam.

A preparagdo inadequada dos locais
onde os servigos de ATVC sdo dispen-
sados pode igualmente gerar proble-
mas. Isto pode ter por consequéncia
uma falta de intimidade suficiente
durante as sessdes de aconselhamento,
horérios de abertura inconvenientes ou
dificuldades fisicas de acesso. Os
utentes podem sentir-se intimidados
pelo pessoal de recepgdio ou ter receios
em matéria de confidencialidade
relativamente aos resultados dos seus
testes.

O esgotamento psicolégico - o
cansago emocional que surge quando
um conselheiro atingiu o limite da sua
capacidade de lidar com o HIV e com
o stress que isso comporta - pode
provocar uma répida rotacdo de
conselheiros. Isto é particularmente
sério nas zonas de elevada preva-
léncia, onde o antncio de “mas
nofticias” pode acontecer vérias vezes
por dia. Os servicos eficazes de
ATVC devem encontrar formas de
assegurar um apoio e um enqua-
dramento continuo dos conselheiros,
e ajudé-los a enfrentar o esgotamento
psicolégico e a manter a sua motiva-
cdo.

Ultrapassar os obstaculos

7 Elliott A. et al. The impact of HIV on tuberculosis in Zambia: a cross sectional study. British Medical Journal, 1990, 301: 412-415.
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ao ATVC

Embora o acesso aos servicos de ATVC
seja cada vez maior nos paises em
desenvolvimento e nos de rendimento
médio, muitas pessoas continuam
avessas a submeter-se ao teste.
Diferentes factores podem concorrer
para esta atitude e é necessério tomé-
los em consideracéio se quisermos que
o ATVC desempenhe um papel impor-
tante na prevencdio do HIV e nos
cuidados.

Estigmatizacdo. O HIV & alvo de uma
grande estigmatizagdo em numerosos
paises e as pessoas que vivem com o
HIV podem ser vitimas de rejeigdio e
discriminagdo sociais.® Nos paises de
baixa prevaléncia ou nos lugares onde
o HIV é considerado um problema de
grupos marginais, a rejeicdo por parte
das familias ou das comunidades pode
ser uma reac¢do habitual. Este medo
da rejeicdio ou da estigmatizacdio é
uma razdo frequente de recusa do
teste.

Desigualdades de género. Deve
tomar-se em consideracdo a necessi-
dade de protecgdo e apoio das
mulheres vulneraveis cujo teste é
positivo quando se cria um servico de
ATVC. Na Zambia, algumas mulheres
disseram que se considera vergonhoso
ter o HIV e que tinham receio de ser
discriminadas, se se soubesse que
eram seropositivas. Estudos efectuados
no Quénia também demonstraram que
as mulheres podem ficar particular-
mente vulneréveis apés o ATVC, e
que, em certos casos, tinham ficado
sem as suas casas e seus filhos ou
tinham sido batidas e maltratadas
pelos maridos ou companheiros
quando estes descobriam que elas
eram seropositivas.’

Discriminagdo. Em alguns paises, as
pessoas vivendo com o HIV séo objecto
de discriminacdo no mundo do
trabalho ou da educagdo. A menos que
se aprove legislacdio que impega este
tipo de situagdes, as pessoas continua-
réo a ser extremamente avessas a
recorrer ao ATVC.

Dar a conhecer as vanta-
gens do ATVC

Mesmo nas zonas onde os servicos de
ATVC estdio disponiveis, é frequente
que eles sejam pouco concorridos. Um
dos obstaculos usuais no recurso ao
ATVC é que as pessoas ndo se aperce-
bem da sua utilidade.’ Quando o
ATVC esté vinculado a um servico de
cuidados médicos e se faz um esforco
para melhorar os servicos médicos
destinados s pessoas com o HIV, as
reticéncias em relacdo ao teste diminu-
em. Oferecer intervencdes de preven-
¢dio da TMF também poderd ser
entendido como uma importante
vantagem do ATVC.

