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Mocambigue esta no grupo de paises de elevada prevaléncia do HIV, com uma estimativa de 11,5% dos
mocambicanos entre 15 a 49 anos HIV positivo. Mas a perspectiva do Ministério da Salde de
Mocambigue (MISAU) é de reduzirem 50% a incidéncia do HIV no pais até 2015.

Os esforcos do Governo para acelerar o ritmo de expansdo do tratamento antiretroviral (TARV)
caminham nesta direccao. Até finais de 2006, 32 mil pessoas estavam em tratamento, quatro meses
depois conseguimos aumentar este nimero para 57.440. Em meados de 2007, os antiretrovirais ja
eram distribuidos em todos os distritos do pais. O nimero total de pacientes em TARV até Dezembro de
2007 foi de 88.211 (MISAU, 2008), e ja em finais de Dezembro de 2008, este nimero aumentou para
128.330, sendo a grande maioria mulheres (62%). No grupo etario menor de 15 anos, o total dos que
estdo arecebero TARV € 9.393 (7,3%). O nimero total de ébitos neste mesmo periodo (até Dezembro
de 2008) foi de 446 e de abandonos 1139 (MISAU, 2008). Estes dados permitem-nos inferir que,
acompanhando a tendéncia mundial, em Mocambique a oferta de anti-retrovirais estd a mudar o perfil
da infeccdo de "doenca fatal"" para doenca "cronica”. No entanto, a adesdo ao TARV e a prevencao
secundéria sdo dois desafios directamente relacionados com a aceitacdo deste "novo” perfil da infeccao
pelas pessoas vivendo com o HIV (PVHIV), uma vez que o sucesso do tratamento de uma pessoa faz a

diferencanavida de muitas outras.

E de consenso na literatura disponivel que os factores determinantes da expansdo do HIV em
Mocambigue s&o os comportamentos sexuais de alto risco (Parceiros multiplos e concomitantes, sexo
transaccional e intergeracional); as Infeccdes de Transmissdo Sexual (ITS), o baixo uso e/ou uso
inconsistente do preservativo; a transmissao Vertical e o consumo do &lcool e drogas, expondo os
usuarios a comportamentos sexuais de risco. Esta constatacdo deu origem a necessidade de
consciencializaras PVHIV sobre aimportancia da sua participacdo na contencdo da epidemia.

A Prevencdo Positiva (PP) é a denominac&o dada a um conjunto de esforcos envolvendo os servicos de
salde e as organizacbes voltadas para o atendimento e informacdo as PVHIV, na perspectiva de
melhorar a salde e a qualidade de vida das PVHIV e prevenir novas transmissdes do virus de HIV, tanto
através de relacdes sexuais assim como transmissédo de méae para filho. A Prevencao Positiva envolve a
abordagem de sete componentes (Comportamento sexual de risco; ITS; Revelacdo do estado de HIVe
testagem do(a) parceiro(a); Adesdo ao Tratamento Antiretroviral (TARV); Prevencdo da Transmisséo
Vertical (PTV) e Planeamento familiar; Consumo do alcool e Apoio adicional na comunidade).

Este manual serve de referéncia a formacdo de agentes comunitérios de salde (activistas, agentes
polivalentes elementares (APE’s) e educadores de pares) em Prevencdo Positiva com vista a sua
promocdo na comunidade. A formacdo visa preparar os agentes comunitarios de salde a contribuirem
com o atendimento as PVHIV, referindo-as aos servicos de salde e aos de apoio existentes na
comunidade. Nesta perspectiva, os contelidos dos manuais englobam informacdes bésicas sobre as
sete componentes da PP, habilidades de comunicacdo interpessoal e no uso de material de apoio (dlbum
seriado para a promocdo da PP na comunidade), além do mdédulo de preparacdo dos agentes
comunitarios de salde para a monitoria e supervisdo de suas actividades a partir da capacitacao
recebida.



A promocao da PP na comunidade relaciona-se a pér em accdo a oferta de cuidados continuos a satide
das PVHIV na perspectiva de aumentar a procura dos servicos de salde e servicos de apoio na
comunidade, aumentar a revelacédo do seroestado e a testagem do/a parceiro/a; aumentar a ades&o ao
TARV e a PTV; reduzir comportamentos de risco especialmente a pratica de parceiros multiplos e
concorrentes; reduzir o consumo do dlcool e asinfeccdes de transmissdo sexual (ITS).

