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PREFACIO

Salde, Dignidade e Prevencao Positiva ressalta a importancia de colocar a pessoa vivendo com HIV
no centro da gestdo da sua satide e bem-estar. Entre outras coisas, este Quadro transcende o conceito
mais limitado de "prevencao positiva", que se concentra na "prevencao” da transmissao do HIV
realizada somente pelas pessoas vivendo com HIV.

Em contraste, Saude, Dignidade e Prevengao Positiva ressalta a importancia de lidar com a prevencao
e o tratamento simultanea e holisticamente. O Quadro também enfatiza os papéis de lideranca das
pessoas vivendo com HIV no que diz respeito a responder aos obstaculos impostos pelas politicas e
leis dentro dos contextos socioculturais e juridicos em que elas vivem e levar a agenda em diregdo a
melhora da satide e da dignidade.

Ao mesmo tempo em que reconhece o trabalho atual na drea de "prevencdo positiva", este Quadro
ajuda a informar e explorar este trabalho e oferece orientagao adicional sobre politicas para
compreender como aumentar e promover a lideranca das pessoas vivendo com HIV, a medida que
elas definem e orientam programas atuais que lhes permitam viver com dignidade, manter ou melhorar
sua satide e fazer escolhas com resultados benéficos para si proprias bem como para seus parceiros,
familias e comunidades. O Quadro também garantira que as pessoas vivendo com HIV se apropriem
dos programas e dos servigos voltados para elas.

Ao se considerar o desafio continuo da prevengdo do HIV, as pessoas vivendo com HIV devem ser
reconhecidas como parte da solugdo — ndo como parte do “problema”. A meta da satde publicae

dos direitos humanos de prevenir novas infec¢des de HIV sé podera ser alcangada quando os direitos
humanos, sexuais e reprodutivos das pessoas vivendo com HIV forem protegidos e apoiados, quando
as necessidades mais amplas de satde e dignidade das pessoas vivendo com HIV forem satisfeitas e
quando o acesso ao tratamento e aos cuidados ininterruptos e em tempo habil incentivar uma aceitagao
maior do aconselhamento e teste voluntdrio confidencial.

Estas metas importantes podem ser alcangadas com o amplo comprometimento das partes
interessadas com este Quadro. Esperamos que Satde, Dignidade e Prevencio Positiva defina a maneira
como os governos, formuladores de politicas, programadores e agéncias internacionais trabalham com
as pessoas vivendo com HIV: deixando de trata-las como alvos passivos das mensagens de prevengado
e passando a reconhecé-las como participantes ativos da resposta global para o HIV.

Kevin Moody Michel Sidibé
Coordenador Internacional e CEO, GNP+ Diretor Executivo da ONUSIDA
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SUMARIO EXECUTIVO

As principais metas de Salde, Dignidade e Prevencao
Positiva sdo dignidade, qualidade e longevidade melhores
para as pessoas vivendo com HIV. Se alcancadas, estas
terdo, por sua vez, um impacto benéfico sobre os parceiros,
as familias e as comunidades destas pessoas, reduzindo,
inclusive, a probabilidade de novas infecgdes.

Salde, Dignidade e Prevencao Positiva nao é apenas um
novo nome para o conceito de prevengdo do HIV para e
realizada pelas as pessoas vivendo com HIV, anteriormente
conhecido como “prevencao positiva”. Em contraste, Satide,
Dignidade e Prevencao Positiva possui uma base mais
ampla, que abrange a melhora e a manutencao da dignidade
do individuo vivendo com HIV a fim de apoiar e aumentar
sua saude fisica, mental, emocional e sexual, o que, por sua
vez, entre outros beneficios, cria um ambiente favoravel
que reduz a probabilidade de novas infecgdes.

Saude, Dignidade e Prevengao Positiva abrange a gama
completa de problemas de satide e justica social para

as pessoas vivendo com HIV e segue os principios
fundamentais de que a responsabilidade pela prevencao
do HIV deve ser compartilhada e de que as politicas e os
programas para as pessoas vivendo com HIV devem ser
concebidos e implementados com o seu envolvimento
significativo.

Vinculando as necessidades sociais, de satde e de
prevencado do individuo vivendo com HIV dentro de um
quadro de direitos humanos, Saude, Dignidade e Prevencao
Positiva resulta na utilizagdo mais eficiente dos recursos,
com resultados mais responsivos as necessidades das
pessoas vivendo com HIV e mais benéficos para seus
parceiros, familias e comunidades.

Este Quadro é o primeiro passo para a operacionalizagdo
de Saude, Dignidade e Prevencgao Positiva. Ele deve ser
aevolucdo das
necessidades das pessoas vivendo com HIV e as politicas e

visto como um documento vivo, adaptave

programas que as servem.
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Para alcancar a meta de Satide, Dignidade e Prevencdo
Positiva, é necessario especificamente promover e
fortalecer o empoderamento das pessoas vivendo com HIV
através dos seguintes objetivos:

® Aumentar o acesso a e a compreensdo das politicas e
dos programas informados por evidéncias e baseados
nos direitos humanos que auxiliam os individuos
vivendo com HIV a fazerem escolhas que atendam suas
necessidades e lhes permitam levar uma vida saudavel
e livre de estigma e discriminacao.

® Ampliar e apoiar os programas existentes de
aconselhamento, teste, cuidados, apoio, tratamento
e prevencdo do HIV que pertencem as comunidades
e sdo e liderados por elas e aumentar o acesso aos
servicos de satide baseados nos direitos, inclusive os
servigos de satide sexual e reprodutiva.

® Ampliar e apoiar programas de literacia em salde,
tratamento, prevengao, direitos humanos e leis e
garantir que os direitos humanos sejam promovidos e
implementados através dos programas e das protecées
pertinentes.

® Garantir que as pessoas ndo diagnosticadas e
diagnosticadas, juntamente com seus parceiros e
comunidades, sejam incluidas em programas de
prevencdo do HIV que ressaltem a responsabilidade
compartilhada, independentemente do status
sorolégico conhecido ou percebido, e tenham
oportunidades, ao invés de obstaculos, para
empoderarem-se a si préprias bem como ao(s) seu(s)
parceiro(s) sexual(is).

® Ampliar e apoiar programas de capital social que
se concentrem em respostas ao HIV sustentaveis
e lideradas pela comunidade investindo no
desenvolvimento comunitario, no trabalho em rede, no
desenvolvimento de capacidades e em recursos para
organizacdes e redes de pessoas vivendo com HIV.



Operacionalizar Satide, Dignidade e Prevencao Positiva ndo
se trata de criar novos programas, exceto onde ainda nao
existirem programas bdsicos. Ao contrario, trata-se de usar
este novo quadro para criar vinculos entre os programas
existentes e também amplia-los de maneira que eles sejam
mais eficientes e responsivos as necessidades das pessoas
vivendo com HIV.

Os elementos programaticos individuais inevitavelmente
variardo de um contexto para outro, conforme ditado pelas
necessidades e pelos recursos locais, porém eles podem ser
divididos em oito categorias de componentes principais.

- EMPODERAMENTO

- IGUALDADE DE GENERO

- PROMOGAO E ACESSO A SAUDE

- DIREITOS HUMANOS

- PREVENGAO DE NOVAS INFECGOES

- SAUDE E DIREITOS SEXUAIS E REPRODUTIVOS
- APOIO SOCIAL E ECONOMICO

- MEDIGAO DO IMPACTO

Sao recomendadas nove dreas de a¢do para levar adiante
o desenvolvimento de diretrizes operacionais para
Satde, Dignidade e Prevencio Positiva, com funcdes e
responsabilidades especificas para a GNP+, outras redes
de pessoas vivendo com HIV, a sociedade civil, os setores
publico e privado, o Secretariado e Co-patrocinadores do
Programa Conjunto das Nagdes Unidas sobre o HIV/AIDS
(ONUSIDA) e agéncias doadoras.

1 DEFESA E PROMOGAO DE DIREITOS
Aumentar a mobilizagdo significativa e abrangente das
pessoas vivendo com HIV nos esforcos de prevengdo
de HIV e aumentar a capacidade das organizagdes e
redes de pessoas vivendo com HIV em ambito global,
regional e nacional para que participem como parceiras
de pleno direito, iguais e essenciais no planejamento,
implementagdo, monitoramento e avaliagdo de
iniciativas de Satide, Dignidade e Prevencéo Positiva em
ambito global, regional e nacional.

N

PRODUGAO DE EVIDENCIAS

Avaliar as politicas e os programas existentes para
verificar sua prontiddo para serem integrados ao Quadro
Salide, Dignidade e Prevencdo Positiva; fornecer
evidéncia da boa prdtica existente.
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4

DISSEMINAGAO

Garantir a aprovacio, a adogéo e a implementagio
robustas do conceito Satde, Dignidade e Prevengao
Positiva por parte das principais partes interessadas em
ambito global, regional e nacional.

DIALOGO SOBRE POLITICAS

Acordar areas prioritarias para aimplementagao,
inclusive vinculos entre os programas existentes, e
compreender as lacunas relacionadas com a prevengdo
do HIV nas politicas atuais para as pessoas vivendo com
HIV.

PLANEJAMENTO
Preparar-se para diretrizes operacionais padronizadas
para Satde, Dignidade e Prevencao Positiva.

IMPLEMENTAGAO
Desenvolver diretrizes operacionais padronizadas para
Saude, Dignidade e Prevencdo Positiva.

INTEGRAGAOD

Integrar diretrizes operacionais padronizadas aos
quadros estratégicos, recursos, planos, politicas e
sistemas de monitoramento e avaliacdo nacionais.

MONITORAMENTO E AVALIAGAO

Desenvolver indicadores de monitoramento e

avaliagdo para aimplementacgdo de Salde, Dignidade e
Prevencdo Positiva, inclusive vinculos entre programas,
o desenvolvimento de politicas e a eficicia na redugao
de novas infec¢des e nos resultados de satde individual
e populacional.

ADAPTAGAO E MELHORA

Adaptar o Quadro e as diretrizes operacionais em

vista de novas constatacées do monitoramento e da
avaliacdo e a medida que a epidemia evoluir, mais
evidéncias forem obtidas e outras mudancas ocorrerem
(por exemplo, novas tecnologias de prevencao,

melhor compreensao do tratamento como prevencéo,
mudancas que permitam ou impecam financiamento e
ambientes juridicos e de politicas).






Antecedentes

PREVENGAO DO HIV (VIH) E AS PESSOAS VIVENDO
COM HIV (VIH)
As respostas nacionais, regionais e globais a epidemia
do HIV tém sido freqlientemente lentas para atender ao
grande niimero de necessidades de saude, dignidade
e prevengado das pessoas vivendo com HIV. Este é o
caso no que diz respeito a oferecer acesso universal a
aconselhamento, teste confidencial, tratamento, cuidados
e apoio bem como proporcionar ambientes juridicos e de
politicas propicios e favoraveis as pessoas vivendo com
HIV e as comunidades afetadas pelo HIV.

Além disso, tem havido deficiéncias significativas

nas abordagens de prevencdo do HIV voltadas para
individuos vivendo com HIV, as quais tendem a trata-
los primordialmente como vetores potenciais de novas
infeccdes ao invés de individuos com necessidades e
desejos complexos e conflitantes.

As pessoas vivendo com HIV sempre foram promotoras
e defensoras fortes e veementes da prevengao do HIV,
mas relativamente poucas politicas e programas apdiam
adequadamente as pessoas com teste positivo no seu
desejo de prevenir novas infecgdes do HIV.

Ao contrdrio, tem-se pressuposto erroneamente que, uma
vez que a pessoa se torna ciente do seu status sorolégico
positivo, ela automaticamente adquire as habilidades
complexas necessarias para a comunicacdo, a tomada de
decisdes e a agdo efetiva no que diz respeito ao risco de
transmissdo do HIV.
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Por exemplo, a revelagdo do préprio status sorolégico
positivo é um processo que requer habilidade e apoio
e é particularmente dificil se ndo houver um ambiente
propicio, livre de estigma e discriminagdo. Da mesma
forma, usar preservativos correta e consistentemente
também requer habilidades (como usa-los, negociagao,
comunicacdo), uma atitude favoravel em relacio aos
preservativos, uma dindmica de igualdade de poder
nos relacionamentos e recursos (acesso a preservativos
masculinos e femininos e lubrificantes a base de dgua).

Além disso, as pessoas vivendo com HIV freqiientemente
tém muitas necessidades de apoio social que podem
competir com o seu desejo de prevenir novas infecgdes.
Atransmissdo do HIV ndo ocorre no véacuo. Os
comportamentos que podem levar a transmissao do HIV
frequientemente resultam de questdes econdmicas, sociais
e/ou psicoldgicas subjacentes, tais como a pobreza, a
violéncia com base no género e/ou a homofobia, e podem
também ser o resultado do desejo de constituir familia.

Os ambientes sociais, juridicos e de politicas opressivos
e/ou punitivos freqlientemente desencorajam as pessoas
atomar conhecimento do seu status. Nestes ambientes,
as pessoas que conhecem seu status ndo podem revela-
lo, nem utilizar os servigos de prevencéo e tratamento de
HIV com seguranca — isto é, sem o risco real de sofrer
estigma, discriminagdo e/ou a possibilidade de agdo penal.
Alguns fatores opressivos sdo: teste ou tratamento de HIV
obrigatoério; revelagdo involuntéria ou obrigatoéria; leis e
agOes penais para a nao revelagdo, a exposigao potencial



ao HIV ou a transmissdo ndo intencional; e/ou leis e acdes
penais para comportamentos de risco potencial associado
ao HIV, como o uso de drogas injetaveis, trabalho sexual
e/ou sexo entre homens e/ou identidades como lésbicas,
homossexuais, bissexuais, transsexuais ou intersexuais.

Ha também uma relacdo importante entre as necessidades
de satide de uma pessoa vivendo com HIV — associadas
ao acesso em tempo habil & terapia antirretroviral,
prevencdo de infecgdes oportunistas e outras doencas,
prevengdo de morte prematura e prolongamento de uma
vida saudavel e produtiva — e sua capacidade de prevenir
novas infeccoes de HIV.

O ndo reconhecimento da importancia destas questoes
de saude e dignidade pode resultar em uma simplificagao
excessiva e programas medicalizados de prevengao do
HIV que ignoram o escopo completo dos desafios que
afetam as necessidades, as capacidades e os incentivos de
prevencdo das pessoas vivendo com HIV.

Entretanto, a prevengdo de novas infecgdes de HIV deve
ser uma meta para todos, independentemente do status
sorolégico conhecido ou percebido da pessoa ou da sua
proximidade ao virus e aos seus impactos. Uma percepcdo
errbnea comum é que a maioria das novas infecgdes de
HIV envolve pessoas que tém conhecimento de que sdo
HIV-positivas. Porém, de acordo com os dados publicados
mais recentes sobre pessoas que conhecem e pessoas que
desconhecem o seu status sorolégico, a grande maioria
das pessoas vivendo com HIV no mundo — estimada
entre 80% e 90% — ainda néo foi testada e ndo conhece o
seu status de HIV positivo.!"

Os Centros para o Controle e a Prevencdo de Doengas

dos Estados Unidos (United States Centers for Disease
Control - CDC) constataram que as pessoas que
desconhecem que estdo vivendo com HIV tém duas vezes
mais chances de participar de sexo de alto risco que as
pessoas que conhecem o seu status de HIV positivo.” Eles
estimaram também que até 70% das novas infec¢des de

1 ONUSIDA, AIDS Epidemic Update 2009, Genebra, 2009

2 Marks, G., et al. "“Meta-analysis of high-risk sexual behaviour in persons aware
and unaware they are infected with HIV in the United States: implications for
HIV prevention programs.” JAIDS, 39(4): 446-53, 2005
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HIV sdo contraidas de pessoas ndo diagnosticadas.”

Estas estimativas foram baseadas na pressuposicdo de que
trés em cada quatro pessoas vivendo com HIV conheciam
o0 seu status. Em contextos em que o nimero de pessoas
com HIV ndo diagnosticado é muito maior que o nlimero
de pessoas com HIV diagnosticado, é provavel que a
grande maioria das novas infec¢des de HIV resulte de sexo
entre individuos que desconhecem que um deles ja esta
vivendo com HIV.

