IV CONFERENCIA MUNICIPAL DE DST/HIV/AIDS

EIXOS:
I. Introducgao
II. Promocgao e Prevencao

III. Assisténcia as pessoas Vivendo com HIV (Virus da

Imunodeficiéncia Humana)

I. Introdugao

1. Cada vez mais, a resposta a epidemia de DST/HIV/Aids (Doengas Sexualmente
Transmissiveis/HIV/Aids) pede atengdao e reorganizagao das agendas da equipe
multiprofissional e olhar atento a possibilidade de ampliacao das agdes e dos campos de
atuagao, com énfase nos recursos fisicos, tecnoldgicos e humanos, distanciando-se e
reagindo a qualquer possibilidade de estigma, preconceito e discriminagdo, em consonancia

com as politicas de direitos humanos.

2. Adequar, reformar e ampliar a rede fisica, técnica e com reposicao da Tabela de Lotacao de
Pessoal - TLP com concurso publico, por meio da contratacdo da administracao direta de
Recursos Humanos - RH para a Rede Municipal Especializada de Doengas Sexualmente
Transmissiveis / Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida - DST/Aids; os recursos devem
atender as demandas e necessidades, com os equipamentos e insumos necessarios para a

saude integral.

3. Implantar os Servicos de Assisténcia Especializada - SAE em todas as Supervisdes Técnicas
de Satide - STS necessarias, bem como converter o Centro de Testagem e Aconselhamento -
CTA em Servigos de Assisténcia Especializada - SAE, com recursos técnicos, fisicos e
humanos completos, conforme protocolos e diretrizes do Programa Municipal de DST-Aids

e fortalecer os ja existentes, de acordo com os dados epidemiologicos.



10.

Assegurar que as agOes necessarias dos profissionais de satide sejam direcionadas e
conectadas como resposta local a epidemia, e devem atuar em resposta conjunta as
necessidades em satide de cada sujeito, conforme as suas especificidades e, no amplo
universo das diferentes Redes de Atencdo a Saude — RAS. Que a Linha de Cuidado em
Atencao as Pessoas Vivendo com Aids deve voltar-se para a saude integral, mobilizando
toda a rede disponivel no Sistema Unico de Satide - SUS, de forma a responder, da porta de
entrada a alta complexidade a cada uma dessas necessidades apresentadas pelos sujeitos, o
que inclui as diferentes areas de atuagao em saude publica, bem como todas as unidades

que compodem o Sistema Unico de Satide municipal.

Definir o papel do Estado / Prefeitura frente ao Programa Doencas Sexualmente

Transmissiveis / Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida - DST/Aids.

Articular e Integrar os varios programas / servigos: Coordenacao de Vigilancia em Saude-

COVISA/Atengao Basica / DST/Aids e Autarquia Hospitalar Municipal.

Adequar o fluxo do atendimento em Doengas Sexualmente Transmissiveis - DST com a
Atengao Baésica, atendendo por abordagem sindromica e referenciando ao servico

especializado somente 0s casos que nao responderam ao tratamento proposto.

Adequar uma referéncia secunddria para Papilomavirus humano - HPV, nos Servigos de

Assisténcia Especializada - SAE.

Instituir linha de cuidado em atencgao as pessoas vivendo com DST/HIV/Aids garantindo

amplo acesso as diferentes redes de atengao a satde e estabelecer fluxo de complexidade.

Garantir a sustentabilidade técnico-politico-financeira para as agdes de prevengao e
assisténcia as Doengas Sexualmente Transmissiveis / Sindrome da Imunodeficiéncia

Adquirida - DST/Aids no Municipio de Sao Paulo e que atenda todas as necessidades.



11.

12.

13.

14.

15.

16.

Incentivar a sensibilizagdo e garantir treinamento, atualizagdo e educagdo permanente de
forma a reduzir iniquidades, discriminagao e preconceito por parte dos profissionais de
saude, com vistas a humanizacao do cuidado em satide em todos os niveis de atendimento:

primario, secunddrio e tercidrio.