E com muita satisfacdo que o MISAU coloca a disposicdo de todas organizacdes de apoio comunitario as
PVHIV esta ferramenta, na perspectiva de aumentar a capacidade dos agentes comunitarios de satdde
em promover a PP nas suas comunidades e assim contribuir com os esforcos do Governo para a
contencdo da epidemia do HIV em Mocambique e a melhoria de vida das prdprias PVHIV e suas
familias.

O Ministro da Saude

bl

Dr. Alexandre Lourenco Jaime Manguele
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ACS Agentes Comunitarios de Saude

APE Agentes Polivalentes Elementares

ATSC Aconselhamento e Testagem em Saulde na Comunidade
CDC Centro de Controle e Prevencdo de Doencas

DNAM Direccdo Nacional de Assisténcia Médica

DPS Direccdo Provincial de Saude

GAAC Grupo de Apoio a Adesdo Comunitéria

HIV Virus da Imunodeficiéncia Humana

ITS Infeccdo de Transmiss&o Sexual

MISAU Ministério da Saude

OCB Organizacéo de base comunitaria

PACTO Prevencao Activa e Comunicacdo para Todos

PEN Plano Estratégico Nacional de Combate ao HIV e SIDA
PEPFAR Plano de Emergéncia do Presidente dos E.U.A. para o Alivio do SIDA
PP Prevencao Positiva

PTV Prevencdo da Transmissdo Vertical

PVHIV Pessoas Vivendo com o HIV

SIDA Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida

TARV Tratamento Antiretroviral

us Unidade Sanitéria

UCSF Universidade da Califérnia, Sdo Francisco

VBG Violéncia Baseada no Género
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INTRODUCAO

A Prevencéo Positiva (PP) em Mocambigue consiste num modelo de reducdo de risco, em que cada consulta
com uma pessoa vivendo com HIV - seja numa unidade sanitaria ou num outro local de prestacdo de servicos -
sejausada como uma oportunidade para abordar os seguintes aspectos:

1. Comportamento sexual de risco

2.Infeccoes de Transmissao Sexual (ITS)

3.Revelacdo do estado de HIV etestagem do parceiro

4., Adesao ao Tratamento Antiretroviral (TARV )

5.Prevencdo da Transmissao Vertical (PTV) e planeamento familiar
6. Consumo do élcool

7. Apoio adicional

De acordo com as referéncias de implementacéo da Intervencao de Prevencao Positiva em Mocambique, os
servicos de PP devem ser integrados aos servicos existentes fornecidos as pessoas que vivem com HIV, tanto
nas unidades sanitarias como na comunidade.

A abordagem de Prevencdo Positiva é apoiada pela Direccdo Nacional de Assisténcia Médica (DNAM) e foi
definida como uma prioridade no Plano Estratégico Nacional de Resposta ao HIV/SIDA 2010-2014 (PEN 1II) de
Mocambigue.

Esta formacdo foi idealizada para capacitar os agentes comunitérios de salde a reforcarem em todas as
oportunidades de contacto com as PVHIV, suas familias e redes de apoio os comportamentos relacionados as
sete componentes daintervencao de prevencao positiva (PP). Em conformidade com este propésito, a formacéo
inclui conteddos sobre comunicacdo interpessoal e praticas de habilidades para o uso de materiais de
comunicacdo. Tendo em conta que a VBG pode constituir barreiras a prevencao da reinfeccao e das ITS, a
revelacdo do seroestado e testagem do parceiro, a adesdo a PTV/PF e ao TARV, fez-se mencdo a aspectos
relacionados a este tema sempre gque se considerou apropriado, apesar de haver um mddulo que o aborda em
separado.

( Métodos utilizados )

A formacéo esta baseada em abordagens participativas, tomando-se sempre como referéncia para o
processo de aprendizagem a experiéncia e desafios que os participantes enfrentam para informar e
aconselhar as pessoas vivendo com o HIV, suas familias e comunidades. Em resumo, a metodologia
envolve:

Exposicéo dialogada: apresentacédo dialogada de contetidos especificos, através de slides.

"Chuva de idéias": consiste num levantamento rapido das opiniGes e experiéncias dos participantes sobre
temas especificos, antes da exposicdo dos contetidos.

