i
POLICITA, ECONOMIA, FINANCEIAMENTO E
DIREITOS HUMANOS

» Implementagio de Politicas

Questdes

I. Quais sdo as principais leis e normas que regem as agoes de DST/HIV/Aids, no
ambito do Estado?

2. Existe um sistema de acompanhamento da aplicagio dessas leis e normas?

3. Como é o fluxo de tomada de decisdes acerca das questdes de DST/HIV/Aids, no
Estado? g

4. As decisdes siio tomadas de forma participativa?

5. Quais sdo as instincias de controle social existentes no Estado?

» Economia e Financiamento

Questdes

1, Os recursos sendo aplicados para as agdes de DST/HIV/Aids sfo suficientes? De
onde sdo provenientes?

2. Quais as tendéncias em termos de financiamento das agoes DST/HIV/Aids?

3. Ha possibilidade do envolvimento do setor privado ou de iniciativas no local de
trabalho, na redugio de riscos e vulnerabilidade? Coma?

4. Como se dé o financiamento de ONG no Estado?

> Legislacdo e Direitos Humanos

Questoes

I. A legislagdo vigente marginaliza os comportamentos e dificulta a comunicagdo com
pessoas vulneraveis?

2. Existem leis que discriminam as pessoas que vivem com o HIV?

6.

Existem leis que proibem a discriminagdo das pessoas vivendo com HIV e Aids?
Existem leis que aumentam a vulnerabilidade a infecgdo ou suas consequéncias,
inclusive leis sobre detengio? _

Os principios constitucionais brasileiros reforgam ou contradizem leis e praticas
existentes?

As praticas ameagam os direitos humanos e fundamentais dos cidadios portadores
do HIV e doentes de Aids?
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» Demografia

Questdes

I. Que municipio tém a média de analfabetismo maior que a do Estado?

2. Que correlagio pode ser feita entre o baixo grau de instrugdo da populagdo > 15
anos e sua vulnerabilidade em relagéo as DST, HIV e Aids? .

3. Que correlagdo pode ser feita entre o baixo grau de instrigdo da populagio > 15
anos e a prevengdo da infecgdo por HVI ou por outras DST?

4. Que correlagiio pode ser feita entre o baixo grau de instrugiio da populagdo > 15
anos e a adeséo ao tratamento das DST/HIV/Aids?

5. Como a baixa renda da populagio poderia afetar a disseminagio das DST e do
HIV?

6. Como a baixa renda afetaria as atividades de prevengdo da infec¢do por HIV e
outras DST?

7 Como a baixa renda afetaria as atividades de assisténcia e tratamento das
DST/HIV/Aids?

> Espaco e Saude

Questoes

I. Qual é taxa de urbanizagdo do estado?

2. Quais fatores espaciais — migragdo e trabalho sazonal da populagdo — podem afetar
a disseminagio do HIV e das DST?

3. Como pode o tamanho da érea territorial afetar a oferta de servigos de prevengdo e
assisténcia em DST/HIV/Aids?

4. Ha alguma barreira natural no estado ou no municipio? Se sim, como pode afetar a
disseminagio do HIV e das DST?

5 Como essa barreira natural pode afetar a oferta de servigo de prevengdo e
agsisténcia em DST/HIV/Aids?

6. Quais projetos de desenvolvimento — colonizagdo agricola induzida, mineragéo,
estradas, barragens, entre outros — influenciam a dindmica populacional da regido?

» Indice de Desenvolvimento Humano (IDH)

Questoes

1. O indice do estado é maior ou menor que o do pais?

2. Qual o menor indice entre 0s municipios?

3. Que relagio existe entre se indice e as questdes da epidemia?
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» Indicadores Gerais
Questdes

1. A Aids é uma das cinco causas de morte mais importantes em algum grupo?

2. Que municipios possuem as taxas de mortalidade infantil mais altas?

3. O estado possui uma taxa de mortalidade infantil mais alta'que a taxa do pais?

Existern uma relagdo da taxa de mortalidade infantil como acesso a assisténcia ao

HIV positivo? ’

Quais municipios possuem a taxa anual de incidéncia de tuberculose mais alta?