H4a muito mais probabilidade de que os individuos com
mais chances de causar preocupagao a satde publica —
pessoas que desconhecem que estdo vivendo com HIV
— se apresentem para aconselhamento, teste, cuidados,
apoio e tratamento se houver tratamento seguro, efetivo,
ininterrupto, a um prego acessivel e de acesso fidvel e

se as pessoas diagnosticadas como HIV positivas forem
apoiadas e protegidas por ambientes juridicos e de
politicas propicios, ao invés de controladas, ameacadas,
estigmatizadas, discriminadas, processadas ou punidas.

UM NOVO QUADRO PARA A PREVENGAO DE HIV

(VIH) PELAS PESSOAS VIVENDO COM HIV (VIH)
Em abril de 2009, foi realizada na Tunisia uma consulta
técnica internacional sobre prevencdo do HIV para as
pessoas vivendo com HIV. Os participantes — mais
da metade dos quais estava vivendo com HIV —
representavam redes de pessoas vivendo com HIV, a
sociedade civil, agéncias governamentais, o Secretariado e
Co-patrocinadores da ONUSIDA, doadores internacionais
e agéncias de desenvolvimento. Os participantes
concordaram que o foco das abordagens atuais era
excessivamente limitado e deveria ser substituido por uma
abordagem baseada nos direitos humanos mais ampla,
holistica e interconectada.

Os participantes concordaram que as politicas e 0s
programas que:

e sdo concebidos e implementados com o envolvimento
significativo das pessoas vivendo com HIV;

e tratam as pessoas vivendo com HIV de forma humana e

5

3 Marks, G., et al. "Estimating sexual transmission of HIV from persons aware and
unaware that they are infected with the virus in the USA." AIDS 20(10)
1447-50, 2006.

4 GNP+/ONUSIDA. Technical Consultation Report: Positive Health, Dignity and
Prevention, abril de 2009. (Santé Positive, Dignité et Prévention - Rapport de
consultation technique)
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com dignidade;

e oferecem as pessoas conhecimento, habilidades e
apoio social e juridico; e

e concentram-se na saude holistica e nas necessidades
associadas das pessoas vivendo com HIV

tém mais probabilidade de serem aceitos e implementados
e serdo mais eficazes que os programas existentes que mal
se concentram na prevencao de novas infecgdes.

Estas politicas e programas também ajudam a reduzir o
estigma e a discriminagdo associados ao HIV, resultando
em varios efeitos benéficos para as pessoas vivendo com
HIV (inclusive pessoas que desconhecem o seu status) e
seus parceiros, familias e comunidades.

UM NOVO NOME PARA UM NOVO QUADRO
Como parte da mudanga em direcdo a uma nova
abordagem de salide centrada nos direitos humanos,
foi introduzido um novo termo: Saude, Dignidade e
Prevencdo Positiva. As consultas realizadas pela GNP+ e
seus parceiros mostraram que, assim como os elementos
programaticos individuais de Satde, Dignidade e
Prevencao Positiva podem mudar de acordo com o
contexto, o nome também pode precisar ser adaptado
quando traduzido para os idiomas locais.

Por exemplo, as consultas realizadas entre os
representantes das pessoas vivendo com HIV na regido
Asia-Pacifico preferiram o termo Satide Positiva, pois o
conceito de "dignidade” ndo era facilmente transferivel
em alguns paises da regido, e o termo “prevengao”
continua a ter conotagdes de que as pessoas que sabem
que estdo vivendo com HIV tém uma carga maior de
responsabilidade pela transmissdo do virus.

As consultas entre os representantes das pessoas vivendo
com HIV na Africa francéfona também pediram uma
revisdo da palavra "dignidade”, pois o significado desta
palavra eminglés ou francés — no que se refere aos
direitos humanos — pode nio ser compreendido por
algumas pessoas no continente africano.

Além disso, as consultas observaram que muitos
programas existentes — e fluxos de financiamento — ja

SAUDE, DIGNIDADE E PREVENGAO POSITIVA: UM QUADRO DE POLITICAS

foram chamados de "Prevencio Positiva” ou “"Prevencdo
com Positivos" e houve a preocupagao de que um novo
nome pudesse causar confusao.

Desenvolver uma linguagem comum para o Quadro mais
amplo de Saude, Dignidade e Prevencgao Positiva é a meta
final, e é especialmente importante consultar as pessoas
vivendo com HIV sobre o termo usado para descrever
este Quadro porque o nome afeta a maneira como elas

se sentem quanto a si mesmas e a sua capacidade de
implementé-lo na sua prépria vida.

Entretanto, entre as pessoas que estao trabalhando na
implementagdo do Quadro, talvez o nome seja menos
importante que o contelido. A principal preocupacao é
que o Quadro seja incorporado as politicas e programas
existentes e que as pessoas vivendo com HIV sejam
colocadas no centro da determinagédo de quais politicas
e programas apdiam e permitem que elas vivam vidas
saudaveis e facam escolhas saudaveis.

PARA QUEM E ESTE QUADRO?
Este Quadro fornece os conceitos amplos que representam
0s primeiros passos para a operacionalizagdo de Satide,
Dignidade e Prevencao Positiva. Ele deve ser usado
para informar o desenvolvimento e aimplementagdo de
diretrizes operacionais que reflitam vinculos entre uma
variedade de politicas e programas que visem apoiar

e melhorar a satide, a dignidade e as necessidades de
prevencdo das pessoas vivendo com HIV.




Um dos principios do Quadro é que o desenvolvimento, a
implementagdo e o monitoramento e avaliagcdo de todas as
politicas e programas que afetam as pessoas vivendo com
HIV devem inclui-las — e, de forma ideal, ser liderados

por elas. Portanto, o Quadro devera ser especialmente Util
para as organizagdes e redes de pessoas vivendo com HIV
ao desenvolverem uma estratégia de defesa e promocéo
de direitos e incentivarem o envolvimento das pessoas
vivendo com HIV em todos os aspectos que dizem respeito
alevar adiante Salide, Dignidade e Prevencao Positiva.

Este Quadro também devera ser uma ferramenta Util para
orientar o trabalho de qualquer um envolvido em politicas
e programas gue visem apoiar e melhorar asatde e a
dignidade das pessoas vivendo com HIV, bem como para
aqueles voltados para a prevengao de novas infeccoes
(tais como a sociedade civil mais ampla, os setores publico
e privado, inclusive os setores da salide e da educagdo, e
agéncias doadoras, multilaterais e do sistema das Nagdes
Unidas, inclusive a ONUSIDA.)®!

5 Saude, Dignidade e Prevencdo Positiva ja faz parte integral da reducédo da
transmissao sexual do HIV na Matriz de Resultados da ONUSIDA 2009-11
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SOMOS MAIS DO QUE

PACIENTES

NAO SEREMOS
TRATADOS

COMO VETORES DE TRANSMISSAOD

SOMOS

TODOS RESPONSAVEIS

PELA PREVENGAO DO HIV (VIH)

TEMOS
NECESSIDADES E DESEJOS
A SEREM SATISFEITOS
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Principios e Valores

Orientadores

1 “SOMOS MAIS DO QUE PACIENTES.”

As pessoas vivendo com HIV séo lideres na
concepgdo, realizagdo, implementacido, pesquisa,
monitoramento e avaliagdo de todos os programas
e politicas que as afetam.

As pessoas vivendo com HIV possuem muito
conhecimento, experiéncia e compreensio sobre as
questdes que lhes sdo importantes e para responder a
epidemia efetivamente. Para lidar adequadamente com a
salide, a dignidade e as necessidades de prevencdo das
pessoas vivendo com HIV, elas devem ser envolvidas de

forma significativa em todos os aspectos das politicas e dos

programas que as afetam.

2 “NAO SEREMOS TRATADOS COMO
VETORES DE TRANSMISSAO.”

A base de Salide, Dignidade e Prevencdo
Positiva® é uma abordagem de direitos humanos.

As pessoas vivendo com HIV procuram politicas e
programas que nao as oprimam, dirijam, controlem,
abusem ou criminalizem. Saude, Dignidade e Prevengao
Positiva requer um quadro de direitos humanos (inclusive
abordagens baseadas em direitos para os programas de
HIV) respaldado por leis protetoras para garantir a ndo
discriminagéo, reduzir o estigma, oferecer acesso ajustica

6 Vejatambém a Diretriz Estratégica 3: Avancar com os direitos humanos e a
igualdade de género naresposta ao HIV/VIH, ONUSIDA. Chegando a Zero
Estratégia para 2011 a 2015, 2010.
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e mudar normas de género prejudiciais. Tais politicas e
programas deverao permitir as pessoas vivendo com HIV
protegerem-se a si mesmas e aos outros — nao através
do medo, mas, sim, através do empoderamento e com
dignidade.

3 “SOMOS TODOS RESPONSAVEIS PELA
PREVENGAO DO HIV (VIH).”

Prevenir novas infeccées de HIV é uma
responsabilidade compartilhada por todos,
independentemente do status sorolégico.

Salde, Dignidade e Prevencao Positiva trata-se de incluir
as pessoas vivendo com HIV em todos os aspectos da
prevencdo do HIV. O Quadro rejeita a idéia de que as
pessoas vivendo com HIV sejam as Unicas responsaveis
pela satde dos outros com quem elas interagem. Ele
também reconhece e enfrenta o estigma associado ao
HIV e outros determinantes sociais de satide que causam
impacto sobre a vulnerabilidade das pessoas afetadas.
Ele promove politicas e programas favoraveis que
ajudam a empoderar os individuos para que assumam

a responsabilidade pela sua prépria satide e bem-estar,
causando, assim, um impacto benéfico nos parceiros, nas
familias e nas comunidades.
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Compreendendo a salide e os direitos
sexuais e reprodutivos

"Salide reprodutiva é um estado de bem-estar
fisico, mental e social completo e ndo simplesmente
a auséncia de doenca ou enfermidade em todas as
questdes relativas ao sistema reprodutivo e suas
funcbes e processos. Satde reprodutiva, portanto,
significa que a pessoa pode ter uma vida sexual
satisfatéria e segura e que possui a capacidade de se
reproduzir e a liberdade para decidir se e com que
frequéncia fazé-lo. Implicito nesta ultima condicdo
estd o direito dos homens e das mulheres de

estarem bem informados e terem acesso a métodos
de planejamento familiar de sua escolha, que sejam
seguros, efetivos, aceitdveis e a um preco acessivel,
bem como outros métodos de sua escolha para a
regulacdo da fertilidade que ndo sejam contra a lei e
o direito de acesso aos servigos adequados de satide
que permitam as mulheres terem uma gravidez e um
parto seguros e oferecam aos casais a melhor chance
de ter um bebé saudavel. De acordo com a definicio
acima de saude reprodutiva, cuidados de satde
reprodutiva é definido como o grupo de métodos,
técnicas e servigos que contribuem para a satde e
o bem-estar reprodutivo através da prevencgdo e da
resolucdo de problemas de sadde reprodutiva. Os
cuidados de satde reprodutiva incluem também a
salide sexual, cujo propésito é melhorar a vida e as
relagdes pessoais e ndo apenas o aconselhamento e
os cuidados associados a reprodugéo e as doencas de
transmissdo sexual." "

Internacional sobre
(International
Population and Development - ICPD) das Nagées

Unidas, Cairo, Egito, 1994.1

Conferéncia

Populacdo e

Desenvolvimento Conference on

1 Citado de: http://www.iisd.ca/Cairo/program/p07002.html

2 http://www.iisd.ca/cairo.html.
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Dos Principios Denver para Saude,
Dignidade e Prevencao Positiva

Em 1983, um pequeno grupo de pessoas vivendo
com AIDS reuniu-se para uma conferéncia sobre
salide homossexual em Denver, Colorado, e
escreveu um documento conhecido como Principios
Denver (Denver Principles), que definem os direitos
e as responsabilidades das pessoas vivendo com
AIDS." A idéia de auto-empoderamento em um
momento de grande medo e histeria foi profunda
e influente, e este conceito foi incorporado a um
movimento global mais amplo em direcdo ao Maior
Envolvimento Significativo das Pessoas Vivendo
com HIV (GIPA/MIPA - Greater and Meaningful
Involvement of People Living with HIV).!? O Principio
GIPA foi formalizado na Cupula sobre a AIDS de
Paris, em 1994, aprovado por Estados-membros das
Nag¢des Unidas (ONU) como parte da Declaragdo
de Compromisso sobre o HIV/AIDS de 2001 e
reconfirmado por 192 Estados-membros da ONU na
Declaragio Politica sobre o HIV/AIDS, em 2006. Os
principios de auto-determinagdo associada ao HIV
sdotdoimportantes e pertinentes hoje como eramem
Denver, quase trés décadas atrés. Saude, Dignidade
e Prevencdo Positiva reconfirma estes principios e
reformula-os a fim de ajusta-los ao contexto de uma
epidemia do HIV mais madura, & medida em que
avangamos em direcdo a estratégias concretas que
visam alcancar sua realizagdo.

1 Naépoca, o HIV ainda ndo havia sido descoberto. Os Principios

Denver de 1983 estdo disponiveis em http://www.poz.com/articles/

the_denver_principles_2267_15780.shtml

2 Resumo de Politicada ONUSIDA. The Greater Involvement of People

Living with HIV (GIPA), Genebra, 2006. Disponivel em: http://data.
UNAIDS.org/pub/BriefingNote/2007/jc1299_policy_brief_gipa
pdf.
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4 “TEMOS NE
SEREM SATIS
A saude e os direitos sexuais e reprodutivos!”!
devem ser reconhecidos e exercidos por todos,
independentemente do status sorolégico.

Apds o diagnostico, as pessoas vivendo com HIV
continuam a ter as mesmas necessidades e desejos de
intimidade, atividade sexual, familia e comunidade que
antes. Salde, Dignidade e Prevencao Positiva consiste em
criar condigdes para que as pessoas vivendo com HIV e
seus parceiros sexuais estejam livres para fazer escolhas
informadas relativas a se querem e como querem ser
sexualmente ativos e alcancar a satisfacdo e se querem e
como querem conceber e usufruir uma familia.

7 Os direitos sexuais sdo um dos componentes dos direitos humanos. Os direitos
sexuais sao constituidos por uma série de direitos associados a sexualidade
provenientes dos direitos a liberdade, igualdade, privacidade, autonomia,
integridade e dignidade de todas as pessoas. Veja: IPPF. Sexual Rights: an IPPF
declaration, 2008.
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Py

O que é "responsabilidade
compartilhada"?

A "prevencdo" de Saude, Dignidade e Prevencdo
Positiva rejeita politicas e programas que se
concentram  exclusivamente em “prevenir a
cadeia de transmissdo”. Esta é uma expressdo
potencialmente estigmatizante, que pode criar
uma percepcdo de responsabilidade unilateral para
a prevencgdo do HIV. Ela também pode sugerir as
pessoas vivendo com HIV como bodes expiatérios
para culpar quando ocorrerem novas infec¢Ges
de HIV. "Responsabilidade compartilhada” para a
prevencdo do HIV trata-se de reconhecer o papel
que os determinantes sociais mais amplos de satide
e dignidade desempenham no comportamento
humano e sexual. Primeiro, ela reforca o conceito de
que todos sdo responsaveis por sua salide e devem
tomar medidas para protegé-la. Assim, embora
as pessoas cientes de que estdo vivendo com HIV
saibam que tém a responsabilidade ética de evitar
infectar outra pessoa, todas as pessoas compartilham
a responsabilidade de evitar a infeccdo. Em segundo
lugar, Saude, Dignidade e Prevencdo Positiva cria um
ambiente para a prevencdo do HIV que vai além do
individuo — incluindo a todos, independentemente
do seu status sorolégico ou proximidade a epidemia
do HIV. Os parceiros sexuais das pessoas vivendo
com HIV, as familias, as comunidades, a sociedade
civil, os setores publico e privado, a midia, as agéncias
doadoras e multilaterais, tais como a ONU: todos
compartilham a responsabilidade de prevenir novas
infeccées de HIV.
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5 VALORES

S6 serd possivel alcangar Saude, Dignidade e Prevencgao

Positiva através dos seguintes pontos:

® Um ambiente juridico e de politicas favoravel e
protetor que vise alcangcar um mundo livre de estigma
e discriminagdo associados ao HIV.

e Um foco na melhora e na manutengao da satde e do
bem-estar das pessoas vivendo com HIV, o que, por
sua vez, contribui para a satide e o bem-estar de seus
parceiros, familias e comunidades.

e A promogdo da saude e do bem-estar holisticos,
inclusive o acesso a aconselhamento, teste
confidencial, cuidados e apoio relativos ao
HIV e acesso em tempo habil a tratamento e
monitoramento voluntarios.

e Lidar com uma série de fatores que prejudicam
a saude e a dignidade, entre eles: pobreza e
inseguranca alimentar, falta de apoio mental e
psicolégico, falta de oportunidade educacional,
exclusdo social, desigualdade de género e estigma e
discriminagdo baseados em status de HIV positivo,
em comportamentos, como o uso de drogas
injetaveis, trabalho sexual e/ou sexo entre homens,
e em identidades, como lésbicas, homossexuais,
bissexuais, transexuais ou intersexuais.

e Responder as necessidades das populages-chave,®
inclusive as necessidades particulares e especificas
dos jovens e das mulheres, e através de programas
respeitosos, criados sob medida para contextos
especificos e para a diversidade entre as pessoas
vivendo com HIV.