Apresentacao de um filme sobre mudanca de comportamento: o filme retrata brevemente a vida de uma
mulher vivendo com o HIV que superou barreiras para aderir ao TARV, e agora leva uma vida positiva,
podendo servir de inspiracao aos participantes na abordagem do tema.

Trabalhos de grupo: séo exercicios preparados para promover discussées em pequenos grupos. Esta é
uma maneira de promover a troca de opinides e o consenso sobre as melhores alternativas para a
resolucdo de questdes.

Trabalhos em pares: é uma maneira de assegurar que todos os participantes tenham oportunidade de
debater sobre os temas abordados.

Estudos de caso e simulacées: sdo pequenos dialogos que representam situacdes tipicas do que ocorre
no quotidiano do activista na comunidade. Os participantes sdo convidados a fazerem pequenas
representacdes, assumindo o papel das pessoas envolvidas nos casos em estudo. Isto os ajuda a analisar
as situacoes, a colocarem-se no lugar da pessoa com quem interagem e a praticarem as habilidades
aprendidas.

Prevencéao Positiva na Comunidade para os Agentes Comunitérios de Satde - MANUAL DO PARTICIPANTE
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Discussdo em plenaria: é quando os participantes sdo estimulados a reflectir, a partilhar as suas
experiéncias e a analisar questdes relevantes. Neste momento, confrontam-se as opinides a partir de
questdes colocadas pelo facilitador paratodo o grupo.

-

{_ Duracdo da Formacéo )

A formacdo foi concebida para ser efectuada num total de cinco dias.

(

\/

{ Facilitacao

Esta formacao é facilitada por dois formadores com experiéncia na formacdo de activistas em temas
relacionados ao HIV, e contatambém com o apoio de co-facilitadores.

( )

L Pré e Pos-teste )

Os participantes serdo solicitados a responderem um breve questionario sobre os temas abordados na
formacédo no inicio e ao final da mesma. Este inquérito é importante para a avaliar o alcance dos objectivos
de aprendizagem.

(

_  Avaliacdes Diarias )

Os participantes terdo a oportunidade de dar suas opinides sobre as actividades e contelddos partilhados
durante os trés dias da formacdo, por meio do cartdo de avaliacdo a ser entregue no final de cada dia. Os
facilitadores comentarado os resultados das avaliacbes no principio de cada dia, ocasido em que os
participantes terdo ainda a oportunidade de colocar sua duvidas e pedir esclarecimentos. Estas avaliacdes
também servem para, se necessario, fazerem-se mudancas na agenda dos segundo e terceiro dias.

(

L Materiais da Formacao )

Manual do participante

Este manual foi elaborado para servir de referéncia aos participantes desta formacdo. Os contetidos aqui
apresentados resumem todos os conceitos abordados durante a formacao e espera-se que sejam Uteis para
o trabalho do dia-a-dia dos agentes comunitarios de satde (activistas, agentes polivalentes elementares
(APE"s) e educadores de pares) que prestam assisténcia e/ou apoio as pessoas vivendo com o HIV, e suas
familias nas comunidades. Este manual estd dividido em dois capitulos. O primeiro inclui o programa da
Formacédo, a agenda diaria, cartdo de avaliacdo didria, reproducéo dos slides dos trés mddulos (As 7
componentes da intervencdo de PP; Habilidades de comunicacdo interpessoal e uso de materiais de apoio;
Violéncia baseada no género no contexto da PP), e as notas/comentérios do facilitador. O segundo capitulo
é constituido por um médulo que descreve os conceitos e as ferramentas para monitorar e supervisionar as
actividadesrelacionadas a PP na comunidade.