Compreender as necessida-
des de grupos especificos de
clientes

A epidemia do HIV néo afecta de
forma igual todos os sectores da
sociedade, como ndo incide da
mesma maneira sobre as pessoas de
um pais ou cidade determinados.
Certos grupos sdo particularmente
vulneréveis ao HIV por razdes diver-
sas, tais como a idade, a profissdo ou
os comportamentos especificos de
risco. Na antiga Unido Soviética, por
exemplo, o HIV é um problema que
afecta sobretudo os UDI, enquanto a
prevaléncia do HIV entre a populagdo
geral é baixa. Por conseguinte,
poderé ser mais indicado atribuir

recursos especificamente para o ATVC
dos UDI do que oferecer estes servicos
a toda a populagdo em geral. Os
servicos de ATVC que sdo aceitaveis
para determinado grupo - por
exemplo, para os homens que com-
pram os servicos das profissionais do
sexo - podem ndo sé-lo para outros
grupos, tais como o das préprias
profissionais do sexo. Pode acontecer
que existam, em determinada zonas,
técnicas expeditas de avaliagdo das
necessidades potenciais dos utentes e
que elas sejam relativamente pouco
custosas e faceis de aplicar. Mas a
capacidade de gestdo ao nivel local é
por vezes insuficiente para que se
criem servicos capazes de se servir
dos resultados fornecidos pela
avaliacdo.

Ampliar o acesso ao ATVC

Para se promover e desenvolver os
servicos de ATVC, é importante dar a
conhecer a sua utilidade nos seguintes
dominios:

reducdo da transmissdo do HIV

melhoria do acesso aos cuidados
médicos e sociais

facilitacdo das intervencdes de

PTMF

melhoria da capacidade das
pessoas infectadas enfrentarem o

HIV.

Estudos varios demonstraram que o
ATVC pode prevenir a transmissdo do
HIV entre os casais serodiscordantes.
Outros estudos revelam que se verifi-
cam mudangas significativas de
comportamento depois do ATVC. Um
recente estudo multi-céntrico efectuado
no Quénia, na Reptblica Unida da
Tanzania e em Trinidad forneceu dados
sobre o papel do ATVC na prevencdo
do HIV e sobre a sua rentabilidade por

8 Karim Q., Karim S., Soldan K., Zondi M. (1995) Reducing the stigma of HIV infection among South African sex workers: socioeconomic
and gender barriers. American Journal of Public Health 85 (11): 1521-5.

9 Temmerman M. et al. The right not to know HIV-test results. Lancet, 1994, 345:696-697.

10 Baggaley R., et al. Barriers to HIV counselling and testing (VCT) in Chawama, 1995, Lusaka, Zambia, IX Conferéncia Internacional sobre
o SIDA e as DTS em Africa, Dezembro de 1995.
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comparagdo com outras intervencdes
de prevengdio do HIV. " Este estudo
demonstrou que o ATVC reduzia
significativamente os comportamentos
sexudais de risco, em especial as
relacées sexuais sem profecgdo com
parceiro(a)s ndo primdrio(a)s, com
profissionais do sexo e entre os
cdnjuges que tinham sido testados e
aconselhados conjuntamente. Além
disso, o ATVC néo deu lugar ao
aumento dos efeitos negativos, como a
estigmatizacdo ou a desintegracdo das
relagdes. O estudo mostra igualmente
que o ATVC podia ser rentével em
termos de custo por infecgdio evitada.
O custo por utente do ATVC foi de
US$29 na Reptblica Unida da
Tanzania e de US$27 no Quénia. A
maior rentabilidade obtém-se quando
estes servicos sdo dirigidos a pessoas
seropositivas, a casais e as mulheres.

Hé vérios exemplos que demonstram
que o ATVC facilita o acesso das
pessoas a servicos médicos e sociais
apropriados.'2Nos paises industrializa-
dos, o ATVC permite que as pessoas
acedam aos medicamentos
antiretrovirais (ARV) mais rapidamente
e, por conseguinte, reduz a
morbilidade associada ao HIV. Nos
paises em desenvolvimento, as pessoas
vivendo com o HIV/SIDA podem ter
acesso & TPT e a outros cuidados de
satde dirigidos.