II. Promocao e Prevencao

Garantir a implementacao e investir em capacitagdes, por meio de educacao permanente,
preparando e atualizando os trabalhadores no Sistema Unico de Satide - SUS em relagio as
inovagOes tecnoldgicas seguras, eficazes e vidveis com vistas a promogao de agoes
qualificadas, cujo foco sejam as vulnerabilidades individual, social, programatica e nao o

sujeito em razao de sua orientagao sexual, inclusive no desenvolvimento de pesquisas.

Investir em capacitagdes para preparar e atualizar os trabalhadores em relagdo a

necessidade de inovacao tecnologica em prevencao, promogao e assisténcia.

Garantir e estimular a sensibilizagio na intersetorialidade, por meio da educagdo
permanente, com as outras secretarias que apoiam as demais popula¢des, imigrantes,
populacdo idosa, homens e mulheres heterossexuais, popula¢do indigena, pessoas com
deficiéncia, adolescentes em medidas socioeducativas e populacdo em situagdo de rua,
populacao usudria de drogas e em privagao de liberdade, incluindo as que vivem em

regides como a Cracolandia, independente da sua orientagao sexual.

Ampliar o acesso aos preservativos masculinos e femininos para outros espagos, como por
exemplo: farmacias populares e equipamentos publicos que nao sao do Sistema Unico de

Saude - SUS.

Garantir que as a¢des de prevencao as Doencas Sexualmente Transmissiveis / Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida - DST/Aids e de promogao de direitos humanos contemplem a
diversidade da populagao geral, com a devida atencao as especificidades das populagoes

mais vulneraveis: jovens, homossexuais, Homens que fazem Sexo com Homens — HSH,
3



17.

18.

19.

20.

21.

travestis, transexuais, profissionais do sexo, usudrios de drogas, Mulheres que fazem Sexo
com Mulheres MSM, idosos, pessoas em situagao de confinamento, populagao carceraria,
adolescentes em medidas socioeducativas, populagao negra, pessoas com deficiéncia,
populagdes em situacao de rua, incluindo as pessoas que vivem em regides como a
Cracolandia, e subsidiar a formacgdo continua de recursos humanos, com novas

contratagdes de profissionais por meio de concurso publico.

Garantir a educacao permanente em DST/HIV/Aids para recursos humanos no ambito
governamental e ndo governamental, para criacdo de projetos, programas e acgdes
estratégicas, extramuros/mobilizagdo comunitdrias, Organizagdes Nao Governamentais -
ONG;, escolas publicas e privadas e universidades, para discussao dos temas pertinentes as

populagdes especificas.

Assegurar avango da profilaxia pré e pds-exposicao, além do uso de antirretroviral como
medida preventiva do HIV disponibilizado nas farmacias de todas as Unidades Basicas de
Saude, a circuncisdo, testar e tratar, a equipe volante para ampliagio do acesso ao
diagnostico no extramuros do SUS, a significativa ampliacao do acesso a preservativos

masculinos e femininos, para espagos outros, como é o caso das farmacias populares.

Divulgar e ampliar o acesso as profilaxias pré e pos-exposi¢cao sexual e ocupacional,
incluindo os catadores formais, informais e cooperados na rede de satde, por meio de
campanhas de divulgacdo para populacdo em geral, provendo capacitagdes dos
profissionais dos servigos de urgéncia e emergéncia, Assisténcia Médica Ambulatorial -

AMA, AMA 24h, hospitais de referéncia).

Favorecer o acesso a profilaxia pos-exposicao sexual e acidentes com material bioldgico nos

equipamentos com atendimento 24h, considerando os finais de semana e feriados.

Aprimorar a adesao das pessoas vivendo com HIV/Aids ao Tratamento Antirretroviral
para ampliar a prevencao, a partir da diminuigao do virus circulante, abordando o

individuo na sua integralidade, ampliando a capacitagao dos profissionais de saude, para
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22.

23.

24.

25.