Materiais de Apoio

Um &lbum seriado para promover a PP na comunidade, através de sessdes de grupo, acompanha esta
formacao. Este dlbum foi pré-testado com activistas e grupos de PVHIV na comunidade. Além disso, o seu
uso foi praticado em formacdes anteriores. Os resultados da pré-testagem na comunidade e nas
formacdes mencionadas, bem como as contribuicdes das organizacdes parceiras em coordenacdo com o
MISAU foram indispensaveis para melhorar o formato e os contelidos abordados. Além disso, dois videos
relacionados ao HIV e SIDA (adesdo ao TARV e casais serodiscordantes) produzidos para o Programa
"Tchova-Tchova - Histérias de vida" sdo utilizados aqui para discutir esses contetdos.
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PROGRAMA

8:00 - 9:30 Sessdo 1: Boas Vindas e Introducéo a Formacéo

9:30 -10:30 Sessdo 2: A Intervencéao de Prevencéo Positiva em Mocambigue

10:30 -10:45 Intervalo

10:45 -12:00 Mddulo 1: As 7 Componentes da Intervencdo de Prevencéo Positiva
Unidade 1: Comportamento Sexual de Risco
1.1. Porque falar de comportamentos sexuais?
1.2. Factores que favorecem a transmissdo sexual do HIV

12:00 - 13:00 Almoco

13:00 - 14:25 1.3. Parceiros mdltiplos e concomitantes e outros comportamentos de risco

14:25 - 15:05 Unidade 2: As Infeccdes de Transmissao Sexual (ITS)

15:05 - 15:20 Intervalo

15:20 - 17:00 Unidade 3: Revelacdo do Estado de HIV e Testagem do(a) Parceiro(a)
3.1. Barreiras a revelacdo do estado de HIV e a testagem do(a) parceiro(a)
3.2. A relevancia da revelacdo do estado de HIV para Prevencéo Positiva

\ 17:00 - 17:15 Avaliacdo do dia

8:00 - 8:15 Revisdo do dia anterior

8:15 - 10:15 Unidade 4: Adesao ao Tratamento Antiretroviral (TARV)

10:15 - 10:30 Intervalo

10:30 - 12:30 Unidade 5: Prevencdo da Transmissao Vertical (PTV) e Planeamento Familiar
5.. A prevencao da transmisséo vertical
5.2. A importancia do planeamento familiar para a mulher HIV positiva

12:30 - 13:30 Almoco

13:30 - 15:00 Unidade 6: Consumo do Alcool
6.1. Efeitos do consumo de bebidas alcodlicas

15:00 - 15:15 Intervalo

15:15 - 16:00 6.2. Implicacdes do consumo de bebidas alcodlicas para as PVHIV

16:00 - 16:15 Avaliacdo do dia

Prevencéo Positiva na Comunidade para os Agentes Comunitérios de Satde - MANUAL DO PARTICIPANTE
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8:00 - 815

Revisdo do dia anterior

8:15-10:15 Unidade 7: Apoio Adicional
7.1: Os servicos de apoio na comunidade
7.2: Viver Positivamente
10:15 -10:30 Intervalo
10:30 - 11:30 Médulo 2: Habilidades de Comunicaco Interpessoal e o Uso de Materiais de Apoio
2.1 Vulnerabilidades e Necessidades das Pessoas Vivendo com o HIV
11:30 - 12:30 2.2. Habilidades Basicas de Comunicacdo Interpessoal
12:30 - 13:30 Almoco
13:30 - 14:30 2.2. Habilidades Basicas de Comunicacdo Interpessoal (continuacéo)
14:30 - 16:30 2.3. Materiais de Comunicacdo: como uséa-los adequadamente
16:30 - 16:45 Avaliacdo do dia

08: 00 -08:15 Revisdo do dia anterior

08:15-09:15 Médulo 3: Violéncia Baseada no Género (VBG) no Contexto da Prevencéo Positiva

3.1: Porqué falar da VBG?

09:15 - 10:15 3.2: Tipos de VBG e implicacdes na satide da mulher

10:15 - 10:30 Intervalo

10:30 - 11:30 3.3:Relacdoentrea VBGeoHIV e SIDA

11:30 - 12:30 3.4:Como abordar o temada VBG nos grupos de PP

12:30 - 13:30 Almoco

13:30 - 13:50 Médulo 4: Monitoria e Supervisdo das Actividades de PP na Comunidade

Sessado 1: Introducéo sobre monitoria e supervisdo de actividades de PP

13:50 - 15h00 Sessdo 2: Como monitorar as actividades de PP

15:00 - 15:15 Intervalo

15:15 - 16:30 Sessdo 3: Exercicio pratico

< 16:30 - 16:45 Avaliacéo do dia

08:00 - 08:15 Revisdo do dia anterior

08:15-10:00 Sessdo 3: Exercicio pratico (continuacao)