Se se pretende que as mulheres
grévidas tenham acesso as interven-
¢des de prevencdo da TMF, é importan-
te que elas conhecam e compreendam
o seu estado em relacdo ao HIV. Esté
demonstrado que o ATVC associado a
intervencdes de TMF é bem aceite em
certos contextos.'® Porém, nos servicos
pré-natais onde as mulheres gravidas
ndo dispdem de cuidados e apoio

continuados, existem obstéculos para a
prestacdo de servicos de ATVC.

Reduzir os custos do ATVC

O custo dos testes do HIV diminuiu
significativamente durante a Gltima
década, & medida que se fabricavam
métodos de andlise cada vez mais
baratos. Os testes simples e répidos
que existem agora ndo requerem
instalagdes e equipamento laboratorial
ou pessoal altamente qualificado. Estes
factores poderiam tornar o teste do HIV
muito mais acessivel e seriam particu-
larmente indicados nas zonas rurais e
nos lugares afastados das grandes
cidades.

Pode imaginar-se abordagens inovado-
ras para que a componente do aconse-
lhamento do ATVC requeira menos
pessoal. O aconselhamento pré-teste
feito em grupo pode reduzir o tempo
necessdrio para o aconselha-mento
persona|izqdo e, assim, reduzir os
custos. Por vezes, o aconselhamento
pode ficar a cargo de voluntdrios ou
leigos que tenham recebido formagéio,
o que também pode reduzir os custos.
Contudo, se se emprega voluntérios ou
leigos, ¢ indispensével assegurar-lhes
uma formagdo, enquadramento e
apoio adequados, sem os quais é
provével que se multipliquem as desi-
sténcias destes conselheiros devido ao
esgotamento psicolégico.

A infegracéo dos servicos de ATVC
noutros servicos de satde e sociais j&
existentes também pode contribuir para
reduzir os custos e para que estes
servicos estejam & disposicdio de uma
vasto leque de pessoas.

A partilha dos custos foi utilizada em
certos paises como forma de contribuir
para a sustentabilidade do servico. No

Uganda, onde o Centro de Informagdio
sobre o SIDA presta servigos de ATVC,
pede-se aos utentes que paguem uma
parte dos custos. Reserva-se um dia por
semana para os testes gratuitos, de
modo que as pessoas que n&o tém
possibilidades, possam ter acesso ao
ATVC. A introdugéio desta prética néio
teve por resultado qualquer diminuigdo
do némero de voluntérios para fazer o
teste.

A comercializacéio social do ATVC
também foi proposta como forma de
incrementar o acesso a servicos de
ATVC sustentaveis. Esta opgdo ja foi
implementada com éxito no Zimbabweé.

Combater a estigmatizacao
e melhorar a educacdo e a
consciencializacdo

Nos paises onde a estigmatizagdo e a
discriminacdo foram combatidas por
meio do empenho politico e financeiro,
o ATVC constituiu uma parte importan-
te do processo. Contudo, em muitas
comunidades, o HIV continua a ser
estigmatizado e ndo se considera que o
ATVC seja um elemento importante da
prevencdio e dos cuidados relativos o
HIV. A atitude da sociedade em relacdo
ao HIV pode ter um impacto considerd-
vel sobre as opgdes das pessoas, e se
aquelas cuja seropositividade é conhe-
cida estiverem sujeitas & discriminagdio
e a estigmatizacdo, & pouco provavel
que o ATVC venha a ser uma inferven-
¢do popular. A estigmatizagdio e a
discriminacdo devem ser combatidas
tanto pelos governos como pelas
comunidades.

Para se prestar servicos mais eficazes,
serd necessdrio conseguir uma partici-
pagdo maior das pessoas vivendo com
o HIV/SIDA, no desenvolvimento e

11 Sweat ML et al. Cost-effectiveness of voluntary HIV-1 counselling and testing in reducing sexual transmission of HIV in Nairobi, Kenya
and Dar Es Salaam, Tanzania: the voluntary HIV-1 counselling and testing efficacy study. Lancet, Julho 2000.