8 Entre as principais populagées em maior risco de viver com HIV devido ao seu
status social ou juridico e/ou comportamento, estao: povos indigenas, homens
que tém relagdes sexuais com outros homens, migrantes, pessoas que usam
drogas, presidiarios, refugiados, minorias sexuais (inclusive pessoas
intersexuais e transexuais), trabalhadores/as de sexo, mulheres e jovens
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Saade, Dignidade e Prevengao Positiva na pratica:

Desconstruindo a "responsabilidade
compartilhada” na Bolivia

Numa consulta de quatro dias (7 — 9 de abril
de 2010), co-organizada pela Redbol+ (Rede
Boliviana de Pessoas vivendo com HIV/AIDS),
GNP+, o Conselho da Populagdo (the Population
Council), e a ONUSIDA, membros do comité de
direcdo da Redbol+ exploraram o novo conceito
de Satide, Dignidade e Prevencdo Positiva e suas
implicagdes para a defesa e promogido de direitos
na Bolivia. Os membros do comité de direcdo da
Redbol+ adaptaram uma metodologia de coleta
de evidéncias, a qual serd usada para um estudo
com 360 pessoas vivendo com HIV na Bolivia. Com
o apoio do Ministério da Salde, serdo realizadas
entrevistas através de grupos de apoio e em
centros de tratamento e cuidados. As constatacdes
da pesquisa ajudardo a informar o trabalho de
defesa e promocgdo de direitos da Redbol+ para
alterar a Lei Niimero 3729 (que exige a revelacdo
a parceiros sexuais e profissionais da satude!", mas
que também inclui muitas disposicdes protetoras
para o financiamento de tratamento, cuidados e
prevencdo do HIV) e ajudardo também dentro
de outros processos nacionais, regionais e
internacionais.

Veja as informagdes adicionais do site do Global Criminalization Scan

sobre o HIV e as leis penais e de satide ptblica da Bolivia
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Metas e Obje

Héd uma necessidade urgente de garantir que as metas de
Satde, Dignidade e Prevencdo Positiva sejam alcancadas e
recebam a mesma aten¢do que o acesso ao tratamento. O
direito d saude e outros direitos humanos devem ser protegidos
e satisfeitos, particularmente se tiver havido uma expansio

nas leis, politicas e prdticas punitivas que violam os direitos
humanos, aumentam o estigma, a discriminacdo e a homofobia
com implicagées também para os cortes nos financiamentos
parao HIV.

Vuyiseka Dubula, Secretdrio Geral, Campanha de Ac¢do para o
Tratamento, Africa do Sul

As principais metas de Satde, Dignidade e Prevengao
Positiva sdo dignidade, qualidade e longevidade melhores
para as pessoas vivendo com HIV. Se alcangadas,

estas terdo, por sua vez, um impacto benéfico sobre os
parceiros, as familias e as comunidades destas pessoas,
reduzindo, inclusive, a probabilidade de novas infecgdes.

Especificamente, isto requer promover e estabelecer o
empoderamento das pessoas vivendo com HIV através
dos seguintes objetivos:

1 Aumentar o acesso e a compreensao das politicas
e programas informados por evidéncias e baseados
nos direitos humanos que auxiliam os individuos
vivendo com HIV a fazerem escolhas que atendam
suas necessidades e Ihes permitam levar uma vida
saudavel e livre de estigma e discriminacao.

SAUDE, DIGNIDADE E PREVENGAO POSITIVA: UM QUADRO DE POLITICAS

1tivos

Saude, Dignidade e Prevencgao Positiva na pratica:

A "Declaragdo Suica"

Em janeiro de 2008, A Comissdo Federal Suica
para a AIDS (Eidgendssische Kommission fir
Aids-Fragen - EKAF), parte do Escritério Federal
Suico de Saude Publica, emitiu uma declaragio
de consenso informada por evidéncias para
os médicos da Suica a respeito do impacto da
terapia antirretroviral na infecciosidade individual
e em que circunstancias especificas a terapia
antirretroviral sozinha é fidvel como ferramenta
de prevencdo do HIV.'" A EKAF considerou a
declaragdo como exclusiva para a situacdo na
Suica, onde o acesso a terapia antirretroviral e ao
teste da carga viral é universal, e ha recursos para
o aconselhamento individual sobre a prevengao do
HIV para as pessoas vivendo com HIV, mas onde
o quadro juridico punia as pessoas vivendo com
HIV pela decisdo informada do seu parceiro HIV
negativo de ter relagcdes sexuais desprotegidas.
Apds esta declaragdo, a EKAF trabalhou de forma
estreita com a Ajuda Suica contra a AIDS (AIDS-
Hilfe Schweiz) para produzir uma orientagdo para
individuos'”, resultando em politicas e programas
que ofereciam mais opgdes de satde sexual e
reprodutiva para as pessoas vivendo com HIV, e
trabalhou, também, com formuladores de politicas
e promotores publicos para melhorar a situagdo
juridica das pessoas vivendo com HIV.

Vernazza, P., et al. Les personnes séropositives ne souffrant d'aucune

autre MIST et suivant un traitment antirétroviral efficace ne
transmettent pas le VIH par voie sexuelle. Bulletin des médecins
suisses 89 (5), 2008. [Tradugdo em inglés. (Inclui declaragao

juramentada do tradutor) HIV-positive individuals not suffering from

any other STD and adhering to an effective antiretroviral treatment
do not transmit HIV sexually]

Ajuda Suica contra a AIDS. Advice Manual: Doing without condoms
during potent ART. 2008.
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2 Ampliar e apoiar os programas existentes de 3 Ampliar e apoiar programas de literacia em satde,

aconselhamento, teste, cuidados, apoio, tratamento tratamento, prevencao, direitos humanos e leis e

e prevencdo do HIV que pertencem as comunidades garantir que os direitos humanos sejam promovidos
e sdo e liderados por elas e aumentar o acesso aos e implementados através dos programas e das
servigos de saude baseados nos direitos, inclusive protec¢des pertinentes.

os servicos de satide sexual e reprodutiva.

Saude, Dignidade e Prevencgao Positiva na pratica: Sauade, Dignidade e Prevencao Positiva na pratica:
AIDS Care China!™ Tratamento e literacia juridica pertencentes as
A AIDS Care China é uma organizacio nio pessoas vivendo com HIV na Africa Austral

governamental que presta cerca de 30 por cento
de toda aterapia antirretroviral as pessoas vivendo
com HIV na China. Um programa educacional é
oferecido em um centro de servico comunitario
localizado ao lado da clinica de HIV. Os dois
locais coordenam seu trabalho compartilhando
informagdes sobre pacientes ligadas por
computador. Dois conselheiros pares de tempo
integral — um dos quais estd vivendo com HIV —
situados dentro do centro de servigo comunitario
oferecem informacdes e intervencdes criadas sob
medida para o individuo. O programa de Satde,
Dignidade e Prevencdo Positiva da AIDS Care
estd baseado em quatro elementos fundamentais:
auto-didatica, literacia em tratamento, auto-estima
e prevengdo de doengas.?!

1 http://www.aidscarechina.org/english/about.asp.

2 GNP+/ONUSIDA. Technical Consultation Report: Positive Health,
Dignity and Prevention, abril de 2009. (Santé Positive, Dignité et
Prévention - Rapport de consultation technique).

Trés organizacbes da sociedade civil sul-
africana lideradas por pessoas vivendo com
HIV — Alianca de SIDA e Direitos para a Africa
Austral (AIDS and Rights Alliance of Southern
Africa - ARASA),!" Fundacdo da Midia de Satde
Comunitaria (Community Health Media Trust -
CHMT),"”’ e Campanha de Acdo para o Tratamento
(Treatment Action Campaign - TAC)®) — tém
estado na vanguarda da prestacdo de tratamento
e literacia juridica para a regido. Os programas
de literacia da ARASA, da CHMT, e da TAC
empoderaram as pessoas vivendo com HIV para
que compreendam a ciéncia, o tratamento, os
efeitos colaterais e as diretrizes de maneira que
possam ser mais responsaveis pelos seus préprios
cuidados e exigir seus direitos quando os devidos
cuidados nZo estiverem disponiveis. Além disso, o
manual da ARASA "HIV/AIDS and Human Rights
Advocacy and Training Resource Manual”, oferece
informacées e idéias sobre como fortalecer a
resposta ao HIV baseada em direitos as pessoas
vivendo com HIV e aqueles que defendem e
promovem direitos em seu nome nos seus préprios
paises e naregido.

w N

http://www.arasa.info/

http://www.beatit.co.za/home/index

http://www.tac.org.za/community/
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4 Garantir que as pessoas nao diagnosticadas e 5 Ampliar e apoiar programas de capital social que

diagnosticadas, juntamente com seus parceiros e se concentrem em respostas ao HIV sustentaveis
comunidades, sejam incluidas em programas de e lideradas pela comunidade investindo no
prevencao do HIV que ressaltem a responsabilidade desenvolvimento comunitario, no trabalho em rede,
compartilhada, independentemente do status no desenvolvimento de capacidades e em recursos
sorolégico conhecido ou percebido, e tenham para organizacdes e redes de pessoas vivendo com
oportunidades, ao invés de obstdculos, para HIV.

empoderarem-se a si préprias bem como ao(s)
seu(s) parceiro(s) sexual(is).

Saude, Dignidade e Prevencgao Positiva na pratica: Saude, Dignidade e Prevencgao Positiva na pratica:
Campanha de Responsabilidade da GMFA Apoiando o Fortalecimento de Sistemas
Um ndmero excessivo de campanhas de prevencdo Comunitarios
do HIV volta-se somente para as pessoas que A abordagem de fortalecimento de sistemas
ndo estdo vivendo com HIV. Algumas até mesmo comunitdrios (Community systems strengthening
trataram as pessoas vivendo com HIV como - CSS) reconhece o valor acrescentado de
“outros perigosos”. Por exemplo, uma campanha investir nas comunidades concentrando-se no
de prevencdo do HIV de 2010, financiada pelo desenvolvimento de capacidades e nos recursos
Departamento de Salde Publica de lllinois, humanos e financeiros com o objetivo de permitir
criou um cartaz com o titulo "Ele é aquele que que as comunidades e atores da comunidade
poderd infecta-lo". Apés protesto comunitério, desempenhem um papel completo e efetivo
mostrando que a campanha poderia demonizar na resposta ao HIV e ligar isto aos sistemas de
0s homens homossexuais vivendo com HIV como salide e bem-estar social existentes. Desde a
"monstros”, ela foi rapidamente cancelada.”” Em 82 Ronda, o Fundo Global tem incentivado os
contraste, a GMFA (anteriormente chamada de candidatos a incluirem medidas para fortalecer
Gay Men Fighting AIDS - Homens Homossexuais os sistemas comunitdrios pertinentes para os
Combatendo a AIDS), a instituicdo beneficente contextos nacionais como praxe nas propostas
lider na saide de homens homossexuais do de financiamentos novos e continuos. Em 2010, o
Reino Unido, envolveu homens homossexuais Fundo Global e seus parceiros desenvolveram um
vivendo com HIV através do seu Grupo de quadro de fortalecimento de sistemas comunitérios
Campanha Positiva e produziu uma série de quatro paraajudaradesenvolver os papéis das populacées
cartazes em 2005 destacando a responsabilidade e comunidades afetadas-chave, das organizagdes
compartilhada para a prevencdo do HIV comunitdrias, das redes e dos atores do setor
voltada para todos os homens homossexuais publico ou privado que trabalham em parceria
independentemente do seu status sorolégico.” com a sociedade civil em dmbito comunitario na
concepgao, prestacdo, monitoramento e avaliagdo
he's the one de servicos e atividades que visam melhorar os
resultados de satide.!"” Embora seja um mecanismo
potencialmente util, ainda hd uma lacuna enorme
e a necessidade de criar outras maneiras de
ampliar e apoiar programas de capital social que
se concentrem em respostas ao HIV sustentaveis e
lideradas pela comunidade.
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Felion, M. "He's the One" Campaign Is Bait and Switch, 11 de maio
de 2010. http://www.feastoffun.com/topics/health-
wellness/2010/05/11/hes-the-1-is-way-off-mark/

-
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http://www.gmfa.org.uk/londonservices/adcampaigns/ 1 http://www.theglobalfund.org/documents/civilsociety/CSS_
gmfatresponsibility. Framework.pdf
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GComponentes,
Elementos e Vinculos
Programaticos

Os elementos programaticos individuais inevitavelmente
variardo de um contexto para outro, conforme ditado pelas
necessidades e recursos locais, porém eles podem ser
divididos em oito categorias de componentes principais.

EMPODERAMENTO

IGUALDADE DE GENERO

PROMOGAO E AGESSO A SAUDE

DIREITOS HUMANOS

PREVENGAO DE NOVAS INFECGOES

SAUDE E DIREITOS SEXUAIS E REPRODUTIVOS
APOIO SOCIAL E ECONOMIGO

MEDIGAO DO IMPACTO

Uma lista ndo exaustiva com exemplos de elementos
programdticos da primeira categoria de componentes
de Saude, Dignidade e Prevengao Positiva pode

ser encontrada abaixo. Muitos elementos alcangam
fins programaticos multiplos e também podem ser
enquadrados em outras categorias.