10:00 - 10:15 Intervalo

10:15 - 11:15 Sessao 4:Recolha de testemunhos e Histdrias de Sucesso

115 -11:45 Sessao 5: Agregacao de dados e Verificacdo da sua qualidade

11:45 - 12:00 Avaliacdo do dia e pds-teste

12:00 - 12:15 Encerramento e entrega de certificados

\ 12:15 -13:15 Almoco
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DIA T

Materiais Actividades
Sessao 1: Boas vindas e Introducéo Ficha de registo, Apresentacao dos 8:00 - 9:30
a Formacao pastas e canetas, formadores e
m Boas vindas, registo e flipchart, computador, participantes,
apresentacoes papel gigante, preenchimento de
m Normas do grupo marcadores, slides, questionario do
m Expectativas dos participantes ?uetstlonarlo do pre- pre-teste,
m A Intervencdo de Prevencdo este exercicio em
Positiva pares
m Objectivos da formacéo e agenda
m Avaliacdo da Formacao
m Pré-teste
Sesséo 2: A Intervencéo de Slides, papel gigante, Exposicao 9:30-10:30
Prevencdo Positiva em computador, datashow dialogada, chuva
Mocambique de idéias
Intervalo 10:30 - 10:45
Médulo 1: As 7 componentes da Slides, papel gigante, Chuva de idéias, 10:45 - 12:00
Intervencdo de Prevencio Positiva computador, datashow, exposicdo
Unidade 1: C | cartées 1, 2, 3,4 dialogada,
dnl .a e 1: Comportamento sexua exercicio em
e risco grupo
1.1. Porqué falar de comportamentos
sexuais?
1.2. Factores que favorecem a
transmisséo sexual do HIV
Almoco 12:00 - 13:00
1.3. Parceiros mdltiplos e Cartées1,23e4 Exercicio em 13:00 - 14:25
concomitantes e outros grupo
comportamentos de risco
Unidade 2: As Infeccées de Cartdes, CD (musica), Exercicio em 14:25 - 15:05
Transmissao Sexual (ITS) slides, computador, grupo
datashow
Intervalo 15:05 - 15:20
Unidade 3: Revelacéo do Estado de Slides, computador, Chuva de idéias, 15:20 -17:00
HIV e Testagem do(a) Parceiro(a) datashow, papel exposi¢cdo
3.1. Barreiras a revelacdo do estado gigante, marcadores e dialogada, )
de HIV e a testagem do(a) filme apresentacao de
parceiro(a) filme e discusséo
3.2. A relevancia da revelacédo do
estado de HIV para a Prevencdo
Positiva
Avaliacdo do Dia Cartdes de avaliacéo Distribuicdo de 17:00 - 17:15
cartdes e recolha

J
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SESSAO 1:

Boas Vindas e Introducao a Formacao

OBJECTIVOS DA SESSAQ

Apresentar os objectivos da formacao e o programa, recolher informacdes basicas sobre os participantes,
facilitar a integracdo do grupo, identificar expectativas e confronta-las com os objectivos da formacao e
indicar os meios de avaliacado da formacao.

.@ TEMPO PREVISTO - 1 hora e 30 minutos

PASSOS:

A: Boas Vindas, Registo e Apresentacdes

Os participantes serdo convidados a fazer um breve exercicio de apresentacdo, mesmo que alguns ja se
conhecam. Este exercicio inicia o processo de integracdo no grupo, sendo necessario para 0S exercicios
participativos que virdo durante a formacéo.

B: Normas do Grupo
® O objectivo de estabelecer normas de convivéncia do grupo é ajudar a todos a sentirem-se bem, em um

ambiente confortavel de aprendizado durante a formacéo.

® Todos estdo livres para opinar sobre as normas de convivéncia que gostariam de sugerir para os dias da
formacao.

C. Expectativas dos participantes

Os participantes serdo solicitados a dizer suas expectativas em relacdo a formacao.

D: Duracdo da Formacao e Programacao

Estaformacéoterdaduracdode O5dias

E: Avaliacao da Formacao e Programacao

® Durante os cincodias daformacao, os participantes terdo a oportunidade de avaliar a formacéo.

m (O facilitador explicard como preencher o cartdo de avaliacao.
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Cartao de Avaliacao
Humar & F : ~ ) :
Avaliacio = —

[Muito bem) | (Bem] |[{Aborrecidofa)

Comose sente ao
final do dia?