O estado possui uma taxa de ‘ncidéncia de tuberculose mais alta que a taxa do pais?

7 Como altas taxa de tuberculose impactam nos esforgos para detectar a infecgdo pelo

HIV? : :

8 A taxa de natalidade do Estado ¢ maior que a do pais?

9. Que municipios possuem uma taxa de natalidade maior que a taxa do estado?

10 A taxa de fecundidade, em mulheres < 19 anos, no estado é maior que a taxa do
pais?

11.Que municipios possuem uma taxa de fecundidade, em mulheres < 19 anos maior
que a taxa do estado?

12.Que implicagdes uma alta taxa de natalidade pode trazer para disseminagido do HIV
e para as atividades de prevengio das DST/HIV/Aids?

13.Que implicagdes uma alta taxa de fecundidade, em mulheres < 19 anos, pode trazer
para a disseminagdo do HIV e para as atividades de prevengdo das DST/ HIV/Aids?

14. A taxa de mortalidade do estado (em homens ou em mulheres de 15-44 anos) ¢ mais
alta que a taxa do pais?

15.Que municipio possuem uma taxa de mortalidade (em homens ou em mulheres de
15-44 anos) mais alta que estado?

16.Que relagdo altas taxas de mortalidade em homens de 15-44 anos ou mulheres de
15-44 anos poderia Ter com o HIV? (Poderia a infecgdo do HIV ser a causa?).

N

Gy LN

» Sistema de Satde

Questdes

1. Qual a situagdo de gestdo do estado?

2. Qual a situagdo de gestdo dos municipios selecionados?

3. Como estd organizado o sistema de satde do estado e seus municipios ¢ as relagbes
entre os diversos niveis de assisténcia?

4. Qual é a insergdo das agoes de DST/HIV/Aids nos demais programas/ agoes
nucleadoras?

Faword Fernanida Questiondrio doe 3




. - LPE ECC i : Ob—-fa k\:-J - \

» Capacidade Instalada para DST/HIV/Aids

Questdes

I. O nimero de unidades para DST/Aids é suficiente? Existem areas do Estado e

Municipio ndo cobertas?

As unidades dispoem dos materiais, insumos e equipamentos necessarios para a

prestagdo dos servigos?

Nas unidades basicas de satde utiliza-se a abordagem smdlomlc a?

A demanda por testes esta sendo suprida?

Qual o tempo médio de espera pelo resultado do teste?

Como esté a integragdo do Programa de DST/Aids com o PACS/PSF?

As equipes do PSF estdo treinadas em DST/Aids?

As equipes de PSI estdo utilizando a abordagem sindromica?

As equipes colocam em pra’ntica as habilidades adquiridas nos treinamentos em

DST/Aids?

10.Como ¢ a aceitabilidade ¢ o acesso aos servigos e os profissionais de satide em
relagdo aos diferentes grupos populacionais, em particular as pessoas em situagio
de risco acrescido?

B
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» Epidemiologia das DST/HIV e Aids

Questoes

1. Existe sistema de vigilancia epidemiologica para o HIV implantado ou em
implantagio?

2. A incidéncia de casos de Aids esta aumentando, diminuindo ou estabilizada?

3. Que implicagdes essa tendéncia tem em relagdo a disseminagio do HIV, sua
prevengdo e a assisténcia as pessoas vivendo com HIV/Aids?

4. A proporgdo de jovens vivendo com Aids estd aumentando, diminuindo ou
estabilizada?

5. Que implicagdes a tendéncia da epidemia nessa faixa etaria tem com relacdo a
prevengdo do HVI e as atividades assistenciais especificas para os jovens?