A medicdo do impacto serd examinada de forma mais
detalhada na Secdo 7: Produgdo de Evidéncias e Medicdo
de Impacto, Progresso e Resultados.
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EMPODERAMENTO
® Envolvimento significativo das pessoas vivendo com HIV
« Lideranga positiva
w Participagdo no didlogo sobre politicas e na defesa e
promogao de direitos
~ Mentoria para futuros lideres, inclusive mulheres e
jovens vivendo com HIV
~ Grupos de apoio de pares

e Educacio e literacia

+ Tratamento

= Saude sexual e sexualidade abrangente

v Prevencdo datransmissio

w Saude reprodutiva

~ Planejamento familiar

v Leis e direitos

~ Educacado sobre a satide para viver bem (melhorar
anutricdo, parar de fumar, limitar o uso de bebidas
alcodlicas e drogas, fazer mais exercicios) ajudando a
fornecer informacdes sobre opcdes de salde

« Desenvolvimento da auto-estima e da autoconfianca

~ Educacio sobre sexo e relacionamentos adequada
para aidade e especifica para o HIV para criangas e
adolescentes nascidos com HIV.

e Desenvolvimento de capacidades para organizacdes e

redes de pessoas vivendo com HIV

— Recursos para redes e associagdes de pessoas
vivendo com HIV

« Mobilizagdo social e envolvimento comunitario

~ Facilitagcdo de oportunidades para o trabalho em rede

~ Vinculos com outros movimentos de justiga social e
desenvolvimento
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IGUALDADE DE GENERO™ PROMOGAO E AGESSO A SAUDE"

e Prevencdo e gestdo da violéncia baseada no género e Conhecimento do status sorolégico desde que com
~ Treinamento de prestadores de servigos de satide consentimento informado, confidencialidade e bom
sobre sexualidade, género, estigma, discriminagdo e aconselhamento
violéncia baseada no género = Aconselhamento e teste voluntario baseado na
« Reforma legislativa e aplicagdo de leis e mecanismos comunidade
que protejam as pessoas contra a violéncia baseada « Aconselhamento e teste iniciado pelo prestador
nogenero e Acesso, disponibilidade, sustentabilidade e garantia de
e Envolvimento construtivo dos homens na satide qualidade do tratamento e dos cuidados
reprodutiva e sexual ~ Monitoramento clinico

: . ~ Disponibilidade e acesso a terapia antirretroviral
e Servigos de satide adequados para as mulheres -
. . « - . adequada e em tempo habil™"
vivendo com HIV que incluam, mas néo se limitem a

prevencdo da transmissao vertical do HIV - Apoio  adesio & terapia antirretroviral

~ Prevencdo da progressao da doenga e de infec¢des

e Defesa e promocdo juridica de direitos e ativismo pelos adicionais
direitos das mulheres ~ Profilaxia para a tuberculose e outras infec¢des
~ Oportunidades de trabalho em rede oportunistas

- . . v Diagnose e tratamento para a tuberculose e outras
e Defesa e promogéo juridica de direitos e ativismo pelos & P

direitos dos homens que tém relagdes sexuais com
outros homens e das pessoas |ésbicas, homossexuais,
bissexuais, transexuais e intersexuais

infec¢des oportunistas
~ Diagnose e tratamento para a hepatite C e outras
co-infecgbes

« Oportunidades de trabalho em rede ~ Pesquisa e melhor compreensao sobre os efeitos

de longo prazo da terapia antirretroviral e do HIV,
* Autonomia econdmica das mulheres inclusive em criancas infectadas antes do nascimento

e Educagdo « Cuidados paliativos

= Sistemas de encaminhamento facilitado
e Apoio a prestacao de cuidados
e Acesso, disponibilidade, sustentabilidade e garantia de

Empoderamento social, inclusive a igualdade na qualidade dos servicos de bem-estar psicossocial

tomada de decisdes e habilidades de negociacao = Servicos de sadde mental e emocional

~ Servigos de aconselhamento e grupos de apoio

10 Vejatambém OMS. Essential prevention and care interventions for adults and

/
9 Veja OMS. Integrating gender into HIV/AIDS programmes in the health sector adolescents living wih HIV in resource-limited settings. Genebra, 2008.

tool to improve responsiveness to women's needs, Genebra, 2008.

11 Veja ONUSIDA. Treatment 2.0 - Is this the future of treatment? UNAIDS
Outlook, julho de 2010
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DIREITOS HUMANOS

Confidencialidade sobre o status de HIV positivo

Condigdes para a revelagdo segura, voluntaria e
benéfica

Respeito pela autonomia individual
« Escolher quando e se fazer o teste, revelar e/ou
iniciar a terapia antirretroviral

Estabelecimento de um ambiente propicio, inclusive

leis protetoras

« Reducdo do estigma e da discriminagado

~ Apoio & defesa e promocdo de direitos e ao ativismo,
resultando na reforma e implementacéo de leis e
politicas

« Foco naresponsabilidade compartilhada pela
prevencdo de novas infecgdes de HIV, inclusive a
eliminagéo de leis penais especificas ao HIV

PREVENGAO DE NOVAS INFEGCGOES

Acesso e disponibilidade de ferramentas e tecnologias

que ajudem a prevenir a transmissao sexual do HIV

= Preservativos masculinos e femininos e lubrificantes a
base de dgua

« Circuncisdo masculina

« Terapia antirretroviral

~ Profilaxia pds-exposicao

~ Novas tecnologias de prevencio, como a profilaxia
pré-exposicdo e microbicidas, quando e a medida que
se tornarem disponiveis

Acesso e disponibilidade de servigos que ajudem a

prevenir a transmissao vertical

« Prevencdo primaria de infecgdo do HIV entre
mulheres em idade reprodutiva

~ Prevencao de gravidez ndo intencional entre as
mulheres vivendo com HIV

v Prevencao de transmissdo do HIV de uma mulher
vivendo com HIV para seu bebé, inclusive
informagdes sobre amamentagdo e apoio

~ Prestacdo adequada de tratamento, cuidados e apoio
para maes vivendo com HIV e seus filhos e familias

Acesso a reducdo de danos informada por evidéncias
para pessoas que usam drogas, inclusive terapia de
substituicdo de opidceos

Aconselhamento para casais sorodiscordantes
(inclusive teste para o parceiro e casais)

SAUDE, DIGNIDADE E PREVENGAO POSITIVA: UM QUADRO DE POLITICAS

Prevencdo, rastreamento e tratamento de infeccoes de
transmissdo sexual, inclusive a hepatite viral

~ Vacina contra o virus do papiloma humano

= Vacina contra a hepatite A e a hepatite B

SAUDE E DIREITOS SEXUAIS E REPRODUTIVOS

Saude sexual e bem-estar

~ Educagdo sexual abrangente e adequada para a idade,
inclusive um foco nas necessidades especificas dos
adolescentes nascidos com HIV

~ Prevencdo e tratamento de infec¢des de transmissdo
sexual, inclusive a hepatite viral

~ Aconselhamento e apoio para uma vida sexual
satisfatéria, que incluam, mas nao se limitem a
melhora da libido e ao tratamento de disfungdes
sexuais

Saude reprodutiva

~ Salide materna

~ Planejamento familiar, inclusive servicos de
infertilidade e contracepcdo

~ Rastreamento e gestdo de cancer cervical, de mamae
outros associados

~ Acesso a servicos adequados, seguros e ndo forcados
de interrupgéo da gravidez

~ Defesa e promogdo de direitos e financiamento para a
salide e os direitos sexuais e reprodutivos

APOIO SOCIAL E ECONOMIGO

Seguranca alimentar e hidrica

Apoio social e econdmico para os prestadores de
cuidados

Acesso a servigos financeiros
~ Apoio de vinculos produtivos, inclusive cooperativas

Emprego para as pessoas vivendo com HIV

~ Ensino técnico-profissional e oportunidades de novo
treinamento para adultos com HIV

~ Acesso ao ensino completo e oportunidades de
emprego para os jovens vivendo com HIV

Protecdo social e de salide para criangas e adolescentes
vivendo com HIV
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Por que o Quadro Saide, Dignidade e
Prevencao Positiva deve incluir o apoio
social e econémico

Uma abordagem multissetorial que inclua as
necessidades de seguranca econdémica, moradia e
servigos sociais é tdo necessdria para apoiar o Quadro
de Salde, Dignidade e Prevencdo Positiva quanto
os elementos fundamentais mais 6bvios associados
a saude. Um estudo recente realizado pela Coalizdo
Internacional de Preparacdo para o Tratamento
(International Treatment Preparedness Coalition -
ITPC)™ constatou que a falta de acesso a nutrigdo
adequadaeosencargosfinanceirospessoaisdaspessoas
fazendo tratamento dificultavam para muitas obter —
e manter — os cuidados necessarios. Por exemplo, no
Quénia, onde cerca de metade da populagdo queniana
vive com menos de US$ 1 por dia, aproximadamente
40% das pessoas vivendo com HIV que iniciam a terapia
antirretroviral ja ndo a estdo fazendo apés dois anos. O
principal motivo da falta de adesdo é econdémico, uma
vez que a passagem de 6nibus de ida e volta para a
clinica estd além das condigdes financeiras das pessoas
e compete com a compra de artigos essenciais, entre
eles, alimentos. "Acho que mais de 90% dos pacientes
que estdo fazendo TAR que vém aqui ndo podem
pagar os medicamentos que lhes sdo receitados”, disse
Beatrice Kunya, uma enfermeira do Hospital do Distrito
de Bondo, ao PLUS News recentemente. "Alguns
contam que ndo comem ha algum tempo. As pessoas
com dificuldade para comprar os medicamentos podem
estar gastando sua ultima moeda, o que significa que
elas terdo o medicamento, mas voltardo a pé para casa,
com o estdbmago vazio. Na verdade, muitos destes
pacientes decidem ndo vir ao hospital porque sabem
que, mesmo se a doenca for diagnosticada, eles nio
poderdo pagar o medicamento. Ou, as vezes, eles ndo
podem pagar nem mesmo o preco do diagndstico."”

1 ITPC. Missing the Target 8. Rationing Funds, Risking Lives: World

backtracks on HIV treatment, abril de 2010 http://www.itpcglobal.org/

images/stories/doc/ITPC_MTT8_FINAL.pdf

2 PLUSNews Quénia: Buckling under the financial strain of living with
HIV. 17 de maio, 2010. Disponivel em: http://www.plusnews.org/
report.aspx?ReportID=89155
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Saide, Dignidade e Prevengao Positiva na pratica:

Advancing the Sexual and Reproductive
Health and Rights of people living with HIV A
Guidance Package!"

Desenvolvido pela EngenderHealth, GNP+, ICW,
Federacdo Internacional de Planejamento Familiar
(International Planned Parenthood Federation -
IPPF), ONUSIDA e Young Positives e apoiado pela
UNFPA e pela OMS, este pacote de orientagdo
conscientiza as pessoas sobre a satide e os direitos
sexuais e reprodutivos das pessoas vivendo
com HIV e faz 12 recomendagdes programaticas
praticas para ajudar os formuladores de politicas,
gestores de programas, profissionais da satde,
doadores e defensores e promotores de direitos a
melhor compreender as questdes especificas que
apdiam a satide e os direitos sexuais e reprodutivos
de diferentes grupos populacionais.

Available at: www.gnpplus.net/programmes/sexual-and-
reproductive-health-and-human-rights/policy-guidance

Lidando com questdes de direitos
humanos em respostas nacionais ao
HIV

O Secretariadoda ONUSIDA promove sete programas
principais para reduzir o estigma e a discriminagéo e
aumentar o acesso a justica. Estes programas devem
fazer parte integral de todas as respostas nacionais
para a AIDS. Estes sdo programas para:

e oferecer literacia juridica ou “conhecer seus
direitos e suas leis";

® treinar profissionais da saide em ndo

discriminacgio, consentimento informado,
confidencialidade, dever de tratar e precaugdes
universais;

® treinar a policia em ndo discriminagdo e no
oferecimento de espaco para intervencbes de
HIV para engajar a comunidade;

e oferecer servigos juridicos;
® reduzir o estigma e a discriminagio;
e reformar leis; e

® alcancar a igualdade de género, transformar
as normas de género prejudiciais e eliminar a
violéncia contra as mulheres.

Tudo isto, de diferentes maneiras, protege e
empodera as pessoas vivendo com HIV, permitindo-
lhe serem cidaddos plenos, com os mesmos direitos
e dignidade e terem acesso a justica bem como aos
servicos de salide.

1 Addressing human rights issues in national responses to HIV: A

review of programmes to reduce stigma and discrimination and
increase acess to justice. Alianca, ONUSIDA, 2008-2009
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As dreas prioritdrias a serem consideradas sdo as seguintes:

e Oferecer uma ampla variedade de opgdes claras,
atualizadas e informadas por evidéncias para a satide e
0 bem-estar a fim de permitir ao individuo vivendo com
HIV fazer escolhas informadas.

e Envolver as pessoas vivendo com HIV em todos os
aspectos dos programas de prevencdo, tratamento
e cuidados, inclusive programas concebidos,
programados, implementados, pesquisados,
monitorados e avaliados por elas mesmas.

e Empoderar as pessoas vivendo com HIV para que
exijam um pacote de servigos abrangente para reduzir
seu risco de TB, hepatite e infeccdes oportunistas.

e Ampliar os programas de prevengdo do HIV
ultrapassando o foco nas pessoas "néo infectadas" e/ou
"ndo testadas” e criar mais mensagens perspicazes para
todos: pessoas HIV negativas, pessoas HIV positivas e
pessoas que desconhecem seu status de HIV.

e Focar nas necessidades especificas dos casais
sorodiscordantes, inclusive discussdes sobre a
concepcdo segura e a responsabilidade compartilhada
dentro dos casais (por exemplo, revelagdo ao parceiro,
se, por que, quando e como?).

e Mais esclarecimento sobre que mensagens de
prevencdo sdo pertinentes se ambos os parceiros
forem HIV positivos (por exemplo, é correto focar no
uso continuo de preservativos com base em dados
limitados quanto ao risco de re-infeccao e resisténcia
adquirida a terapia antirretroviral?).

e Focar nas necessidades especificas das
populagdes-chave.

e Incorporar e compreender a relagdo entre a capacidade
do individuo e os efeitos do ambiente mais amplo.

e Oferecer programas de desenvolvimento de
habilidades para lidar com questdes de autoconfianca e
auto-afirmacdo.

e Incorporar todos os aspectos da satide sexual e
reprodutiva, inclusive sentimentos e desejos, nos
programas comportamentais, reconhecendo as
complexidades do momento da transmissdo/contragdo
do HIV.
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Integrar o aconselhamento e os servigos de direitos
reprodutivos e planejamento familiar, inclusive servigos
de infertilidade e gestagcdo mais segura, nos servigos
de salide de rotina para as pessoas vivendo com HIV

e seu(s) parceiro(s) tanto na comunidade quanto nos
contextos clinicos.

Os desafios sdo os seguintes:

12

Criar uma compreensao comum e obter apoio para
Salde, Dignidade e Prevencdo Positiva entre todas as
partes interessadas, inclusive formuladores de politicas,
financiadores e doadores.

Entrar em acordo quanto a evolugdo do conceito de
Saude, Dignidade e Prevengao Positiva no contexto do
acesso a terapia antirretroviral e sua eficacia crescentes.

Superar as interpretacdes ¢
com HIV como objetos das intervenc¢des durante os

inicas das pessoas vivendo

cuidados crénicos!” ao invés de seres humanos com
dimensdes emocionais, fisicas, mentais e sexuais.

Garantir que os profissionais da satide respeitem e
compreendam as necessidades holisticas de salde e
prevencdo das pessoas vivendo com HIV.

Integrar métodos comprovados de reducao de
danos nos programas de tratamento, cuidados e
apoio, identificando a melhor forma de satisfazer as
necessidades do individuo.

Melhorar os ambientes punitivos juridicos e de politicas
(por exemplo, criminalizacdo de comportamentos ou
status e a criminalizagdo excessivamente abrangente da
transmissao).

Oferecer servigos juridicos para as pessoas sujeitas

a agdo penal bem como educar juizes, promotores
publicos, a policia e parlamentares no uso adequado da
lei no contexto do HIV.

Compreender como abordar os individuos HIV
positivos que optam por ndo utilizar preservativos e/ou
possuem parceiros simultdneos multiplos.

Designar e acordar mensagens de responsabilidade
compartilhada para a prevencdo do HIV.

Medir o impacto do sucesso de Satide, Dignidade e
Prevencao Positiva na satide da populagdo.

Veja OMS. Chronic HIV care with ART and Prevention: Integrated

district hospital outpatient clinic, Genebra, 2007.
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Topicos quentes:
Irés Desafios e
Oportunidades

Aimplementagdo do Quadro Satide, Dignidade e
Prevencdo Positiva apresenta varios desafios. Esta se¢ao
explora sucintamente trés areas de interesse atual que
mostram alguns destes desafios. Ela sugere que considera-
los sob o prisma de uma abordagem de Salide, Dignidade
e Prevencao Positiva pode oferecer oportunidades para
uma reconsideragdo radical e uma nova abordagem.

e Protelacdo do acesso universal
e Estigma e discriminagado apoiados pelo Estado

® Tratamento como preven¢ao

PROTELAGAD DO ACESSO UNIVERSAL '
A ONUSIDA estd comprometida em apoiar as pessoas com HIV
e afetadas por ele e promove o conceito de Satide, Dignidade
e Prevencdo Positiva. Com uma abordagem informada por
evidéncias e fundada nos direitos humanos, todos nés devemos
apoiar os paises a alcancarem suas metas de acesso universal 4
prevengdo, tratamento, cuidados e apoio para o HIV.