26.

27.

que o atendimento seja feito de forma mais humanizada, possibilitando que o paciente se

aproprie do tratamento.

Ampliar e capacitar os recursos humanos da rede basica por meio de concurso publico,
realizados pela administragao direta, e capacita-los para a¢oes de prevencgao e de vigilancia

as DTS/HIV/AIDS.

Incluir implementagao do tratamento como prevencao, conforme Versdao Preliminar das
Diretrizes de Tratamento com Drogas Antirretrovirais - ARV do Ministério da Saude

divulgada em 27/02/2013.

Garantir a ampliacao de recursos humanos, pela administragao direta, para a ampliagao de
equipe volante dos servigos especializados em DST /Aids itinerantes, com garantia de

transporte para as equipes, com vistas a melhorar o acesso ao diagnostico.

Divulgar e facilitar o acesso nas escolas e servigos no que diz respeito a profilaxia pré e
pOs-exposicao, inclusive em exposi¢ao sexual consentida, ampliado a rede da Atengao
Bésica/Unidade Basica de Saude - UBS com profissionais qualificados, com o objetivo de
identificar e direcionar o usudrio para a rede especializada, sendo devidamente capacitados

para isto.

Monitorar 100% das gestantes diagnosticadas com DST/HIV/Aids, com vistas a redugao da

transmissao vertical até 2015.

Garantir a oferta de teste rapido diagnostico em HIV, teste rapido de triagem para Sifilis e
Hepatites Virais em 100% das Unidades Basicas de Sauide - UBS e maternidades publicas,
privadas, contratadas e conveniadas ao Sistema Unico de Satde-SUS. Contemplar
programas de prevencao especifica nas associacoes e fundacdes para pessoas com

deficiéncia.



28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

Ofertar teste rapido de HIV diagndstico em 100% das maternidades publicas, privadas e

nas Unidades Basicas de Satide — UBS, juntamente com teste de gravidez, obrigatoriamente.

Garantir a oferta de “Kit profilaxia de transmissao vertical do HIV”, antirretrovirais,
inibidor de lactagdo e férmula lactea em 100% das maternidades publicas, privadas,

contratadas e conveniadas ao SUS.

Garantir ampliacao do debate e implantar a Satide e Prevengao nas Escolas e meios de
comunicagdo através de agdes de promogao da satde sexual e da saude reprodutiva de
adolescentes e jovens, por meio do Projeto Saude e Prevengao nas Escolas - PSE,
articulando os setores de satide e de educacao, abrangendo os diferentes espagos publicos,
da sociedade civil, centros comunitarios e entidades de interesse publico em geral,

estabelecendo protocolo que atenda a populagao jovem escolar.

Fortalecer a intersetorialidade, abrangendo a Satide, Unidade Basica de Satide e Estratégia
de Saude da Familia e Educagdo, orientando e sensibilizando primeiramente os pais,
seguidos dos alunos, de acordo com o cronograma escolar, referente aos temas: DST/Aids,

drogas licitas e ilicitas.

Garantir o acesso aos materiais didaticos e informativos sobre DST/Aids e preservativos
para as unidades da saude e escolas publicas e privadas, para pessoas com deficiéncia,

também em Braile e MP3.

Resgatar a missao e atuacdo do Educador em Satde Publica para mediar a
intersetorialidade entre a sauide publica e a educagao, para todos os trabalhadores da

saude.

Ampliar a disponibilidade de insumos de prevencao, kits de redugao de danos, que
contemplem as necessidades dos usudrios de diferentes tipos de drogas, articulada em

parceria com a Saude Mental.



35. Incrementar testagem, garantir o diagnostico precoce e tratamento adequado das DST por
abordagem sindromica em 100% da Rede Basica de Saude, potencializando assim, a
efetivagao dos protocolos junto a rede de satide e maternidades, implementando o pré-
natal do homem para que de fato haja reducao da transmissao vertical do HIV/Sifilis.

Retomar para a Atengao Basica a reciclagem da abordagem sindromica.