[marques um X na
colunaque achar
convEnients)

Temas gue mais gostou o porqua’
Temas que menos gostou e porqué?
Importincia desta fomacda parao seu trabalho e

porqua?
Anote suas sugesttes para melhorar a formagio

. J

F: Pré-teste e pés-teste

O facilitador explicard como preencher o questionario de pré-teste da formac&o. O mesmo questionéario devera
seraplicado no Ultimo dia da formacao.

G: A Intervencdo de Prevencao Positiva

O facilitador apresentard o conceito de Prevencéo Positiva e suas componentes.

O que é Prevencgao Positiva

E um conjunto de esforgos para:

* Melhorar a satide e a qualidade de vida das pessoas vivendo com o
HIV;

* Prevenir novas infecgbes pela HIV, incluindo a reinfecgao;
*  Reduzir a transmiss&o do HIV da m8e para o behé;

* Promover o respeito pelas pessoas vivendo com o HIW.
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1.

2
2
4,
5

As componentes da Intervengao
de Prevencdo Positiva

A Prevencéo Positiva inclui 07 componentes:

Comportamento sexual de risco

. Infecgdes de transmiss3o sexual (ITS)

. Revelacdo do estado de HIV e testagem dola) parceirola)

Adesdo ao Tratamento Antiretroviral (TARV)

. Redugdo do risco da Transmisséo Vertical (PTV) e Planeamento

familiar
O consumo do alcool

Apoio adicional

H: Objectivos da formacdo e agenda

Os objectivos daformacao serdo apresentados através dos seguintes slides.

Objectivos Gerais

Capacitar os agentes comunitarios de saude [activistas, agentes
polivalentes elementares (APE's) e educadores de pares) a
proemoverem a PP na comunidade, a partir de informagdes sobre as
sete componentes da PP, hahilidades de comunicacio interpessoal
e do uso de materiais de apoio.
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Objectivos Especificos

* Fornecer informagGes basicas sobre as sete componentes da PF;

*  Aumentar as competéncias dos agentes comunitarios de saide em
habilidades de comunicacdo interpessoal e no uso de materiais de
apoio para promover a PF;

* Preparar 05 agentes comunitarios de saude a contribuirem com o
atendimento as pessoas vivendo com o HIV, referindo-as aos
serivcos de satdde e de apoio adicional na comunidade.

O facilitador explicard também o programa da formacao e a agenda para cada dia. Ambos fazem parte deste
manual.
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SESSAQ 2:

A Intervencao de Prevencdo Positiva (PP) em Mocambique

OBJECTIVOS GERAIS

O objectivo desta sessdo é situar a Intervencéo de PP no contexto da epidemia do HIV em Mocambique,
destacando as raz&es para a sua promocdo na comunidade.

.@ TEMPO PREVISTO - 1 hora

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessé&o, os participantes serdo capazes de:
® Reconhecer,em linhas gerais, amagnitude dainfeccdo do HIV em Mocambique;
® Compreender quais sdo os factores determinantes da propagacédo do virus na populacéo;

m Compreender aimportancia de promover a PP na comunidade.

FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

* Prevaléncia do HIV entre adultos de 15-4% anos; 11,5%;

* Prevaléncia em homens: 9,2%:
* Prevaléncia em mulheres: 13,1%,;

» Provincias mais afectadas:
— Gaza: 25%;
— Maputo provincia: 20%;
— Maputo cidade: 17%;

* Grupos mais afectados: mulheres jovens de 15-24 anos: 11,1% (nos
homens: 3,7% na mesma faixa etaria);

* Taxa do HIV entre criancas menores de 1 ano éde 2,3%.
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Comportamentos sexuais de alto risco

* Parceiros midltiplos e concomitantes, relacionamentos em série
(varios relacionamentos seguidos), sexo transaccional e
intergeracional.

Infecc@es de Transmissdo Sexual (ITS)

* Se a pessoa tiver uma ITS com feridas abertas na drea genital ela

apresenta maior possibilidade tanto de contrair como de transmitir
o HIV.