Michel Sidibé, Diretor Executivo, ONUSIDA

Milhées de vidas dependem da ampliagdo continua dos
programas de prevencao, tratamento, cuidados e apoio
de HIV. A énfase e a tentativa de alcancar as metas de
acesso universal também beneficiaram os sistemas de
satide dos paises, aumentaram o niimero e a qualidade de
profissionais da satide, melhoraram o acesso dos grupos

13 Alcancar, até 2010, o acesso universal ao tratamento para HIV/AIDS para
todos aqueles que o necessitam é o Alvo 6b dos Objetivos de Desenvolvimento
do Milénio da ONU.
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marginalizados e vulneraveis aos cuidados de satde e
resultaram em avangos na prevencao e no tratamento
datuberculose e outras infec¢des. Estas metas foram
possiveis devido a forte lideranga politica e dos doadores,
que engajou e envolveu a sociedade civil, inclusive as
organizagoes e redes de pessoas vivendo com HIV.

Apesar do progresso sem precedentes durante a tltima
década em diregdo ao acesso universal, os dados globais
mais recentes da ONUSIDA sugerem que, para cada
pessoa que inicia o tratamento, ha duas novas pessoas
infectadas.”™ Menos de uma em cada cinco pessoas em
risco de contrair o HIV tem acesso aos servicos basicos de
prevengao do HIV.!™!

O progresso também parece estar desacelerando ou até
mesmo retrocedendo. Em seu recente relatério, Missing
the Target 8, a ITPC observa que "o financiamento

de doadores de grande porte, como o Fundo Global de
Combate a AIDS, Tuberculose e Malaria (Global Fund

to Fight AIDS, Tuberculosis and Malaria) e o Plano de
Emergéncia do Presidente dos EUA para o Alivio da
AIDS (U.S. President's Emergency Plan for AIDS Relief -
PEPFAR), esté parando ou diminuindo... Nao sera possivel
criar sistemas de satide sustentaveis ou dignos de crédito
se as filas de espera para medicamentos para a AIDS
continuam crescendo.”

14 ONUSIDA, Report on the Global AIDS Epidemic 2010, Genebra, 2010.

15 OMS. Acesso universal até 2010. Site da OMS, Acessado em 14 de abril de
2010

16 ITPC. Missing the Target #8: Rationing Funds, Risking Lives: World backtracks
on HIV treatment, abril de 2010.
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Desafios para a implementacao dos
programas de Saude, Dignidade e
Prevencao Positiva na regiao MENA

O primeiro desafio é a escassez de tratamento para
HIV no Libano e na maioria dos paises da regido
MENA (Oriente Médio e Norte da Africa, iniciais em
inglés). Ha esgotamento de estoques. Por exemplo,
em 2009, em Beirute, alguns medicamentos, como
o Stocrin (efavirenz), faltaram durante sete meses.
A Think Positive realizou concertos e uma exposi¢cdo
para captar verbas para a medicacdo das pessoas
vivendo com HIV, mas ndo é o suficiente. Outro
desafio sdo os testes de CD4 e carga viral que ndo sdo
cobertos pelo Ministério da Satide e custam cerca de
US$300 por trimestre para as pessoas recentemente
diagnosticadas e, a partir de entdo, US$300 por
semestre. A Think Positive colabora com uma rede
internacional de estudantes de medicina que oferece
testes de contagem de CD4 gratuitos. Em outros
paises da regido, como o Egito e a Jordania, ndo ha
tratamento de segunda linha algum disponivel.

Think Positive, uma organizagdo ndo governamental
para e gerida pelas pessoas vivendo com HIV, Libano
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Relatérios recentes da Federagdo Russa'”’ e de Uganda,"™®!
bem como depoimentos de algumas organizacdes e

redes de pessoas vivendo com HIV que participaram

das consultas para este Quadro (veja o estudo de caso
sobre a regido do Oriente Médio e Norte da Africa)
também sugerem que os governos estdo comegando a
restringir o nimero de pessoas HIV positivas registradas
nos programas de tratamento e que o esgotamento de
estoques de medicamentos esta tornando-se cada vez
mais frequente.

Para inverter esta tendéncia, os doadores devem
conscientizar-se de que muitos dos valores, principios e
componentes de Satide, Dignidade e Prevencdo Positiva
caminham lado a lado com os objetivos de alcangar o
acesso universal e vice-versa. Diminuir o financiamento,
restringir o tratamento e os programas de cuidados e
permitir o esgotamento dos estoques sdo destrutivos
para uma resposta ampla e racional ao HIV que inclui a
prevencgao de novas infeccdes de HIV.[

O Quadro Satide, Dignidade e Prevencao Positiva
preenche a lacuna das pessoas vivendo com HIV que
ainda nido se qualificam para a terapia antirretroviral,
mas que precisam de cuidados e apoio apds receberem
o resultado positivo. Isto pode criar demanda pelos
servicos, motivando mais pessoas vivendo com HIV
ndo diagnosticadas a fazerem testes mais cedo, obter
um acesso maior aos servigos de apoio para as pessoas
HIV positivas e dar as pessoas vivendo com HIV um
motivo mais convincente para se manterem em contato
com sua clinica desde o momento em que receberam o
resultado HIV positivo até se qualificarem para a terapia
antirretroviral.

Esta criagdo de demanda é uma oportunidade para a
descentralizacdo dos servicos de satide e transferéncia
para as comunidades. Coordenando respostas

17 Parfitt T. Russia's drug-supply system leaves HIV patients wanting. The Lancet,
Volume 377, Edi¢do 9763, Paginas 369 - 370, 29 de janeiro de 2011

18 Geng EH, Bwana MB, Kabakyenga J, Muyindike W, Emenyonu NI, et al.
Diminishing Availability of Publicly Funded Slots for Antiretroviral Initiation
among HIV-Infected ART-Eligible Patients in Uganda. PLoS ONE 5(11): €14098
doi:10.1371/journal.pone.0014098, 2010. McNeil DC. At Front Lines, AIDS

War Is Falling Apart. New York Times, 9 de maio de 2010. http://www.nytimes.

com/2010/05/10/world/africa/10aids.html

19 Katabira E. Benefits of Using Antiretroviral Treatment as an Effective Prevention

Tool Must Not Be Overlooked. Sociedade Internacional de AIDS, 17 de janeiro
de 2011.
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combinadas, criando vinculos entre programas e setores
distintos, o Quadro Saude, Dignidade e Prevengao

Positiva ajudard o setor da satide a se engajar de forma
mais significativa com a sociedade civil, organizacdes

ndo governamentais e organizagdes de base comunitaria
lideradas pelas pessoas vivendo com HIV que as envolvem
e que ja oferecem servicos para ajudé-las a viver bem.

Esta é uma solucdo eficaz em termos de custo para
ampliar a prestagao de servigos de prevencao, tratamento,
cuidados e apoio bem como uma forma de apoiar a
dignidade das pessoas vivendo com HIV, que podem
atuar tanto como prestadoras quanto beneficidrias destes
servigos (por exemplo, intervencao clinica, teste, apoio de
pares e educagdo sobre a saude).

ESTIGMA E DISCRIMINAGAO APOIADOS PELO ESTADO
Nunca, na histdria da resposta internacional ao HIV, a
esperanga foi tdo grande em termos de tratamento e sucesso
médico. E, contudo, esta esperanca e este progresso sao
ameacados pelas violagées crescentes dos direitos humanos,
particularmente a criminalizagdo da transmissdo do HIV. Nés —
organizagées e redes de pessoas vivendo com HIV envolvidas
na resposta e nossos parceiros — devemos definitivamente
tentar ajudar ao maximo os formuladores de politicas a
compreenderem que estdo no caminho errado e que, para que
a resposta seja eficaz, ela deverd inevitavelmente integrar o
respeito pelos individuos e seus direitos bdsicos.

Nicolas Ritter, Diretor, PILS (Prévention Information et Lutte
contre le Sida), Mauricio'"!

O estigma associado ao HIV desvaloriza as pessoas
vivendo com HIV. As pessoas com HIV sentem auto-
estigma quando internalizam as atitudes negativas
comumente associadas ao virus. Quando o estigma
associado ao HIV (uma atitude) se transforma em
discriminacdo (um ato), torna-se uma violacdo dos direitos
humanos. Discriminacdo é o tratamento injusto e parcial
de um individuo com base no seu status soro

égico real ou
percebido. O estigma e a discriminagdo e o medo destes
afetam a maneira como as pessoas em risco de infecgdo
do HIV consideram seus préprios riscos e a sua disposicdo
para fazer o teste do virus.?"

20 GNP+/ONUSIDA/Sidaction. Santé Positive, Dignité et Prévention: Rapport de

Consultation (Saude, Dignidade e Prevencao Positiva: Relatério de Consulta)
Casablanca, Marrocos, 28 de marco de 2010

21 ONUSIDA. HIV-Related Stigma, Discrimination and Human Rights Violations
Genebra, 2005.
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Embora o estigma e a discriminagdo associados ao

HIV existam em todos os dmbitos da sociedade, eles
freglientemente sdo reforgados pelos governos quando
codificados pela legislagdo: "As leis que reforcam o estigma
e o preconceito associados ao HIV inibem tanto os esforcos
de prevengdo do HIV quanto o acesso ao tratamento.

Isto ocorre porque elas dificultam a aproximagéo destas
populagdes em risco particular de infeccdo (entre elas,
usudarios de drogas injetaveis, homens que tém relagdes
sexuais com outros homens, migrantes e trabalhadores/

as de sexo) e mantém a exclusdo social e econémica das
pessoas vivendo com HIV."??

Os governos apdiam e permitem o estigma e a
discriminagdo continuos associados ao HIV ao decretarem
leis excessivamente abrangentes que criminalizam a

ndo revelagdo do status de HIV positivo, a exposi¢ao
potencial ao HIV e/ou a transmissdo ndo intencional do
virus. Em outros contextos, os governos ignoram medidas
tomadas pelo sistema de justica penal que permitem que
leis ndo especificas ao HIV processem individuos pela
nao revelagdo do status de HIV positivo, pela exposicao
potencial ao HIV e/ou pela transmissdo ndo intencional do

virus.??

A ONUSIDA™® e os defensores e promotores de direitos
da sociedade civil®! ?¢ 2argumentam que a utilizagao
destas leis e as agdes penais que usam as leis existentes
causam mais mal do que bem, prejudicando a satide
publica e ignorando as convencgdes internacionais

de direitos humanos, podendo resultar na maior
estigmatizacdo e marginalizagdo das pessoas vivendo
com HIV por exagerarem os riscos, criarem um falso
senso de que o HIV é um problema alheio, incentivarem
ainda mais as pessoas a evitar saber seu status sorolégico
e desencorajarem as pessoas HIV positivas a acessar

22 Weait, M. Law should not reinforce HIV stigma. Guardian, sexta-feira, 2 de
julho de 2010.

23 GNP+ Global Criminalisation Scan. http://www.gnpplus.net/criminalisation/.

24 ONUSIDA/PNUD. Policy Brief: Criminalization of HIV Transmission. Genebra,
2008

25 Jurgens, R., etal. Ten Reasons to Oppose the Criminalization of HIV Exposure
or Transmission. Open Society Institute 2008.

26 Burris S, Cameron E, Clayton M. The criminalisation of HIV: time for an
unambiguous rejection of the use of criminal law to regulate the sexual behavior
of those with and at risk of HIV. Social Science Research Network, 2008.

27 Athena Network. 10 Reasons Why Criminalization of HIV Exposure or
Transmission Harms Women, 2009.
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Desafios para a implementacio de
programas de Saude, Dignidade e
Prevencio Positiva na regido Asia-
Pacifico

Os participantes identificaram ambientes juridicos
nao favordaveis e a criminalizagdo do trabalho
sexual, homossexualidade e utilizacdo de drogas
como questdes que afetam todas as populagdes-
chave e desafiam a implementacdo de programas
de Saude Positiva. Além disso, as crengas culturais
e religiosas podem influenciar as politicas, criando,
entdo, desafios para a implementacdo de programas
abrangentes. Outros desafios identificados foram as
exclusées nas apélices de seguro, ando padronizagio
das diretrizes e politicas e a falta de politicas que
lidem com a Saude Positiva de forma holistica —
em outras palavras, politicas que se concentram na
transmissdo do virus ao invés de na satide e no bem-
estar da pessoa vivendo com HIV.

Consulta da APN+ sobre Satde, Dignidade e
Prevencio Positiva.'"

1 ARede da Asia-Pacifico de Pessoas Vivendo com HIV (APN+)
Positive Health (Positive Health, Dignity and Prevention): Moving
the agenda forward in the Asia Pacific Region. Reunido satélite no 9°
Congresso Internacional sobre AIDS na Asia e no Pacifico, em Bali,

Indonésia, em agosto de 2009. (Dezembro de 2009)
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‘
-

os recursos de prevencdo do HIV.?* Eles também
argumentam que os recursos humanos e financeiros
significativos dedicados a um niimero limitado de casos
individuais dentro do sistema de justi¢a penal poderiam
ser utilizados de maneira mais produtiva para ampliar os
esforgos de prevencdo do HIV informados por evidéncias
e baseados nos direitos humanos.

Além disso, o estigma e a discriminagdo freqlientemente
estao por trds da criminalizagdo continua do
comportamento que coloca as pessoas em risco de HIV —
tais como sexo entre homens, trabalho sexual e utilizacdo
de drogas. Os individuos vivendo com HIV que participam
destes comportamentos frequientemente estigmatizados
socialmente sdo duplamente estigmatizados, tanto pelo
seu status sorolégico quanto pelo seu comportamento.

A estigmatizacdo e a discriminagdo promovidas pelo
Estado na forma de leis punitivas que ilegalizam estes
comportamentos freqiientemente levam as pessoas
sujeitas a estas leis a uma vida clandestina, limitando sua
capacidade de obter acesso ainformagdes, prevencao,
tratamento, cuidados e apoio para o HIV.?? Assim,

estas leis dificultam significativamente as respostas ao
HIV, criam mais estigma e discriminagdo e aumentam a
vulnerabilidade ao HIV e/ou a outras doencas.

Estas leis e politicas ndo sé violam o direito humano a
satide,*” como também contradizem diretamente os
valores e principios de Satde, Dignidade e Prevengao
Positiva. Ao contrério, o foco deve ser em leis e politicas
favoraveis e protetoras. O Quadro Salde, Dignidade

e Prevencao Positiva oferece uma oportunidade para
reformular tais leis e politicas punitivas, ressaltando

os danos causados por estas leis para os esforcos de
prevengao do HIV bem como a dignidade e & satide das
pessoas vivendo com HIV.

O Quadro Saude, Dignidade e Prevengao Positiva requer
um esforgo multissetorial conjunto para trabalhar no
sentido de eliminar as leis punitivas e aprovar mais leis

28 Bernard, E.J. HIV and the Criminal Law. NAM, 2010.

29 APNUD, em nome da ONUSIDA, reuniu a Comissdo Global sobre HIV e Lei
para examinar esta questdo em mais detalhes. A Comissdo entregara seu
relatério em dezembro de 2011. Veja: http://www.hivlawcommission.org/

30 ONU. Report of the Special Rapporteur on the right of everyone to the
enjoyment of the highest attainable standard of physical and mental health,
Anand Grover. 27 de abril de 2010.
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que apdiem e permitam politicas em favor da expanséao
de programas que comprovadamente reduzam as novas
infecgdes de HIV e, ao mesmo tempo, protejam os direitos
humanos das pessoas vivendo com HIV e das pessoas em
maior risco de exposi¢do ao virus.

Estes esforgos incluem o trabalho para:

e eliminar todas as leis penais especificas ao HIV e limitar
as agdes penais prescritas por leis ndo especificas ao
HIV a transmissdo intencional do HIV;

e eliminar as infragdes penais contra os homens que tém
relaces sexuais com outros homens;

e eliminar as sancdes penais para o sexo praticado
entre adultos com consentimento mutuo, inclusive no
contexto do trabalho sexual;

e permitir o oferecimento de programas de reducdo de
danos informados por evidéncias para as pessoas que
usam drogas;

e decretar leis de privacidade e anti-discriminagdo que
protejam as pessoas vivendo com HIV; e

e decretar leis que garantam que os programas de
educacgao, prevengio e tratamento alcancem todas
as pessoas vivendo com HIV, inclusive criangas e
adolescentes nascidos com HIV .