36. Implementar o pré-natal do homem para garantia de presenca na consulta no pré-natal da

gestante, consultas e exames para o mesmo, sem 6nus empregaticio.
37. Acompanhar os acidentes biologicos nos Servigos de Assisténcia Especializada - SAE .

38. Ampliar o acesso ao diagnodstico do HIV, demais DST e hepatites virais, incluindo a oferta
de testagem em todos os equipamentos de saude e em agdes itinerantes (equipes volantes),
provendo insumos e equipes para essa finalidade, inclusive as equipes de Consultdrio na

Rua - CnaR, com profissionais devidamente capacitados.

39. Implantar vacinagdo contra o HPV nas Unidades Bésicas de Saude, para ambos os sexos,

na faixa etaria de 9 a 12 anos.

40. Garantir referéncia e contrarreferéncia para além das DST, como por exemplo: satde

mental, CAPS élcool e drogas, etc., inclusive para Ateng¢ao Basica.
41. Incentivar a atuagdao dos agentes de prevengao e dos agentes comunitdrios de satide no

cadastramento e acompanhamento dos usudrios de drogas injetdveis, para inser¢ao em

politicas de reducdo de danos (kit camisinha, agulhas, seringas descartdveis e folheto

explicativo sobre os riscos do uso de drogas).
42. Manter e ampliar os projetos de Prevencao Dialogada.

II1. Assisténcia as pessoas Vivendo com HIV



43. Alcangar a meta de redugdo, menos de 2% de casos de HIV e 0,5 casos para cada 1000
nascidos vivos em relagdo a transmissao de sifilis até 2015, conforme pactuado pela
Secretaria de Estado da Satude de Sao Paulo e o Municipio de Sao Paulo contemplando a
reducao da Transmissao Vertical do HIV e da Sifilis. Promover capacita¢des continuas em
prevencao da Transmissao Vertical do HIV e da Sifilis para os profissionais de saude, com
publicacdo de lista detalhada dos profissionais que foram capacitados, pos-criagao dos

Comités de Acompanhamento da Sifilis.

44. Garantir o fortalecimento dos Comités de Acompanhamento da Sifilis/HIV e promover
educacao permanente para os profissionais de Satde em prevengao, diagnostico e

tratamento, visando a reducao da transmissao vertical do HIV e da sifilis.

45. Ampliar as agOes para eliminar o diagnostico tardio da sifilis e da infeccao pelo HIV em
gestantes, para diminuir o numero de diagndsticos tardios; ampliar e monitorar a
notificacao da sifilis em gestantes, da infeccao pelo HIV em gestantes, criangas e idosos

expostas ao HIV, hepatites virais B e C e sifilis nos setores publicos e privados.

46. Promover ag0es de educagdo permanente, garantindo treinamento e atualizagao dos
profissionais de satde, capacitacdo e reciclagem de profissionais relacionadas as
coinfeccdes hepatites virais, tuberculose e comorbidades; implementar o diagnostico da
infec¢do pelo HIV em pacientes com tuberculose, incluindo o uso de testes rapidos, assim
como os exames diagndsticos para infeccdo latente de tuberculose para os portadores de

HIV.

47. Ampliar a vacinacao contra hepatite B para outras faixas etdrias com objetivo de aumentar

a cobertura em faixas mais vulneraveis.

48. Efetivar a ampliagao dos treinamentos descentralizados para as Coordenadorias Regionais
de Satude - CRS, sobre os testes rapidos para HIV/sifilis/hepatites B e C, para um maior

numero de funciondrios, estendendo os treinamentos para todas as unidades de satide.



49.

50.

51.

52.

53.

54.

55.

56.

57.

Garantir o acesso ao diagnostico e tratamento aos pacientes com hepatites cronicas puras e

coinfectados HIV/hepatites/ HIV/tuberculose.

Garantir o tratamento de pacientes com hepatite B e hepatite C monoinfectados na regiao

de moradia e ou local de trabalho.