6. Houve alguma mudanga na relagdo da razdo de casos de Aids entre homens e
mulheres no correr do tempo?

7. Que implicagdes essa mudanga tem com relagdo a prevengdo do HIV e atividades
assistenciais para homens e mulheres?

8. Alguma categoria de exposigdo esta aumentando, proporcionalmente, ao longo dos
anos?

9. Que implicagdes o aumento de uma categoria particular de exposigio tem com
relagdo a disseminagdo e a prevengio do HIV?

10.0 namero de pessoas recebendo tratamento ARV aumentou no correr do tempo?
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11.Que implicagdes esse aumento de pessoas em ftratamento tem com relagdio aos

by

servigos assistenciais as pessoas HIV positivas?

- Questdes

I. Que municipio possuem uma taxa de sifilis congénita ou de sifilis adquirida
(relatada ou por teste em gestantes) mais alta que a taxa do estado?

2. O estado possui uma taxa de sifilis congénita ou adquirida (relatada ou por teste em
gestantes) mais alta que a taxa do pais?

3. O que estas taxas de sifilis implicam com referéncid ao comportamento sexual,
potencial de disseminagdo do HIV e tratamento dos HIV positivos?

4. Que municipios possuem uma taxa de Hepatite B e/ou Gonorréia mais alta que a
taxa do estado?

5. O estado possui uma taxa de Hepatite B e/ou Gonorréia mais alta que o pais?

6. O estado possui uma taxa de Hepatite B e/ou Gonorréia implicam com referéncia ao
comportamento sexual, potencial de disseminagio do HIV, e tratamento dos HIV
positivos?

o

As unidades de satide contam com os insumos necessarios para o tratamento dessas
DST? '

» Informacio

Questdes

1. Onde a maioria das pessoas obtém informagdes sobre as DST/HIV/Aids?

2. Que meios de informagdo sdo utilizados pelos programas?

3. Existem agdes educativas nas escolas e em locais de trabalho?

4. Existem um programa de prevengio para HIV especilico para as populagdes

» Diferengas Etnicas e Culturais

confinadas?
Existem, nas unidades de saiude, materiais de informagdo sobre prevengio de
DST/Aids em niimero suficiente para atender a demanda?

RELACOES SOCIAIS

Questdes

1.

Existéncia de grupos étnicos especificos e prevaléncia de DST/HIV/Aids —
populagdo indigena, populagio de imigrantes internacionais, ciganos, quilombos e
outros;
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2. Grupos minoritarios de homossexuais, lésbicas. travestis, usuarios de drogas, e
outros;

3. Grupos religiosos que favorecem e/ou dificultam a implantagiio de programas de
‘prevengdo, identificando praticas e representagoes sociais;

Questdes

I. Que determinantes culturais constituem barreira ou facilitam o trabalho de
prevengdo e assisténcia as DST/HIV/Aids com esses grupos?

2. Ha grupos indigenas em sua area de atuagao? Quais etnias? Qual a sua populagdo?
Identifique os problemas relacionados a prevengdo e assisténcia cam esses grupos.

3. Que diferenciais de risco e vulnerabilidade para infecgdo do HIV/Aids e outras DST
estao associados a subculturas das minorias étnicas, sexuais, de raga e religiosa?

4. Identifique as redes sociais e as distribua no espaco, localizando as areas de

concentragdo, sua mobilidade espacial e outras formas de interag@o com outros
grupos sociais. '

» Comportamento Sexual

Questdes

I. Além dos estudos acima, existem dados adicionais sobre comportamento sexual?
(ex.: estudos qualitativos com profissionais do sexo ou com seus clientes)?

2. A atitude da sociedade frente aos comportamentos de risco mais comuns ¢ um
obstaculo ao fornecimento de servigos de prevengdo e assisténcia do HIV/Aids e
outras DST?

3. O que os achados desses estudos especiais ¢ dados adicionais sugerem com o

potencial para disseminagdo do HIV e que atividades podem ser necessarias para
prevenir a infec¢do pelo HIV?

» Comportamento Relacionado a0 Consumo de Drogas

Questdes

I. Além dos estudos acima, existem dados adicionais sobre comportamento
relacionado ao consumo de drogas (injetaveis e outras)?