TRATAMENTO COMO PREVENGAO
Um novo paradigma de prevencdo do HIV resultou da
172 Conferéncia Internacional sobre a AIDS, na cidade do
México, que significativamente turvou a distingdo entre
prevencgdo e tratamento — e que causara um grande
impacto em Saude, Dignidade e Prevencdo Positiva. A
primeira mudanga na forma de pensar foi o conceito de
"prevengdo combinada”:

Uma abordagem de prevengao do HIV baseada em um

s6 elemento ndo funciona e pode dificultar a resposta a
AIDS. Ndo existe uma solugdo magica para a preven¢do
do HIV. Os paises precisam usar uma combinagdo de
agoes e taticas comportamentais, biomédicas e estruturais
de prevengao do HIV para atender sua epidemia real e

as necessidades das pessoas em maior risco, da mesma
forma que a combinagdo e as proporcdes certas de
medicamentos para o tratamento antirretroviral agora
estdo salvando milhdes de vidas. Os preservativos sdo um

SAUDE, DIGNIDADE E PREVENGAO POSITIVA: UM QUADRO DE POLITICAS

elemento essencial da prevengao combinada, a qual inclui,
entre outros elementos, o acesso a informagdes sobre o
HIV, o acesso a tratamento, medidas de redugdo de danos,
esperar mais tempo para se tornar sexualmente ativo,

ser fiel, reduzir os parceiros muiltiplos e relacionamentos
simultaneos, garantir os direitos humanos e a redugdo do
estigma.®"

A segunda mudanga na forma de pensar foi o
reconhecimento crescente do potencial da terapia
antirretroviral para diminuir consideravelmente o risco de
transmissdo do HIV tanto no &mbito individual®” quanto
no ambito populacional®?.

O tratamento pode ser um dos métodos de prevengao
mais eficazes atualmente disponiveis. Varios estudos
mostraram que, quando a terapia antirretroviral esta
amplamente disponivel e é acessivel de forma fiavel,
ela possui o potencial para reduzir consideravelmente o
risco de transmisséo do HIV entre casais de diferentes

status soroldgicos®* #3121 além de causar impacto nas

novas infecgdes em dmbito populacional 71 281 91 Estes
resultados foram observados em paises de alta e baixa
renda.

31 Comunicado a Imprensa. UNAIDS promotes combination HIV prevention

towards universal access goals. Genebra, 18 de margo 2009

32 VejaBernard, E.J. Swiss statement that ‘undetectable equals uninfectious’
creates more controversy in Mexico City. NAM, agosto de 2008. Disponivel
em: www.aidsmap.com/en/news/CB3AEAB0-8910-4B75-A6B1-
3AEBB1413D2A . asp.

33 VejaAlcorn, K. Treatment as prevention tool: enough evidence to say it works,

says IAS president. NAM, agosto de 2008. Disponivel em: www.aidsmap.com/

en/news/30D49BD7-41FC-4E0D-AEBD-A210794D0533.asp

34 Vernazza, P, etal. «Les personnes séropositives ne souffrant d'aucune autre
MST et suivant un traitment antirétroviral efficace ne transmettent pas le VIH
par voie sexuelle. » Bulletin des médecins suisses 89 (5), 2008. [Tradugdo em
inglés. (Inclui declaragdo juramentada do tradutor) HIV-positive individuals not
suffering from any other STD and adhering to an effective antiretroviral
treatment do not transmit HIV sexually .]

35 Attia, S, etal. "Sexual transmission of HIV according to viral load and
antiretroviral therapy: systematic review and meta-analysis." AIDS 23 (edicdo
on-line), 2009

36 Donnell, D., etal. "Heterosexual HIV-1 transmission after initiation of
antiretroviral therapy: a prospective cohort analysis." Lancet 375 (9731):
2092-2098, 2010.

37 Fang, C. etal. "Decreased HIV transmission after a policy of providing free
access to highly active antiretroviral therapy in Taiwan." J Infect Dis 190(1)
879-885,2004.

38 Montaner, J., et al. Association of expanded HAART coverage with a decrease
in new HIV diagnoses, particularly among injection drug users in British
Columbia, Canada. 17¢ Conferéncia de Retrovirus e Infecgdes Oportunistas,
Séo Francisco, resumo 88LB, 2010.

39 Das-Douglas, M., et al. Decreases in Community Viral Load Are Associated
with a Reduction in New HIV Diagnoses in San Francisco. 17¢ Conferéncia de
Retrovirus e Infecgcdes Oportunistas, Sao Francisco, resumo 33, fevereiro de
2010
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Como as politicas de “tratamento como prevencdo” podem violar os valores e principios
de Saude, Dignidade e Prevencao Positiva.

Em marco e abril de 2010, o Departamento de Sadde
Publica de Sdo Francisco (EUA) anunciou novas politicas
de prevencdo!” e tratamento” do HIV. A meta da
prevencdo concentra-se em aumentar a freqiiéncia
do teste nas populages-chave — principalmente os
homens homossexuais — para uma vez a cada seis
meses, sendo que a maior parte do seu or¢amento é
usada para ampliar o teste e implementar o seu programa
de "prevencdo com positivos”. Numa mudanca radical,
nenhuma parte do orcamento para a prevengdo do HIV
estd voltada para os homens HIV negativos. A meta do
tratamento é tratar todas as pessoas com testes positivos
de HIV, independentemente da sua contagem de CD4, ao
contrdrio das diretrizes para tratamento dos EUA em geral.
Estas politicas estdo baseadas em dados provenientes de
Séo Francisco que observaram uma relagdo entre a menor
incidénciade HIV, amedida que os individuos comegavam
a terapia antirretroviral, reduzindo, assim a carga viral da
comunidade,”” e modelos matematicos que predizem uma

Hemmelgarn, S.HIV prevention effort shifts to 'status awareness.. Bay Area
Reporter, 25 de margo de 2010.

Highleyman, L. SF health officials advise early treatment for people with
HIV. Bay Area Reporter, 15 de abril de 2010.

Das-Douglas, M., et al.Decreases in Community Viral Load Are Associated
with a Reduction in New HIV Diagnoses in San Francisco. 172 Conferéncia
de Retrovirus e Infec¢ées Oportunistas, Sdo Francisco, resumo 33,
fevereiro de 2010.
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reducdo de 91% nas novas infec¢des ao longo de 10 anos
se estas politicas forem implementadas.'” Entretanto, os
clinicos ndo estdo sendo francos com os pacientes quanto
ao motivo pelo qual estdo recomendando o tratamento,
dando a entender que é para a satide do paciente, ao invés
de para o beneficio potencial da satide publica de redugado
da carga viral da comunidade, o que é considerado
insincero por alguns defensores e promotores de direitos.
"Uma carga viral indetectavel em dmbito individual reduz
o risco de transmissdo — isto é corroborado pelos dados.
Porém, a introdugéo do tratamento precoce como politica
de satde publica é diferente. Um individuo que esta
fazendo tratamento deve usufruir primordialmente um
beneficio pessoal, uma vez que corre um risco individual
com o tratamento. Os debates sobre tratamento individual
e satide publica ndo podem simplesmente ser tratados de
forma indiferenciada."® Na verdade, Sdo Francisco pode
estar realizando uma experiéncia de "tratamento como
prevencdo” sem o pleno consentimento informado dos
participantes, violando os valores e principios de Satde,
Dignidade e Prevencao Positiva.

Charlebois, E., et al. Effect of Expanded ART Strategies on the MSM HIV
Epidemicin San Francisco. 172 Conferéncia de Retrovirus e Infec¢des
Oportunistas, Sdo Francisco, resumo 33, fevereiro de 2010.

Simon Collins, citado em Horn T. Start Wars, POZ Magazine, 5 de maio de
2010.
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Consequientemente, tem havido um interesse cada
fticas e programas baseados em

vez maior em criar po
uma série crescente de evidéncias que mostram que o
investimento na ampliagdo do oferecimento de terapia
antirretroviral para a satide das pessoas vivendo com HIV
tem um beneficio adicional para a prevengéo. “*!

O tratamento deve ser visto como um investimento na
prevencdo. “" O maior retorno do investimento e a menor
demanda de longo prazo de servigos de satide resultantes
de uma taxa menor de novas infec¢des de HIV quando

ha tratamento amplamente disponivel tém implicagdes
importantes para o acesso universal ao tratamento,

por reduzir o custo de longo prazo da introducdo e da
ampliagdo de tratamento.

Entretanto, é vital que o entusiasmo pelos beneficios
potenciais do tratamento para a salide publica em termos
de prevencdo de novas infeccdes de HIV seja moderado
por uma compreensio de que estes beneficios somente
poderdo ser concretizados se os direitos humanos forem
respeitados e se os programas forem implementados de
uma forma que respeite e apéie os valores e principios de
Satde, Dignidade e Prevencgéo Positiva.*? (47

Nao é possivel alcangar altas taxas de aceitagdo do
tratamento em um ambiente de estigma e marginalizagdo ou
se os programas forem assolados por violagdes potenciais
dos direitos humanos — tais como teste forcado ou ndo
informado ou iniciagdo forcada de terapia antirretroviral
primordialmente para o beneficio da saide publica e ndo do
individuo. Estas violagdes provavelmente levariam a perda
do acompanhamento, a baixas taxas de adesdo e aum
aumento na prevaléncia e na transmissdo de cepas do HIV
resistentes aos medicamentos — todos os quais prejudicam
o potencial do tratamento como prevengao bem como os
direitos das pessoas vivendo com HIV.

O Quadro Saude, Dignidade e Prevencao Positiva ressalta

40 ONUSIDA. Treatment 2.0 - Is this the future of treatment? UNAIDS Outlook,
julho de 2010.
41 Veja ONUSIDA. Treatment 2.0 - Is this the future of treatment? UNAIDS

Outlook, julho de 2010

42 Comunicado a Imprensa. Statement on ART as Prevention: Scaling down HIV
requires scaling up human rights, testing and treatment, ICASO, outubro de
2009.

43 Strub S. Medical Ethics and the Rights of People With HIV Under Assault. POZ
blogs, 28 de abril de 2010.
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que o individuo vivendo com HIV deve ter o direito de
decidir se e quando iniciar o tratamento. A adesdo ao
aconselhamento tanto antes quanto apds o inicio da terapia
antirretroviral é essencial para ajudar o individuo vivendo
com HIV a tomar decisdes informadas sobre se e quando
iniciar o tratamento e aderir a um programa do tratamento
uma vez iniciado. Além disso, o acesso ininterrupto a

terapia antirretroviral é essencial uma vez iniciado o

tratamento.

Os seguintes fatores provavelmente ajudardo as politicas a
se tornarem compativeis com o Quadro Saude, Dignidade
e Prevencao Positiva:

e Politicas que apdiem um ambiente favoravel e nao
discriminativo, em que todas as pessoas vivendo
com HIV — inclusive os membros de populagdes
marginalizadas tais como os usudrios de drogas
injetaveis, trabalhadores/as de sexo, homens que
tém relagdes sexuais com outros homens e pessoas
transexuais — possam obter acesso a servigos de
satde e apoio da mesma forma que seus co-cidaddos
garantirdo a melhor cobertura possivel do tratamento
conforme as necessidades clinicamente indicadas,
aproveitando ao maximo, assim, o potencial do
tratamento para a prevencao.

e Oteste de HIV deve sempre ser voluntario, incluir
informagdes completas sobre as consequiéncias
médicas e juridicas de um resultado positivo e permitir
0 anonimato durante e apds o teste.

e O aconselhamento em HIV pds-teste deve sempre ser
informado por evidéncias e incluir informacdes sobre a
tomada de decisdes relativas a sexo, medicamentos e
revelacdo sem coercdo. Os individuos com resultados
positivos para o teste de HIV devem sempre poder
fazer uma escolha totalmente informada quanto a se e
quando iniciar o tratamento antirretroviral, o que pode
ser antes (ou depois) do recomendado pelas diretrizes,
conforme a necessidade clinica.

e Se o0 acesso a terapia antirretroviral for limitado, os
individuos que precisam de tratamento com base
na necessidade clinica conforme as diretrizes locais
deverdo sempre ser priorizados em relagdo as pessoas
que receberem tratamento para fins de prevengao (com
aexcegdo da prevengdo da transmissdo vertical).
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e Se houver uma necessidade ou desejo grande do
casal de ndo usar preservativos, o ideal serd que o
individuo vivendo com HIV e seu parceiro(a) recebam
aconselhamento juntos em relagdo ao impacto do
tratamento no risco de transmissao.

e Seaterapia antirretroviral fizer parte de um pacote
de prevencgdo combinada para fins de prevengao
— especialmente se for realizada antes do que o
atualmente recomendado para a satide do individuo
— a pessoa vivendo com HIV deverd estar totalmente
informada e de acordo com os riscos e beneficios
potenciais deste tratamento para a sua saude.
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Produc¢ao de kEvidéencias
e Medi¢cao de Impacto,
Progresso e Resultados

Esta secdo mostra onde o trabalho liderado pelas

pessoas vivendo com HIV de produgdo de evidéncias

para muitos dos componentes de Satide, Dignidade e
Prevencao Positiva esta atualmente coletando, analisando
e disseminando evidéncias bem como a pesquisa
operacional atualmente em andamento sobre os elementos
individuais que constituem estes componentes. Ela
também sugere vdrios indicadores para o monitoramento

e aavaliacdo, destacando os indicadores atualmente
disponiveis e recomendando desenvolvimento adicional.

A IMPORTANCIA DO ENVOLVIMENTO SIGNIFICATIVO
DAS PESSOAS VIVENDO GOM HIV (VIH)
Envolver as pessoas vivendo com HIV na produgéo de
evidéncias e na medigdo do impacto, do progresso e
dos resultados garante que o que é importante para os
beneficiarios das politicas e dos programas informados
pelo Quadro Saude, Dignidade e Prevencao Positiva seja
monitorado e avaliado.™"

Envolver e apoiar de forma significativa as pessoas
vivendo com HIV para que desenvolvam ferramentas de
coleta de dados, facam avaliacdes e revisem e analisem
dados podem resultar em formas de compreensao

mais pertinentes e variadas, pois as experiéncias

vividas exclusivamente por elas podem informar estas
atividades. Isto ajuda a garantir que os programas sejam
continuamente informados por uma base de evidéncias
forte e pertinente, fundada na realidade das pessoas que
esperam se beneficiar com eles.

44 Alianga Internacional contra o HIV/AIDS. Good Practice Guide: Greater
Involvement of People Living with HIV (GIPA). Alianga Internacional contra o
HIV/AIDS/GNP+, 2010
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As estratégias para aproveitar as habilidades de vida e a
experiéncia dos individuos na produgdo de evidéncias e na
medigdo do impacto, do progresso e dos resultados sdo:

e envolver as pessoas vivendo com HIV como
participantes em grupos focais ou levantamentos;

e envolver as pessoas vivendo com HIV na determinagado
da agenda da pesquisa, na concepcdo de ferramentas
de coleta de dados e na contribuigdo para conclusdes e
recomendagoes;

e treinar e trabalhar com pesquisadores pares que
estejam vivendo com HIV;

e trabalhar com organizacdes e redes de pessoas vivendo
comHIV; e

e garantir uma ampla gama de representagado de pessoas
vivendo com HIV que também sejam membros de
diferentes populagdes-chave.

PRODUGAO DE EVIDENCIAS
Antes, durante e depois da criagdo e da implementagao
de diretrizes operacionais, as politicas e os programas
existentes precisardo ser continuamente avaliados para
verificar sua prontiddo e adequabilidade para serem
integrados ao Quadro Satide, Dignidade e Prevencdo
Positiva em desenvolvimento. Isto consiste em:

e Mapear as diretrizes e politicas existentes para :
~ identificar boas politicas e a melhor prética na
promocao da dignidade e da boa satide das pessoas
vivendo com HIV e
~ lidar com afalta de padronizacao das diretrizes e
politicas.
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Saude, Dignidade e Prevencgao Positiva na pratica:
Pesquisa operacional

O programa de pesquisa sobre prevencdo do
HIV da GNP+ estd medindo as experiéncias,
necessidades e obstdculos das pessoas vivendo
com HIV em relagdo aos componentes de Salide,
Dignidade e Prevencdo Positiva. A pesquisa esta
sendo realizada em parceria com redes de pessoas
vivendo com HIV na Bolivia (Redbol+), na Tanzania
(NACOPHA) e no Vietna (VNP+) e com o Conselho
da Populagéo (Population Council) e a UNAIDS.