12 OMS. TASO Uganda, the inside story: Participatory evaluation of HIV/AIDS counselling, medical and social services, 1993-1994.
Genebra, OMS/Programa Mundial de Luta contra o SIDA, 1995.

13 Bhat G. et al. Same day HIV voluntary counselling and testing improves overall acceptability among prenatal women in Zambia, 1998.
Resumo n2 33283, XIl Conferéncia Internacional sobre o HIV/SIDA, Genebra, Suica.

Aconselhamento e Testes Voluntarios (ATVC): Actualizagdo Técnica da ONUSIDA

Janeiro 2001



Respostas

Alguns aspectos importantes para que os servicos de ATVC sejam eficazes

A localizag@io e o horério de abertura do servico devem estar adaptados s necessidades especificas de cada
comunidade.

O ATVC ¢é levado a cabo em consultas de DTS, consultas externas de hospitais, enfermarias de unidades sanitari-
as, como também em centros especializados em aconselhamento sobre o HIV.™ Por vezes, servicos de ATVC para
profissionais do sexo, assim como distribuicdes de preservativos, estdo disponiveis na vizinhanca de clubes
nocturnos e, por isso, funcionam durante a noite.'s

As sessdes de aconselhamento devem ser monitorizadas para que se garanta que sdio de boa qualidade. Antes
do utente se submeter o teste do HIV, é sempre necessdrio verificar igualmente se ele deu, com conhecimento de
causa, o seu consentimento e se lhe foi proposto o aconselhamento.

O aconselhamento deveré estar integrado noutros servigos, como as consultas de DTS, consulta pré-natal e
servicos de planeamento familiar. E necessdrio criar e ampliar servicos de aconselhamento de base comunitéria.

Deve-se criar um sistema de encaminhamento do utente em coordenagdio com ONG, organizacdes baseadas na
comunidade, directores de hospitc:is e outros administradores de servicos, assim como com redes de pessoas
vivendo com o HIV/SIDA. Devem realizar-se reunides regulares com os fornecedores de servigos, a fim de se
avaliar e melhorar o sistema de encaminhamento.

Os conselheiros necessitam de ter uma formagdo adequada e um apoio e enquadramento continuos, para se
garantir que oferecam um aconselhamento de qualidade, sejom capazes de enfrentar o seu stress e de evitar o
esgotamento psicolégico. A elaboragéio de instrumentos de controle da qualidade e do contetdo do
aconselhamento, assim como das préprias necessidades do conselheiro, seria Gtil.

Convém explorar formas inovadoras de ampliar gradualmente os servicos de ATVC e de melhorar a sua acessibi-
lidade e disponibilidade. As intervengdes de prevencdo da TMF deram um impulso considerével para que o
ATVC se tornasse mais largamente acessivel as mulheres e aos seus companheiros. Se o aconselhamento pré-teste
for feito em grupos, pode reduzir-se os custos e o pessoal necessarios para o ATVC, mas o aconselhamento
personalizado ou aquele destinado aos casais, deve estar igualmente disponivel.

Os novos métodos de despistagem, como os testes simples e rapidos, facilitardo o acesso ao ATVC, sobretudo
nas zonas rurais e naquelas onde ndo hé laboratérios. O controle de qualidade, a formagdo basica e os sistemas
de aprovisionamento devem ser organizados de forma a garantir que os servigos sejam prestados de maneira
segura e apropriada.

E provével que os testes domiciliarios e os auto-testes venham a ser cada vez mais utilizados. Isto dard lugar a
um maior acesso ao ATVC pelas pessoas que sdo avessas a recorrer a servicos oficiais de ATVC. No entanto, é
importante facultar-lhes uma informagdo adequada acerca dos servigos de apoio continuado e que a prestagéo
de tais servicos esteja assegurada.

Para as pessoas cujo teste & positivo, é necessdrio estabelecer ligagdes entre o apoio nos momentos criticos, o
aconselhamento continuado e os cuidados. Para as pessoas cujo teste é negativo, deve-se elaborar estratégias
que permitam que continuem a ser seronegativas.