Ampliar a notificacao da sifilis e de HIV em gestantes, assim como de criancas e idosos

expostas ao HIV.

Desenvolver e implementar estratégias para favorecer adesao ao tratamento, incluindo
Antirretrovirais - ARV e Tratamento Diretamente Observado — DOT da TB, e aos servigos
especializados; reduzir absenteismo em consultas e exames, disponibilizando acesso a

ac¢oes multiprofissionais considerando a qualidade da relagao.

Garantir politica publica que possa oferecer orientacdo e insumos de prevencao as
DST/AIDS a populagao carcerdria, centros de acolhida, albergues e associagdes de bairros,

com o objetivo de atingir a populagao em situagao de rua, vulnerabilidade e comunidade.

Ampliar os pontos de dispensagao de antirretrovirais, com a garantia da qualidade, nos
Servigos de Assisténcia Especializada - SAE, Centro de Referéncia - CR e Prontos Socorros

para todas as regioes.

Investir em pesquisa para aprimorar o tratamento medicamentoso para sifilis em pacientes
travestis e transexuais que fazem uso de silicone industrial, com novas formas de

apresentacao farmacéutica e pesquisas.

Implantar servigos de ambulatério de DST/ HIV/ Aids no municipio, em todas as regides

em que se fizer necessdrio.

Desenvolver e fortalecer agdes interdisciplinares no cuidado as pessoas com DST/HIV/Aids

com foco na adesao ao tratamento, abordando o individuo na sua integralidade, ampliando
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58.

59.

60.

61.

62.

63.

a capacitagdo dos profissionais de satide para que o atendimento seja feito de forma mais
humanizada, principalmente quando se tratar de pessoa em situagao de rua, possibilitando

que o paciente seja protagonista de seu tratamento.

Garantir e desenvolver mecanismos para reduzir o absenteismo nas consultas e exames e
elaborar estratégias para o aprimoramento da adesao ao tratamento de DST/HIV/Aids,
ampliando recursos humanos e de infraestrutura: visita domiciliar, flexibilidade de agenda
e horario de atendimento, dentre outros. Busca Ativa, com utilizagio da abordagem
consentida previamente, em caso de falta na realizagdo de consultas e exames, com novo

agendamento precoce.

Garantir recurso financeiro para o transporte do paciente até o local do tratamento;

Ampliar os horarios para coleta de exames de acordo com a demanda imediata,

considerando as recomendagoes técnicas pertinentes.

Instituir o acompanhamento domiciliar de profissional técnico habilitado para territérios
sem cobertura de Estratégia de Saude da Familia em conjunto com as Equipes

Multiprofissionais de Aten¢ao Domiciliar - EMAD.

Financiar as agOes para enfrentamento da epidemia de DST/HIV/Aids com fiscalizacao e
controle do Conselho Municipal de Sauide e da Rede Municipal Especializada e devolutiva
periodica bimestral, com publicagao detalhada no Portal de Transparéncia da Secretaria

Municipal da Satide de Sao Paulo — SMS.SP.

Promover o cuidado multidisciplinar e regionalizado para as pessoas com lipodistrofia,
dislipidemias e com as que sofrem com os efeitos adversos da terapia antirretroviral,
garantindo o acesso a uma linha de cuidado, preferencialmente nos equipamentos
municipais, sem prejuizo da articulagdio com os servigos do Estado e nos privados

conveniados.
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64. Divulgar e assegurar o acesso ao cuidado para as pessoas com lipodistrofia, recursos
humanos capacitados e equipe multiprofissional (dermatologistas, educador fisico e

fonoaudidlogo entre outros) da rede publica de satde.

65. Garantir a realizacdo em tempo habil da cirurgia reparadora das sequelas de lipodistrofia
na Rede Municipal de Satde bem como garantir o fornecimento de insumos para
procedimentos cirurgicos e garantir profissionais capacitados para realizacao de tais

procedimentos, em todas as regides do municipio.