A GNP+ estd promovendo uma compreensdo mais
aprofundada de Satde, Dignidade e Prevencao
Positiva através de estudos diagndsticos focados
nas perspectivas e experiéncias das pessoas
vivendo com HIV. Esta é uma oportunidade
para que as redes de pessoas vivendo com HIV
explorem as implicagées do conceito dentro do
seu contexto e promovam a mudanc¢a na forma de
pensar sobre a prevencdo do HIV no que se refere
as pessoas vivendo com HIV. Usando Assistentes
Pessoais Digitais, as pessoas vivendo com HIV
trabalham como coordenadores de pesquisa,
supervisores, coletores de dados e entrevistados,
liderando o processo desde o desenvolvimento de
questiondrios especificos para os contextos até a
coleta de dados, analise de constatacées, redacao
de relatérios e defesa e promogdo de direitos.
Os estudos sobre Satide, Dignidade e Prevencgéo
Positiva fornecerdo as redes de pessoas vivendo
com HIV informagdes para avaliar o progresso
dos paises no que diz respeito a proporcionar um
ambiente favordvel e propicio para que as pessoas
vivendo com HIV cuidem de si mesmas, dos seus
parceiros e das suas comunidades. As informagdes
coletadas pelas pessoas vivendo com HIV
informardo o desenvolvimento e a implementagao
de politicas e programas nacionais sobre a
prevencdo do HIV no que se refere as pessoas
vivendo com HIV.

1 See www.gnpplus.net/programmes/positive-health-dignity-and
prevention/operational-research
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e Pesquisar e documentar leis obstrutivas, casos de
criminalizagdo e seu impacto e violagdes de leis
existentes.

e Desenvolver parcerias e desenvolver planos de defesa
e promogao de direitos para promover programas
holisticos de Satide, Dignidade e Prevencao Positiva.

Deve ser feita uma pesquisa operacional sobre os
obstdculos ambientais para Saude, Dignidade e
Prevencao Positiva para informar o desenvolvimento de
programas adequados. Como parte desta pesquisa, é
importante revisar o envolvimento das pessoas vivendo
com HIV natomada de decisdes nas respostas nacionais
ao HIV. A ONU, as agéncias de desenvolvimento e os
implementadores nacionais tém um papel a desempenhar
promovendo e apoiando esta pesquisa. As constatagdes
da pesquisa operacional podem ser usadas para ajudar
a conceber e melhorar programas através de diretrizes
operacionais bem como ferramentas de defesa e
promocdo de direitos para a mudanca benéfica.

A GNP+ e seus parceiros produziram ferramentas de
coleta de evidéncias que envolvem de maneira significativa
as pessoas vivendo com HIV e que também podem

ser usadas como ferramentas de monitoramento. Por
exemplo, o indice do Estigma fornece dados concretos
sobre o estigma e a discriminagdo sofridos pelas pessoas
vivendo com HIV. Implementando-a ao longo do tempo, é
possivel medir mudancas nas suas experiéncias.

iNDICE DO ESTIGMA DAS PESSOAS VIVENDO COM HIV (THE
PEOPLE LIVING WITH HIV STIGMA INDEX)™“!

O Indice do Estigma das Pessoas Vivendo com HIV é uma
iniciativa conjunta de organizagdes que trabalharam juntas
desde 2004 para desenvolver esta pesquisa, entre elas, a
GNP+, aICW, o IPPF, e a ONUSIDA.

BOLETIM GIPA (THE GIPA REPORT CARD)“¢

O Boletim GIPA (desenvolvido pela GNP+, ICW e
ONUSIDA) identifica o atual grau de aplicagdo do principio
GIPA nos paises e explica como a participagdo das pessoas
vivendo com HIV pode tornar-se mais significativa.

45 Vejawww.stigmaindex.org

46 Veja http://www.gnpplus.net/images/stories/Empowerment/GRC/grc_
guide_po.pdf

39


http://www.stigmaindex.org
http://www.gnpplus.net/images/stories/Empowerment/GRC/grc_guide_po.pdf
http://www.gnpplus.net/images/stories/Empowerment/GRC/grc_guide_po.pdf
http://www.gnpplus.net/programmes/positive-health-dignity-and-prevention/operational-research
http://www.gnpplus.net/programmes/positive-health-dignity-and-prevention/operational-research

RASTREIO GLOBAL DA CRIMINALIZAGAO (GLOBAL
CRIMINALIZATION SCAN)“”

Desde 2008, o Rastreio Global da Criminalizagdo
(desenvolvido pela GNP+ e Redes Regionais de pessoas
vivendo com HIV) tem documentado as legislagoes
atuais que criminalizam a ndo revelagdo, a transmissdo
e a exposi¢do ao HIV bem como casos em que estas
leis e outras ndo especificas ao HIV tém sido usadas
para processar individuos vivendo com HIV. O objetivo
desta pesquisa minuciosa é criar um fundo comum de
conhecimentos para informar os planos de defesa e
promogao de direitos e ser compartilhado com outras
jurisdicdes.

0S DIREITOS HUMANOS CONTAM! (HUMAN RIGHTS COUNT!)“®!
Os Direitos Humanos Contam! é uma nova ferramenta

de coleta de evidéncias (desenvolvida pela GNP+ e

Redes Regionais de pessoas vivendo com HIV) que visa
documentar casos de violagdes dos direitos humanos
associadas ao HIV sofridas por mulheres, homens e
individuos excluidos vivendo com HIV. O objetivo geral é
diminuir o nimero destas violagdes dos direitos humanos
usando as informagdes coletadas para orientar as
campanhas de defesa e promogdo de direitos.

Outros exemplos da boa pratica, inclusive estudos de
casos, devem ser reunidos por todas as partes interessadas
para auxiliar a elaborar diretrizes operacionais. Exemplos
da producdo de evidéncias realizada por outras
organizagoes lideradas por pessoas vivendo com HIV e
pela sociedade civil sdo os seguintes:

BANCO DE DADOS GLOBAL SOBRE RESTRIGOES DE VIAGEM E
RESIDENGIA EM RELAGAO AO HIV (GLOBAL DATABASE ON HIV-
SPECIFIC TRAVEL AND RESIDENCE RESTRICTIONS)“”

O Banco de Dados Global sobre Restri¢des de Viagem

e Residéncia em Relacdo ao HIV fornece informacdes
atualizadas de 196 paises sobre atuais regulamentagdes
que recusam a entrada ou a residéncia de pessoas vivendo
com HIV com base na legislacdo nacional pertinente.

O Banco de Dados serve como uma fonte de informacdes
regularmente atualizada que mapeia a evolugdo

47 Vejawww.gnpplus.net/criminalisation/
48 Vejawww.gnpplus.net/programmes/human-rights/human-rights-count

49 Vejahttp://hivtravel.org/
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das restri¢des de viagem para o HIV no mundo, um
mecanismo através do qual é possivel monitorar as
restricdes de viagem associadas ao HIV e seu impacto,
e como ferramenta disponivel ao publico para defesa
e promogdo de direitos, formulagdo de politicas e
iniciativas de prestacdo de contas internacionais bem
como fonte de informagdes para viagens e migragdes
pessoais. Sempre que possivel, o banco de dados informa
sobre 0s mecanismos usados na pratica para apoiar a
implementagdo e a aplicagdo de restricdes de viagem
associadas ao HIV.

Umainiciativa da Ajuda Alema contra a AIDS (Deutsche
AIDS-Hilfe - DAH), Grupo Europeu de Tratamento da AIDS
(European AIDS Treatment Group - EATG) e Sociedade
Internacional de AIDS (International AIDS Society - IAS),

0 Banco de Dados esta baseado no trabalho preliminar da
DAH sobre regulamentacdes de viagem e entrada para
pessoas vivendo com HIV e é o sucessor das informacdes
anteriormente fornecidas no site do EATG.

PROJETO DE MONITORAMENTO E DEFESA E PROMOGAO DE
DIREITOS DO TRATAMENTO (TREATMENT MONITORING AND
ADVOCACY PROJECT - TMAP)”

Lancado em 2005, pela Coalizdo Internacional de
Preparacdo para o Tratamento (International Treatment
Preparedness Coalition - ITPC), o TMAP identifica
obstaculos para a prestacao de servigos associados ao HIV
e exige esforcos maiores dos governos nacionais e das
instituicdes globais.

O TMAP utiliza a estrutura local/regional/global da ITPC
parainiciar o monitoramente e a defesa e promogao de
direitos a fim de:

e exigir dos governos nacionais, das organizacdes
multinacionais e bilaterais e dos doadores progresso na
ampliagdo do tratamento para AIDS;

monitorar e fazer uma andlise critica dos desafios,
realizacdes e licdes aprendidas na prestacao de
tratamento em dmbito nacional e fazer recomendacées
concretas para melhoras a governos nacionais,
instituicdes internacionais e doadores; e

50 Vejawww.itpcglobal.org/index.php?option=com_content&task=view&id=10
3&Itemid=12
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Saide, Dignidade e Prevengao Positiva na pratica:

Projeto de Defesa e Promocao de Direitos de
Prevencao e Tratamento (PTAP - Prevention
and Treatment Advocacy Project) do ICASO

Em2005, 0o Conselholnternacionalde Organizagdes
de Servicos para a AIDS (ICASO) comecgou sua
implementacdo de um projeto de cinco anos de
mobilizagdo comunitdria e defesa e promocdo de
direitos em 10 paises: Belize, Botsuana, China,
india, Jamaica, Quénia, Nigéria, Federacdo Russa,
Ruanda e Ucrania. Este projeto de Defesa e
Promocao de Direitos e Trabalho em Rede de Base
Comunitdria para Ampliar a Prevengdo do HIV em
uma Era de Tratamento Expandido (Community-
Based Advocacy and Networking to Scale-Up HIV
Preventionin an Era of Expanded Treatment) é mais
conhecido como Projeto de Defesa e Promogédo de
Direitos de Prevencdo e Tratamento (Prevention
and Treatament Advocacy Project - PTAP). O PTAP
estd contribuindo para mudangas nas politicas
e nos programas nacionais e estatais de forma
a aumentar o acesso a prevengdo abrangente
juntamente com o tratamento expandido para
o HIV. Isto foi alcancado através da mobilizacio
do setor comunitario nacional e da criacdo de um
fundo comum de defensores e promotores de
direito dinamicos e habilitados. Em 2007, o ICASO
realizou um estudo para documentar as realizagées
e os desafios do PTAP em ambito nacional e,
em 2008, publicou um exame do impacto que
mostra como a estrutura do PTAP" — baseada
em organizagdes nacionais que atuam como
pontos focais, trabalham com redes comunitarias
locais e sdo apoiadas por organizacdes regionais
e globais — desenvolveu um mecanismo forte
para a defesa e promocdo eficaz de direitos para o
setor comunitdrio nacional. O relatério mostra que
a mobilizagdo e a defesa e promogdo de direitos
comunitdrias sdo ferramentas poderosas para
obter mudangas nas politicas.

1 ICASO PTAP. Community Advocacy for Policy Change: Scaling Up
Prevention Alongside Treatment. An Impact Report, 2008.
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e apoiar a crescente capacidade da sociedade civil como
monitores e defensores e promotores de direitos
informados por evidéncias.

Desde seu inicio, o TMAP produziu oito relatérios
identificando obstaculos para a ampliagio de programas
de qualidade e fazendo recomendacdes concretas a
governos e agéncias globais. A série Missing the Target®"
continua sendo tnica no mundo do HIV e da satide global,
oferecendo uma andlise abrangente, objetiva e pratica das
questdes ligadas a prestacdo de servigos associados ao

HIV e que "pertence"” aos préprios consumidores de satde

da sociedade civil.

Além disso, o TMAP apdia suas equipes nacionais na

realizacdo de trabalho de defesa e promogéo de direitos

com base nas constata¢des de pesquisas/levantamentos
especificos nos seus paises para exigir respostas melhores

e continuas em dmbito nacional e internacional. Desde

2008, o TMAP também tem procurado fazer uma

contribuigdo continua para a prestagdo de servicos de HIV

e salide em paises de baixa e média renda oferecendo

mentoria e desenvolvimento de capacidade "do sul para

o sul". Além disso, o Projeto de Monitoramento dos

Mecanismos de Coordenagdo Nacional (MCNs) do Fundo

Global esta verificando se (e como) os representantes

da sociedade civil sdo capazes de usar suas posi¢des

nos MCNs para causar um impacto direto e tornar os

programas do Fundo Global mais bem sucedidos.

MEDIGAO DE IMPACTO, PROGRESSO E RESULTADOS
Devem ser tomadas medidas para monitorar e avaliar os
esforgos para implementar Satide, Dignidade e Prevengédo
Positiva durante o processo completo de transformagéo
deste quadro de politicas em diretrizes operacionais e
subseqiientemente.

DESENVOLVIMENTO DE INDICADORES DE MONITORAMENTO E
AVALIAGAO PARA A IMPLEMENTAGAO DE SAUDE, DIGNIDADE E
PREVENGAO POSITIVA

Devem ser concebidos indicadores de monitoramento

e avaliagdo especificos para os objetivos e as metas de
Satide, Dignidade e Prevencao Positiva em colaboragado
com o Grupo de Monitoramento e Avaliacdo (MERG) da
ONUSIDA. Uma vez aprovado um esboco constituido de
indicadores novos e atuais, estes devem ser apresentados

51 Vejawww.itpcglobal.org/index.php?option=com_content&task=view&id=74
&ltemid=11
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a MERG para aprovagdo. Estes indicadores devem cobrir
as seguintes areas:

e Conhecimento das partes interessadas sobre o Quadro
Saude, Dignidade e Prevencgao Positiva/as diretrizes
operacionais

e Dialogo sobre politicas

® Integracdo e servicos

e Envolvimento e lideranca das pessoas vivendo com HIV
e Qualidade dos programas e servigos

e Resultados de satide

® Prevencdo de novas infecgdes

e Direitos humanos, estigma, e discriminagao

UTILIZAGAO DE CURTO PRAZO DOS INDICADORES ATUAIS
PARA 0 MONITORAMENTO DAS POLITICAS E PROGRAMAS DE
SAUDE, DIGNIDADE E PREVENGAO POSITIVA

Em curto prazo, é importante utilizar os indicadores e as
ferramentas de monitoramente existentes para refletir
sobre o seguinte.

e O nosso trabalho estd apoiando as pessoas vivendo
com HIV?

e Seestiver, qual é a qualidade desse trabalho? Ele tem
sido respeitoso? Ele tem sido responsivo?

e O nosso trabalho tem sido realizado em coordenacio
estreita com as redes e organizacdes de pessoas
vivendo com HIV?

e Os nossos programas refletem as prioridades e os
problemas das pessoas vivendo com HIV conforme
expressos por elas?

Os indicadores atuais (por exemplo, os indicadores
UNGASS do Indice Composto de Politicas Nacionais
[National Composite Policy Index - NCPI1®%) ou os
indicadores usados para o indice do Estigma podem ser
Uteis para avaliar a defesa e a promogao de direitos e o
didlogo sobre politicas bem como para o planejamento, a
implementagdo e a integragdo de diretrizes operacionais.

52 ONUSIDA. Monitoring the Declaration of Commitment on HIV/AIDS
Guidelines on Construction of Core Indicators: 2010 Reporting
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INDICADORES UNGASS DO NCGPI®*
O NCPI mede o progresso no desenvolvimento e

na implementacdo das politicas, estratégias e leis
nacionais relativas ao HIV. O NCPI faz parte integral dos
principais indicadores UNGASS. A Parte A é fornecida
por funcionarios do governo. A Parte B é fornecida

por representantes de organiza¢des da sociedade civil,
agéncias bilaterais e organizacdes da ONU. As respostas
do NCPI refletem o ambiente geral juridico e de politicas,
estratégias e implementacdo de programas da resposta
ao HIV. O processo de revisdo dos indicadores UNGASS
do NCPI — provenientes tanto do governo quanto da
sociedade civil — pode conscientizar e oferecer um
espago extremamente importante para que pessoas
vivendo com HIV compartilhem informagdes e se
envolvam na defesa e na promogdo de direitos tanto em
ambito nacional quanto internacional.