2. Existem, no estado/ municipios, tipos identificaveis de comportamento de risco
acrescido?

3. Existem praticas sexuais associadas ao consumo de drogas?

4. A atitude da sociedade frente aos comportamentos de risco mais comuns ¢ um

obstaculo ao fornecimento de servigos de prevengdio e assisténcia ao HIV/Aids o
outras DST?
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PARCERIAS

» Setor Publico

Questdes

1. Existe alguma instdncia de coordenagéo dessas agdes 7 -

2. Os interlocutores estdo bem definidos 7 1 n

3. Qual a receptividade das propostas ?

4. Qual o nivel de articulagdo politica para garantir a quqlenlabllldddc dessas agdes ?
» Setor Privado "

Questoes

1. Existe alguma instancia de coordenagdo dessas agoes ?

2. Os interlocutores estdo bem definidos ?

3. Qual a receptividade das propostas ?

4. Qual o nivel de articulagéio politica para garantir a sustentabilidade dessas agoes ?

5. As empresas parceiras fazem seu “balango social” ? Como ?

6. As empresas fazem investimento no setor sadde ? Que projetos estdo em

andamento?

1l

> Setor Comunitario

Questdes

-QUJ[\J:-—-

Existe alguma instancia de coordenagdo dessas agoes ?

. Os interlocutores estdo bem definidos ?

_ Como os recursos financeiros sdo repassados para as ONG 7 -

.- Qual o nivel de articulagdo politica para garantir a Sl['ilblltﬁbl]ldﬂd(, dessas agoes 7
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O que os achados desses estudos especiais e dados adicionais sugerem em relagio a
disseminagiio do HIV, ¢ que atividades podem ser necessarias para prevenir a
infeccgdo pelo HIV?

Além dos estudos acima, existem dados adicionais sobre comportamento de

usuarios de drogas?

> Relacio de Género

Questoes

Levar em conta os diferentes papéis sociais de homens e mulheres na sociedade: nas
relagdes sociais, afetivo-sexuais, etc. (dados sobre comportamento.sexual e uso de
preservativo por homens ¢ mulheres/ em que tipo de relagdo);

Levar em conta a assimetria nas relagdes de género — poder de um género sobre o
outro, determinado assim uma maior vulnerabilidade feminina a epidemia da Aids,
dificultando, por exemplo, a negociagdo do uso do preservativo (dados sobre
insergdo mercado de trabalho / taxa de desemprego / escolaridade — todos por sexo
masculino e feminino e comparativo / nimero de mulheres chefes de familia);
Levar em conta como o sistemas de satde esta organizado para atender as mulheres
(no perfodo da idade reprodutiva), e como esta assisténcia chega a mulher (dados
sobre mortalidade materna / mortalidade infantil / nimero de casos de cancer de
colo uterino (99% dos canceres de colo uterino tem HPV) / céncer de mama /
nimero de consultas de pré-natal e de partos realizados no SUS);

Levar em conta os dados sobre violéncia contra a mulher — em especial a violéncia
doméstica. Toda relagio sexual sem consentimento expde a mulher a um risco
maior de contrair DST e o HIV (dados sobre violéncia contra a mulher — delegacias
especializadas de atendimento as mulheres / conselhos estaduais ¢ / ou municipais
dos direitos das mulheres);

Levar em conta os dados sobre aborto. Gravidezes ndo planejadas significam que
ndo estd havendo contracepgdo e nem prevengdo (incluindo a prevengdo as
DST/AIDS);

Levar em conta o crescimento da epidemia entre as mulheres, subcategorias de
exposic¢io (heterossexual ;homo/bissexual ; UDI e ignorado); a razao sexo, no inicio
e hoje, da epidemia; a faixa etaria onde concentra-se a epidemia entre homens ¢
mulheres; a relagdo de subcategoria de exposigdo entre os homens e a referida pelas
mulheres como parceiros;

Levar em conta dados sobre prevaléncia de DST em mulheres € homens. Comparar
dados e analisar relagdo masculino/feminino.
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