66. Assegurar o cuidado para as pessoas com lipodistrofia, incluindo procedimentos pré e pds-
cirargicos, campanhas de reeduca¢do alimentar (alimentagdo saudavel), praticas de

atividades fisicas e ampliacao do atendimento domiciliar nos casos necessarios.

67. Viabilizar todas as agOes necessarias para correcao da lipodistrofia, inclusive as cirurgias

reparadoras, na Rede Municipal de Saade.

68. Elaborar material informativo/educativo de DST/Aids acessivel a todos os segmentos
populacionais (inclusive em braile) para distribui¢io na rede publica e nos locais de

entretenimento em geral.

69. Construir espago adequado para a realizagdo de atividades fisicas como prevengao para
lipodistrofia nos Servigos de Assisténcia Especializada - SAE das regides do Municipio de

Sao Paulo, em especial no SAE Cidade Lider II.

70. Melhorar a completitude da informagao do Sistema de Informacdao de Agravos de
Notificagdo - SINAN dos casos de Aids, hepatites e sifilis (pontualidade, completude,
validade), com vistas a plena vigilancia epidemioldgica, sobretudo da sifilis em gestante,
valorizando as Redes de Ateng¢ao a Saude - RAS, para a diminuigdo da transmissibilidade
dessas doencas. E fundamental o preenchimento de todos os campos de informagio da

ficha de notificacao do SINAN.
11



71.

72.

73.

74.

75.

Manter apoio financeiro e técnico as ONG/Aids, mediante a comprovagao de idoneidade
financeira, comprovagao de competéncia técnica e vinculadas as politicas publicas de satde

mediante edital.

Assegurar a intersetorialidade entre as politicas publicas, objetivando a atengao integral as
pessoas vivendo com HIV/Aids, com a implementagao da rede de saide mental — CAPS

adulto e infantil.

Criar e garantir politicas de investimentos em pesquisas na rede municipal de satide que
permitam avancos na identificagao de fatores determinantes associados a vulnerabilidade
as DST/HIV/Aids, divulgagao dos resultados com a tomada de decisdes com base em

evidéncias cientificas.

Garantir a manutengao e fortalecimento dos conselhos gestores da rede municipal

especializada em DST/Aids.

Ampliar os recursos humanos das equipes de Servigos de Assisténcia Especializada - SAE e
Centros de Testagem e Aconselhamento - CTA e dimensionar a Tabela de Lotacao de
Pessoal - TLP com reposi¢ao de profissionais que se aposentaram, considerando os eixos de
atencdo dos servigos especializados e transformar os CTA em SAE conforme necessidade

local garantindo estrutura fisica.

76. Assegurar acoes de promogao aos direitos humanos das populagoes em situagao de maior

vulnerabilidade as DST/HIV/Aids em toda rede de satide.

77. Aplicar recursos na assisténcia laboratorial e nas aquisi¢des dos insumos de forma

continua, incluindo ampliacao fisica do Laboratorio II em Sao Miguel Paulista e em todas

as regioes que necessitarem.
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78.

79.

80.

81.

82.

83.

84.

85.

Incluir na Rede Hora Certa especialidades como: proctologia para tratamento de HPV anal,
urologia para tratamento de HPV masculino em canal uretral e oftalmologia para
atendimento em pacientes HIV positivo (urgéncia e avaliacdo de infeccao ocular por

citomegalovirus).

Implantar os Servigos de Assisténcia Especializada - SAE nas regides de Sao Mateus,
Guaianases, Cidade Tiradentes, Itaim Paulista e Sao Miguel Paulista, conforme aprovado
nas 14* e 16* Conferéncias Municipais de Satide de Sao Paulo e demais regides que

necessitarem.

Disponibilizar dispositivo de descarte de materiais perfurocortantes para pacientes em

tratamento de hepatites.

Garantir leitos de retaguarda regionais para DST/Aids.

Elaborar e publicar portaria municipal que regulamente, no ambito do municipio, as
diretrizes da Portaria Nacional n® 1.378/2013 SVS-MS, que trata dos recursos federais para
Aids.