14 Sittitrai W. e Williams G. Candles of Hope: The AIDS Programme of the Thai Red Cross Society, Londres, TALC (Strategies for Hope N° 9), 1994.

15 Laga M., et al. Condom promotion, sexually transmitted disease treatment and declining incidence of HIV-1 infection in female Zairian sex
workers. Lancet, 1994, 344(8917):246-8.
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promogdio do ATVC e na educagéo e
divulgagdo das suas vantagens.

Deve ser criada legislacdo destinada a
proteger os direitos das pessoas
vivendo com o HIV/SIDA no mundo do
trabalho e da educagdo e a impedir a
discriminagdio, se se quiser que as
pessoas se sinfam & vontade e em
seguranca quando pedem o ATVC.
Deve-se, também, desencoraiar a ideia
dos testes obrigatérios.

Embora em matéria de satde poblica
haja vantagens na revelagéio do nome
do(a) parceiro(a), ndo estd demonstra-
do que a obrigatoriedade de o fazer,
aquando do ATVC, seja dtil e ela até
pode conduzir & discriminagdo do(a)
parceiro(a) infectado(a).

Promocdo das vantagens do
ATVC

Muitas vezes, os beneficios do ATVC
ndio sdio bem conhecidos e compreen-
didos. A promogdo das vantagens do
ATVC devia ser parte integrante dos
programas de educagdo sobre o HIV e
dos materiais de IEC.

Ficou demonstrado que, em numerosos
contextos, o ATVC ndo é muito
popular, se a ele ndio estiverem
associados servicos de apoio e de
assisténcia. Sendo assim, em conjunto
com o ATVC, é necessdrio desenvolver
uma politica explicita de prestagdo de
assisténcia e apoio as pessoas que
recebem ATVC.

Criacdo de ATVC destinados
a grupos especificos

Quando se cria servicos de ATVC, é
importante tomar em consideracéo as
diferentes necessidades das pessoas e
das comunidades ds quais séo destina-
dos.

O ATVC para a prevencao
da transmissdo de mae
para filho

O aconselhamento e os testes podem
beneficiar as mulheres que estdo ou
que desejam ficar grévidas. Em
circunstancias ideais, as mulheres
deviam ter acesso ao ATVC antes de
engravidar, de maneira que pudessem
tomar decisdes informadas sobre a sua
gravidez e o planeamento familiar. No
caso das mulheres cujo teste é positivo,
o aconselhamento pode ajudé-las a
decidir se querem fer filhos ou ndo e a
explorar as opgdes do planeamento
familiar. No que respeita as mulheres
que j& estdio gréavidas e cujo teste &
positivo, os conselheiros podem ajuda-
las a decidir se desejam interromper
sua gravidez, desde que o aborto seja
uma opgdio segura, legal e aceitével.
No caso das mulheres que decidem
prosseguir com a sua gravidez, os
conselheiros podem propor-lhes o
recurso a determinadas intervencdes,
tais como um tratamento curto de
zidovudine (também designado por
AZT), com o fim de se reduzir o risco
de transmissdo do HIV ao feto - se tal
medicamento estiver disponivel. Deve-
se também abordar as opcdes de
alimentagdo do lactente.’® Sempre que
for possivel e que a mulher esteja de
acordo, os dois parceiros deverdo
participar nas sessdes de aconselha-
mento nas quais se discutam e tomem
decisdes acerca dos filhos actuais e
futuros. Os servicos deaconselhamento
destinados as mulheres néo devem
limitar-se aos que estdo relacionados
com a prevencgdo da TMF. Os servicos
devem reflectir os méltiplos papeis e
responsabilidades das mulheres e
adoptar uma abordagem global que
responda as necessidades das mulheres
seropositivas em matéria de sadde.