Néo uso ou uso inconsistente do praservativo

Transmissao Vertical ( da mae para o bebe)

* Em Mogambigue, a transmissdo vertical representa cerca de 20-
25% de todas as transmissdes de HIV,

Consumao do alcool e drogas

* O consumo so alcool e outras drogas altera o estado de consciéncia
da pessoa, fazendo com que ela ndo se proteja nas relagBes sexuais.
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Pobreza e limitado acesso a recursos

* As preocupagdies economicas sdo, por vezes, mais importantes para
‘as pessoas do gue questBes como procurar os servigos de saude ou
preacupar-s& com a auto-proteccio.

* Muitas verzes, o sexo por dinheiro ou par comida impede as
escolhas seguras.

= A migracio econdmica é comum em Mocambigque, e aumenta o
risco de infeccdo do migrante e a sua

familia.

Praticas Culturais

*  Os ritos de purificagdo das viuvas podem constituir um risco para o

HIV.

* Em muitas zonas, na falta de familiares do marida, as familias
alugam os servigos sexuais de homens gue vivern disso e ndo ha
nenhuma garantia de que ndo estejam infectados pelo HIV.
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Falta de acesso a cuidados de salide

* Limita a possibilidade da pessoa ter acesso a informacgdo, aos
cuidados preventivos e aos servigos de testagem do HIV.

Estigma e discriminacdo

* Contribuem para que as pessoas nao gueiram ser testadas;

* Dificultam a revelagdo do seroestado e a prética de sexo seguro.

Desigualdade de género

* A desigualdade de poder entre homens e mulheres faz com que
seja dificil para as mulheres negociarem o uso do preservativo;

* A submissdo da mulher a sogra pode limitar o seu acesso a
informacao e a servigos,

* Muitas mulheres receiam ser agredidas pelo maride caso se
recusem a ter relactes sexuais. Nesses casos, elas também ndo tém
condigBes de questionar a infidelidade ou exigir o uso do
preservativo.

Razbes importantes para a PP ser promovida na comunidade:
B | nacomunidade onde as PVHIV passam a maior parte do seutempo. A maioria ndo tem acesso facil
as unidades sanitarias, muito menos a informacées essenciais sobreo HIV,as ITS, 0 TARV ea PTV;

® Os activistas, os agentes comunitarios de satde e os APEs tém um papel fundamental a cumprir na
promocdo da PP, pois estdo mais proximos das PVHIV e suas familias e tém mais oportunidades
para se comunicar com estes do que os provedores de salde.

N —_——m—m——————————————————————— ——
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MODULO 1

As 7 Componentes da Intervencao de Prevencao Positiva

UNIDADE 1: Comportamentos Sexuais de Risco

OBJECTIVOS GERAIS

O objectivo desta Unidade é esclarecer as implicacdes de comportamentos sexuais de risco para
pessoas vivendo como HIV.

.@ TEMPO PREVISTO - 2 horas e 40 minutos

SESSAO 1.1:

Porque Falar de Comportamentos Sexuais?

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessdo, os participantes serdo capazes de:
B Explicar a importancia da reducdo de comportamentos sexuais de risco para a Prevencao Positiva.

Notas:

® A maioria dos casos de infeccdo com HIV em Mocambique deve-se ao sexo ndo protegido (sem
preservativo). Por esta razdo, as pessoas vivendo com o HIV precisam de reduzir comportamentos
sexuais derisco parareduzir a transmissdo sexual;

® Perguntas para reflexao:
® Quais sdo os riscos do sexo ndo-protegido para as Pessoas Vivendo como HIV?
® Quais sdo os riscos do sexo ndo-protegido para os parceiros sexuais e futuros filhos?

o mmm o E—— — — —
— e o o E—
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FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

Infecgdes de Transmissao Sexual (ITS)

+ Diminui mais ainda as defesas da pessoa;

+ Aumenta a possibilidade de reinfecc8o pelo HIV.
Reinfeccdo com o HIV (aumentar sua carga viral e receber outro tipo
de virus de HIV)

* Pode tornar o TARYV menos eficaz;

Gravidez ndo planificada.

[2]

Para os parceiros sexuais HIV discordantes (um cdeles positivoe o
outro negativo);

* O parceiro HIV negativo ser infectado.

Para os parceiros, ambos HIV positivos:
* Reinfectarem-se (apanharem mais virus);

+ Apanharem uma infecg8o de transmissdo sexual.