53 Disponivel em http://data.UNAIDS.org/pub/Manual/2009/)C1676_Core
Indicators_2009_en.pdf
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vanc¢ando

As principais metas de Satide, Dignidade e Prevencao Positiva sdo dignidade, qualidade e longevidade melhores para as
pessoas vivendo com HIV. Se alcangadas, estas terdo, por sua vez, um impacto benéfico sobre os parceiros, as familias e as
comunidades destas pessoas, reduzindo, inclusive, a probabilidade de novas infecgoes.

As politicas e os programas adaptados para as necessidades individuais que apdiam estas metas devem ser ampliados e

apoiados, especialmente os que pertencem a comunidade e sdo liderados por ela.

Para avancar em direcéo a realizagdo destas metas, recomendamos focar nas nove seguintes areas de agao:

1 DEFESA E PROMOGAO DE DIREITOS
Aumentar a mobilizagdo significativa e abrangente das pessoas vivendo com HIV nos esforgos de prevengao do
HIV e aumentar a capacidade das organizacdes e redes de pessoas vivendo com HIV em ambito global, regional e

nacional para que participem como parceiras de pleno direito, iguais e essenciais no planejamento, implementagao,
monitoramento e avaliacdo de iniciativas de Saude, Dignidade e Prevengao Positiva em ambito global, regional e

nacional.

ATIVIDADES LIDER(ES) OUTROS PARCEIROS
Trabalhar com parceiros-chave que estejam apoiando o trabalho de defesa e GNP+ redes de PVHIV
promocao de direitos e desenvolver planos de defesa e promogao de direitos sociedade civil
regionais e locais. ONUSIDA

Mobilizar financiamento!" e instalagdes de assisténcia técnica para apoiar o ONUSIDA GNP+
desenvolvimento de capacidades da sociedade civil de financiamento para redes de PVHIV
oferecer servicos e recursos adicionais a politicas e programas de Satde, sociedade civil
Dignidade e Prevencao Positiva. agéncias doadoras

Implementar programas de mentoria, semindrios regionais de desenvolvimento ~ ONUSIDA GNP+
de habilidades e apoio concentrado para organizagées-chave de PVHIV redes de PVHIV

sociedade civil

1 Garantindo que o Unified Budget, Results and Accountability Framework (UBRAF) da ONUSIDA http://www.ONUSIDA.org/en/ourwork
managementandexternalrelationsbranch/financialmanagementandaccountabilitydepartment/ubraf/ inclua financiamento para a operacionalizagao do quadro Satide,
Dignidade e Prevencao Positiva.
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2 PRODUGAO DE EVIDENCIAS

Avaliar as politicas e os programas existentes para verificar sua prontiddo para serem integrados ao Quadro Salde,
Dignidade e Prevencdo Positiva; fornecer evidéncia da boa pratica existente.

ATIVIDADES LIDER(ES) OUTROS PARCEIROS
Reunir evidéncias adicionais das necessidades das PVHIV para mostrar as GNP+ redes de PVHIV
lacunas no conhecimento e ajudar a compreender areas prioritdrias. sociedade civil
Analisar fontes de dados existentes, entre elas, o indice do Estigma, o Rastreio da GNP+ redes de PVHIV
Criminalizagdo, os Direitos Humanos Contam e o Boletim GIPA. sociedade civil
Examinar as diretrizes atuais para determinar uma forma de lidar com a falta ONUSIDA  co-Patrocinadores
de padronizagao das atuais diretrizes e politicas em relagao ao quadro Saude, da ONUSIDA

Dignidade e Prevencao Positiva.

3 DISSEMINAGAO

Garantir a aprovagao, a adogao e aimplementacao robustas do conceito Saude, Dignidade e Prevengao Positiva por
parte das principais partes interessadas em dmbito global, regional e nacional.

ATIVIDADES LIDER(ES) OUTROS PARCEIROS
Engajar PVHIV, formuladores de politicas e programadores para apoiar o quadro ~ GNP+ redes de PVHIV

e promover sua implementacao em diferentes contextos através da produgdo de  ONUSIDA  sociedade civil
materiais de informacgao, educagdo e comunidagdo para o quadro e engajando e setor publico
envolvendo a midia e a comunidade. setor privado

co-Patrocinadores
da ONUSIDA
agéncias doadoras

4 DIALOGO SOBRE POLITICAS

Acordar dreas prioritdrias para aimplementagdo, inclusive vinculos entre os programas existentes, e compreender as
lacunas nas politicas atuais em relagdo a prevencao do HIV para as pessoas vivendo com HIV.

ATIVIDADES LIDER(ES) OUTROS PARCEIROS
Implementar um processo de consulta abrangente com as principais partes GNP+ redes de PVHIV
interessadas. ONUSIDA  sociedade civil

setor publico
setor privado
co-Patrocinadores
da ONUSIDA
agéncias doadoras
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9 PLANEJAMENTO

Preparar-se para diretrizes operacionais padronizadas para Satide, Dignidade e Prevencao Positiva.

ATIVIDADES LIDER(ES)
Mapear os setores estratégicos onde o Quadro pode ser aplicado, entre eles, GNP+
a saude, a educagao, os servicos financeiros, o fortalecimento comunitario, ONUSIDA

movimentos juvenis e movimentos sociais.

OUTROS PARCEIROS

redes de PVHIV
sociedade civil
setor publico
setor privado
co-Patrocinadores
da ONUSIDA,
agéncias doadoras

Preparar-se para estudos de linha-base, pesquisa operacional e avaliagao, por GNP+
exemplo, reunindo evidéncias sobre as experiéncias vividas pelas PVHIV em ONUSIDA
relagdo aos componentes de Salide, Dignidade e Prevencao Positiva e uma

avaliagdo dos ambientes juridicos e como eles afetam os programas de prevencgdo

do HIV.

redes de PVHIV
sociedade civil

Produzir um documento da melhor prética que descreva os vinculos entre os GNP+
componentes de Satde, Dignidade e Prevencao Positiva em ambito de politicase ONUSIDA
programas.

6 IMPLEMENTAGAQ

Desenvolver diretrizes operacionais padronizadas para Satide, Dignidade e Prevencao Positiva.

ATIVIDADES LIDER(ES)
Implementar um processo de consulta abrangente com parceiros e partes GNP+
interessadas. ONUSIDA

OUTROS PARCEIROS

redes de PVHIV
sociedade civil
co-Patrocinadores
da ONUSIDA
agéncias doadoras

-]

INTEGRAGAO

Integrar diretrizes operacionais padronizadas aos quadros estratégicos, recursos, planos, politicas e sistemas de

monitoramento e avaliagdo nacionais.
ATIVIDADES LIDER(ES)

Garantir ainclusdo do Quadro Saude, Dignidade e Prevengao Positiva nos GNP+
quadros estratégicos, recursos, planos, politicas e sistemas de monitoramentoe ~ ONUSIDA
avaliacdo nacionais.

OUTROS PARCEIROS

redes de PVHIV
sociedade civil
setor publico
setor privado
co-Patrocinadores
da ONUSIDA
agéncias doadoras
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8 MONITORAMENTO E AVALIAGAQ

Desenvolver indicadores de monitoramento e avaliagdo para aimplementagdo de Satide, Dignidade e Prevencdo
Positiva, inclusive vinculos entre programas, o desenvolvimento de politicas e a eficicia na redugdo de novas infecgdes
e nos resultados de satide individual e populacional.

ATIVIDADES LIDER(ES) OUTROS PARCEIROS

Identificar e adaptar indicadores para Satde, Dignidade e Prevencdo Positivaem ~ ONUSIDA GNP+
todos os contextos e servigos valendo-se do trabalho do MERG. co-Patrocinadores
da ONUSIDA

Desenvolver a capacidade de monitoramento e avaliagdo. Os consultores devem  ONUSIDA  redes de PVHIV

trabalhar com organizagdes e redes de PVHIV no monitoramento e avaliagdo dos sociedade civil
programas de Sautde, Dignidade e Prevencao Positiva em ambito nacional. co-Patrocinadores
da ONUSIDA
agéncias doadoras
Monitorar a prestagao de contas dos governos em relagdo aos compromissos de GNP+ redes de PVHIV
financiamento e politicas. sociedade civil

9 ADAPTAGAO E MELHORA

Adaptar o Quadro e as diretrizes operacionais com base no monitoramento e na avaliagdo e a medida que a epidemia
evoluir, mais evidéncias forem obtidas e outras mudancas ocorrerem (por exemplo, novas tecnologias de prevencao,
melhor compreensdo do tratamento como prevencdo, mudancas que permitam ou impegam financiamento e
ambientes juridicos e de politicas).

ATIVIDADES LIDER(ES) OUTROS PARCEIROS
Desenvolver um documento das melhores préticas baseado em pesquisas GNP+ redes de PVHIV

de base comunitéria e outras evidéncias para desenvolver outras politicas e sociedade civil
programas.

Continuar o didlogo entre os parceiros e as partes interessadas para compreender GNP+ redes de PVHIV

e acordar como adaptar o quadro e ajustar as diretrizes operacionais. ONUSIDA  sociedade civil

setor publico
setor privado
co-Patrocinadores
da ONUSIDA
agéncias doadoras
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APENDICE: 1
ANTEGEDENTES DO DESEN-
VOLVIMENTO DO QUADRO

As consultas sobre a prevengdo do HIV com as pessoas
vivendo com HIV comecaram em Ménaco, em janeiro de
2008, como introducdo para uma clipula chamada VIVENDO
2008, realizada antes da 17¢ Conferéncia Internacional da
AIDS, no México, entre julho e agosto de 2008. As sessdes
sobre «Prevencao Positiva» da VIVENDO 2008 geraram muito
debate e controvérsia.

Subsequientemente, a Rede Global de Pessoas Vivendo

com HIV (Clobal Network of People Living with HIV -

GNP+) e o Programa Conjunto das Nagdes Unidas sobre
HIV/AIDS (ONUSIDA) co-organizaram uma Consulta

Técnica Internacional na Tunisia, em abril de 2009, onde os
participantes entraram em acordo quanto a um novo conceito:
Saude, Dignidade e Prevengao Positiva.

Mais tarde, em junho de 2009, a Rede da Asia-Pacifico de
Pessoas Vivendo com HIV (Asia Pacific Network of People
Living with HIV - APN+) realizou consultas sobre Saude,
Dignidade e Prevencdo Positiva em Bangcoc, durante suas
Assembléias Gerais Anuais.

Em agosto de 2009, um encontro organizado pela Rede
Indonésia de Pessoas Vivendo com HIV (JOTHI), APN+, GNP+
e ONUSIDA procurou explorar as prioridades em termos de
programas, politicas e pesquisas na regido Asia-Pacifico e
acordar formas de levar adiante a questdo da Satde Positiva
(o termo usado na regido Asia-Pacifico no lugar de Satde,
Dignidade e Prevencdo Positiva) através do trabalho das
diferentes partes interessadas convidadas para o encontro.

Desde entdo, a GNP+ e a ONUSIDA tém compartilhado os
resultados do encontro com uma variedade de parceiros.
Além disso, a GNP+ e a ONUSIDA reuniram-se com varias
agéncias do Governo dos Estados Unidos — os Centros para
Controle e Prevengdo de Doengas (CDC), a Agéncia para o
Desenvolvimento Internacional dos Estados Unidos (USAID)
e o Departamento de Defesa (DoD) — a fim de explorar
oportunidades de trabalho conjunto para colocar em prética o
conceito de Saude, Dignidade e Prevengao Positiva.

No inicio de 2010, a GNP+ realizou consultas e pesquisas
operacionais com o Conselho da Populagéo (Population
Council) e redes nacionais de pessoas vivendo com HIV na
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Bolivia (Redbol+), na Tanzania (NACOPHA) e no Vietna (VNP+).

Uma consulta conjunta da GNP+ e da ONUSIDA com a
comunidade internacional de lingua francesa foi realizada
em Casablanca, em marco de 2010, em colaboragdo com a
Sidaction.

O trabalho com o Quadro comegou na primavera (do
Hemisfério Norte) de 2010 e consistiu em consultas com uma
ampla variedade de partes interessadas.

As organizagdes/redes regionais de pessoas vivendo com HIV
e as partes interessadas da sociedade civil consultadas foram
as seguintes:

= Rede da Asia-Pacifico de Pessoas Vivendo com HIV
(Asia Pacific Network of People Living with HIV - APN+)

= Alianca de SIDA e Direitos para a Africa Austral (AIDS
and Rights Alliance of Southern Africa)

~ Rede Regional Caribenha de Pessoas Vivendo com HIV/
AIDS (Caribbean Regional Network of People Living
with HIV/AIDS - CRN+)

« Fundacdo da Midia de Satide Comunitéria (Community
Health Media Trust), Africa do Sul

~ Rede Global de Pessoas Vivendo com HIV, América do
Norte (Global Network of People Living with HIV, North
America - GNP+NA)

~ Rede Indiana de Pessoas Vivendo com HIV/AIDS (Indian
Network for People Living with HIV/AIDS - INP+)

« Rede Nacional de Empoderamento de Pessoas Vivendo
com HIV/AIDS no Quénia (National Empowerment
Network of People Living with HIV/AIDS in Kenya
- NEPHAK)

« Panos, Zambia

« Campanha de Agdo para o Tratamento (Treatment
Action Campaign - TAC), Africa do Sul

~ Think Positive, Libano

As partes interessadas do setor publico consultadas foram as
seguintes:

« Governo do Malaui, Escritério do Presidente e do
Gabinete; Departamento de Nutrigcdo e HIV/AIDS

« Centro Nacional para a Prevencdo e o Controle da AIDS
(CENSIDA), México

A ONUSIDA e seus co-patrocinadores consultados foram os
seguintes:

« Equipes de Parcerias com a Sociedade Civil, Direitos
humanos, Prevencao, TB e Monitoramento, Pesquisa de
Operacdes e Avaliagdo (MOE) da ONUSIDA

= Equipe de Apoio Regional da ONUSIDA para a Africa
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Ocidental e Central

v Escritério Sub-Regional da ONUSIDA para o Peru, a
Bolivia e o Equador

~ Departamento de HIV/AIDS da OMS

As agéncias doadoras consultadas foram as seguintes:
~ Programa Global de AIDS dos CDC
 USAID—USAID | Iniciativa de Politica de Satdde, Ordem
de Servico 1 (Sede e escritério do México)
~ Escritério de HIV/AIDS da USAID
« Departamento de Defesa dos Estados Unidos

APENDICE: 2
LEITURA ADICIONAL

RELATORIOS DE CONSULTA
GNP+/ONUSIDA. Technical Consultation Report: Positive
Health, Dignity and Prevention. Tunis, abril de 2009.

Rede da Asia-Pacifico de Pessoas Vivendo com HIV (APN+).
Positive Health (Positive Health, Dignity and Prevention):
Moving the agenda forward in the Asia Pacific Region.
Reunido satélite no 92 Congresso Internacional sobre AIDS
na Asia e no Pacifico, em Bali, Indonésia, em agosto de 2009.
(Dezembro de 2009).

GNP+/ONUSIDA/Sidaction. Santé Positive, Dignité et
Prévention: Rapport de Consultation (Satide, Dignidade
e Prevencéo Positiva: Relatério de Consulta). Casablanca,
Marrocos, 28 de marco de 2010.

INP+. National Level Consultation on Positive Prevention,
Nova Deli, fevereiro de 2010.

DOCUMENTOS UTEIS

ActionAid International/CARE USA/Conselho Global
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NGOs Responding to HIV/AIDS.

Grupo de Trabalho para a Prevencdo Global do HIV.Behaviour
change and HIV prevention: (re)considerations for the 27st
century, 2008.
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ONUSIDA. Advancing the Sexual and Reproductive Health
and Rights of PLHIV. A Guidance Package, 2009.
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IPPF/GNP+/ICW. Verdict on a Virus: Public Health, Human
Rights and Criminal Law, 2008.

IPPF/INP+/FPA India. Positive Prevention: Prevention
Strategies for People Living with HIV, 2010.

Jurgens R et al. Ten Reasons to Oppose the Criminalization of
HIV Exposure or Transmission. Open Society Institute, 2008.
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