ATVC para casais

O ATVC pode ser oferecido aos casais
que desejem participar juntos nas
sessdes de aconselhamento, antes e
depois do teste. Verificou-se que esta
abordagem é benéfica em certos
paises.'”'® Durante o aconselhamento
pré-teste, os casais podem expor aquilo
que se propdem fazer em fungdo dos
resultados do mesmo, e preparar-se,
assim, para eles. O aconselhamento
pbs-teste ajuda o casal a compreender
os resultados do seu teste do HIV. Se os
resultados forem serodiscorddntes,
podem surgir problemas na relagéo,
dificeis de resolver. O aconselhamento
pode contribuir para que o casal
supere os sentimentos de ira e rancor -
que, em certos casos conduzem d
violéncia, especialmente contra as
mulheres. O aconselhamento é impor-
tante porque ajuda os casais a aceitar
préticas sexuais mais seguras, de modo
a prevenir a transmissdo ao parceiro
ndo infectado.

Também se pode fazer o aconselha-
mento dos casais no dmbitodo
aconselhamento pré-matrimonial e
prosseguir depois do teste.

ATVC para criancas

Em muitos paises, o HIV afecta um
nimero crescente de criangas. Poderdo
estar elas prépriasinfectadas ou
poderdo fazer parte de uma familia na
qual um ou ambos os progenitores
estejam infectados ou tenham falecido
por causa do SIDA. Quando as
criancas mostram sinais clinicos de
possivel infecgdo pelo HIV, o ATVC
pode proporcionar um diagnéstico de
confirmacdo. Nas sessdes de
aconselhamento podem participar tanto
a crianga como ambos os progenitores.
As criancas HIV-positivas tém necessi-

16 ONUSIDA. Mother-to-child transmission of HIV-AIDS: UNAIDS Technical Update. Genebra, ONUSIDA, Outubro de 1998.
17 Allen S. Confidential HIV testing and condom promotion in Africa. JAMA, 1992, 8:3338-3343.

18 Allen S., Serufilira A., Gruber V. Pregnancy and contraceptive use among urban Rwandan women after HIV counselling and testing.

American Journal of Public Health, 1993, 83:705-10.
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Respostas

dades especiais em matéria de
aconselhamento, como seja compreen-
der e assumir a sua doenca, enfrentar
a discriminagdio por parte de outras
criancas ou adultos, assim como a
doenca e a morte de familiares
infectados pelo HIV. As criangas
seronegativas afectadas pelo HIV por
via da doenga de um dos progenitores
ou de um irmdo ou irmd, também tém
necessidades especificas de
aconselhamento, como seja enfrentar o
traumatismo psicolégico de ver os seus
entes queridos doentes ou moribundos
e a estigmatizagdo social associada ao
HIV. As criangas mais velhas podem
precisar de um aconselhamento
relacionado com questdes respeitantes
ao seu desenvolvimento (como asexua—
lidade e a necessidade de se evitar os
comportamentos de risco) ou de ajuda
para enfrentarem e ultrapassarem o
traumatismo de um abuso sexual que
tenham sofrido na infancia e que os
tenha colocado em risco de infeccdo

pelo HIV.

ATVC para os jovens

Os adolescentes séo muitas vezes
particularmente vulneréveis & infeccdio
pelo HIV. Para que os servigos de
aconselhamento sejam eficazes para os
jovens, devem tomar em consideracdo
o contexto emocional e social em que
eles vivem, como seja a profunda
influéncia que a pressdo dos seus pares
exerce (para que consumam drogas ou
dlcool, p.ex.) bem como o desenvolvi-
mento da sua identidade sexual e
social. Devem igualmente ser acolhedo-
res e oferecidos num contexto que
inspire confianga, seguranca e que seja
facilmente acessivel. O aconselhamento
deve coadunar-se & idade, basear-se
em exemplos tirados de situagdes
familiares e de relevéncia para os
jovens, e ser feito numa linguagem
compreensivel e sem termos técnicos.