Garantir a qualidade e resolutividade do atendimento ao usudrio conforme os parametros

do Qualiaids.

Promover a interface com outras instdncias como Servico de Atendimento Movel de
Urgéncia/Centro de Referéncia de Assisténcia Social/Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social/Centro de Atengao Psicossocial/ Consultorios na Rua (SAMU/ CRAS/

CREAS/ CAPS/ CnaR).

Assegurar o acesso aos medicamentos antirretrovirais, para as doengas oportunistas e

outros medicamentos de uso cronico.
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86.

87.

88.

89.

90.

91.

92.

93.

Garantir o acesso e fornecimento do suplemento nutricional para pessoas vivendo com

HIV/Aids.

Implementar a aquisicio e manutencao de materiais e equipamentos para o pleno

funcionamento da Rede DST/Aids.

Oferecer tratamento para as pessoas com HIV, independente do CD4(receptor presente nos
linfécitos T-auxiliares, no qual o HIV se liga para iniciar a infec¢ao da célula), visando o
beneficio clinico do paciente em primeiro lugar, a redugao da carga viral e o virus

circulante como uma das estratégias de prevencao coletiva.

Realizar campanhas de prevencao de DST/HIV/Aids mais frequentes e regulares, a serem

veiculadas em horario comercial e em todas as midias.

Divulgar melhor, com maior visibilidade, os trabalhos de prevenc¢ao, por meio da
capacitagdo e da valorizagao dos agentes de prevenc¢ao com o aumento e revisdao do valor

de ajuda de custo.

Que a Secretaria Municipal de Sauide estabelega e cumpra prazo para resolutividade das
demandas e garanta o fluxo efetivo da regulacdo de referéncia e contrarreferéncia entre a

area de DST/Aids e os demais servicos de saude.

Garantir a destinagao da verba para manutengao da rubrica na dotagao orcamentaria e que

o Conselho Municipal de Saude - CMS faga o controle social da aplicacdo dessa verba na

area de DST/Aids.

Adquirir o prédio do Hospital Santa Marina com a implantacao de leitos gerais, com
gestdao e auditoria de SMS com a inclusdao de um novo equipamento de DST/Aids e/ou
leitos especificos para pacientes com Aids, com lotagdo de funciondrios via concurso

publico.
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94. Garantir o acolhimento das transexuais, travestis, homossexuais e profissionais do sexo nos
servigos de sauide e no Centro de Acolhida para populagao em situagao de rua e banheiros
adequados com agua quente iniciando pela sensibilizagao e capacitacdo do profissional

para o atendimento, sendo multiplicador para sua rede.

95. Tornar compulsdria a notificagdo do HIV.

96. Assegurar que os Contratos de Gestao e Conveénios tenham adesdao completa as diretrizes
do Programa de DST-HIV-Aids, contribuindo integralmente com as estratégias de
prevengao e se articulando com a Rede Especializada de DST-Aids, em relagao aos

encaminhamentos e divulgacao dos servigos envolvidos.

97. Reestruturar a rede de referéncia e contrarreferéncia, disponibilizando vagas de

especialidades, implantando o Prontudrio Eletronico.

98. Levar para a proxima Conferéncia Municipal de Satide o histdrico da Conferéncia anterior.

99. Garantir a implantagao de tratamentos odontoldgicos especificos para pacientes em toda

rede municipal de satde.

100. Implantar o atendimento domiciliar, e no centro de acolhida em servigos

especializados em DST / AIDS, quando for necessario, para populagao em situagao de rua.
101. Promover a realizacdo de atividades fisicas monitoradas por profissionais da area
como item de atengdo e promogao a sauide das pessoas vivendo com HIV / AIDS em todos

0s servigos especializados em DST / AIDS.

102. Realizar revisao do Plano de Cargos e Carreiras, bem como da Tabela de Lotagao de

Pessoal - TLP de todos os servidores municipais da satide, com a criagao da carreira SUS.
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