Para certos jovens, pode ser preferivel
que os servigos de ATVC sejam
anénimos. No entanto, é possivel que,
de acordo com cada pais e cultura,
haja requisitos legais ou expectativas
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sociais que impegam que os jovens
acedam a servigos de ATVC sem
autorizagdio dos pais ou sem que estes
sejam informados. Embora os servigos
de ATVC devam ter sempre em conta
qualquer lei respeitante cos direitos e
autonomia dos menores, e ds responsa-
bilidades dos pais para com os seus
filhos, ndo devem esquecer nunca que
o sigilo deve ser protegido e a dignida-
de dos jovens respeitada.

ATVC para utilizadores de
drogas injectaveis

O:s servigos dirigidos aos utilizadores
de drogas injectéveis (UDI) devem ter
em conta diversos factores. O consumo
de drogas injectéveis é uma prética
ilegal e socialmente estigmatizada em
numerosas culturas. Dado que muitos
UDI foram sujeitos & estigmatizagdo
social e jé tiveram que enfrentar a lei, &
possivel que desconfiem ou tenham
medo de servicos sociais baseados em
hospitais ou em estruturas governamen-
tais. E, pois, improvavel que os servigos
de ATVC que fazem parte dessas insti-
tuigdes consigam atrair os utilizadores
de drogas. Neste capitulo, os progra-
mas mais eficazes de ATVC para os
utiliza—dores de drogas sdo os que
funcionam em coordenacdo com
programas j& existentes de servigos
sociais e de prevengdo do HIV, que se
deslocam aos locais frequentados
habitualmente pelos utilizadores de
drogas. Muitas vezes, os activistas
destes programas sdio ex-utilizadores
de drogas que, por isso, compreendem
as particularidades das normas sociais
e dos valores da cultura da droga.
Além disso, dado que estes activistas
tém relacdes de confianca com a
comunidade dos utilizadores de
drogas, as suas mensagens sobre o
aconselhamento e a prevencdio gozam
geralmente de maior credibilidade.

Quando recebem formacéio sobre
aconselhamento em matéria de HIV,
estes activistas podem explicar o que
sdo os testes do HIV, e qual a importan-
cia de se conhecer o préprio estado em
relagdo ao HIV, em termos que sdio

familiares aos utilizadores de drogas e
aceitéveis para eles.

Ainda que o papel dos conselheiros
seja a promogdo da reducdo do risco,
tanto antes como depois do teste do
utente, tém de compreender também
que os UDI talvez néio estejam dispos-
tos ou ndio sejam capazes de modificar
certos comportamentos, como a
dependéncia da droga ou as relagdes
sexuais sem proteccdo. Nestes casos,
os conselheiros devem propor e discutir
maneiras mais seguras de exercer esses
comportamentos - como seja, ndo
partilhar agulhas ou esterilizar agulhas
e seringas antes de partilhé-las - de
modo a evitar-se que os utentes fiquem
infectados ou transmitam a infeccéio a
outras pessoas.

Aconselhamento para pro-
fissionais do sexo

O ATVC para os profissionais do sexo
deve ser sensivel aos problemas de
estigmatizacdo e ilegalidade que estdo
associados as relacdes sexuais remune-
radas, em numerosas sociedades. O
comércio do sexo é geralmente a fonte
de subsisténcia do utente do ATVC, de
modo que interromper parcial ou
totalmente os comportamentos de risco,
pode reduzir a capacidade da pessoa
de ganhar a vida. Além disso, os
profissionais do sexo podem estar
submetidos a pressdes considerdveis
para se dedicar a actividades
particularmente perigosas (por ex., o
coifo sem preservativo), quer por
motivos financeiros, quer pela coacgdio
exercida por um proxeneta ou cliente.
Os conselheiros devemcompreender
estas questdes e ajudar os profissionais
do sexo a encontrar formas de contor-
nar ou diminuir os obstéculos com os
quais se deparam, quando fentam
reduzir os comportamentos de risco.
Em certos casos, pode ser conveniente
que os conselheiros colaborem estreita-
mente com as organizacdes comunitdri-
as, cujo objectivo seja a capacitagdo e
o apoio aos profissionais do sexo que
desejam manter-se de boa sadde e néo
correr riscos.
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