Para os futuros filhos!

* MNascerem infectados pela HIV.
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SESSAO 1.2:

Factores que favorecem a Transmissao Sexual do HIV

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessao, os participantes serdo capazes de:
®m Citar correctamente os factores que determinam a transmisséo sexual do HIV.

(

| Notas:

| Ofacilitadoresclarecerd os seguintes conceitos:

| 1. Células CD4

| 2.Cargaviral

| 3. Sistema imunoldgico

| 4.Doencas oportunistas

I 5. Estagios de desenvolvimento dainfeccdo do HIV

FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

Ao entrar na corrente sanguinea de uma pessoa, o HIV busca

principalmente as células chamadas de CD4, gue s3o células que
defendem nosso organismo contra as doencas:

Dentro das células CO4, o HIV se multiplica rapidamente e destrdi
as células. E como se essas células se transformassem numa fabrica
de virus, ao invés de nos defenderem:;

Através do nivel de CD4 o pessoal de saude pode saber se a pessca
seropositiva deve ou ndo iniciar o TARV, Este valor varia de pessoa a
pessoa (5003 2.000 cel/ul de sangue);

Quando o nivel de CD4 for igual ou inferior a 350 cel/ul a pessoa
dewve iniciar o TARY:

03 medicamentos antiretrovirais defendem as células CD4 do

ataque do HIV.
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* Refere-se a quantidade de HIV circulante no sangue de um
individug;

* Geralmente o exame da carga viral é feito para monitorar o
tratamento, para verificar se os antiretrovirais estéo a
controlar/diminuir o virus:

* Quando uma pessoa esta a cumprir com o TARV a carga viral baixa,
e até, pode atingir niveis indetectaveis no teste do HIV {abaixo de
50 cdpias por ml de sangue);

* Mesmo com uma carga viral indetectdvel, a pessoa pode transmitir
o HIV a putras pessoas.

12.1

Quandoe a carga viral € medida?

» Deve ser medida na mesma época em gue € avaliado o nimero de
celulas CD4, mais ou menas a cada 3 a 6 meses.

12.2
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E 0 nome dado ao sistema de defesa do nosso organismo.
Compreende todos os mecanismos pelos quais as células do
organismo se defendem de invasores externos como bactérias,
virus, fungos ete.

540 doengas que se aproveitam de um organismo debilitado para
se desenvolverem, como por exemplo o herpes e 3 tuberculose,
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Os trés principais estagios de desenvolvimento da doenca séo:

* Fase inicial — logo apos uma pessoa ser infectada pelo HIV, hd uma
multiplicacdo rapida dos virus no seu corpo. (a carga viral nesta fase
é alta). Progressivamente, o sistema imunologico comeca a reagir e,
consequentemente, a carga viral comeca a diminuir.

+ Fase latente - nesta fase ha uma “batalha” constante entre o
sistema imunalégico e os wirus que circulam no corpo da pessoa.
Pode demorar anos até que aparega alguma infecgio oportunista.
Mas com o passar do tempo, se a pessoa hio é tratada com
antiretrovirais, os virus reduzem a capacidade da pessoa de
combater essas doencas.

15.1

* Estagio Avancado (SIDA) — nesta fase a reprodugao do virus torna-
se mais rapida. A carga viral aumenta e o ndmero de células CD4
diminui. Iste torna o organismo da pessoa mais sensivel a adguirir
varias infeccBes. A pessoa pode ndo resistir a essas doengas e
MOrrer.

15.2
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Carga viral

* Quanto mais alta for a carga viral, maior sera a possibilidade da
pessoa infectada passar o virus para o parceiro sexual.

InfeccOes de Transmissao Sexual (ITS)

v Uma pessoa infectada com uma ITS tem maior possibilidade de
contrair ou transmitir o HIV. Por exemplo, a presenca de feridas
causadas por uma IT5, cria uma abertura para a entrada de fluides
infectados.

16.1

Irritacdo da regido genital

* As relagbes sexuais agressivas, incluindo sexo forgado (vielagdo),
sexo anal, e “sexo seco” {guando certas folhas 530 usadas para
secar a vagina) podem ocasionar pequenos cortes ou feridas,
constituindo uma abertura para que o HIV entre na corrente
sanguinea através de fluidos infectados, por exemplo, o sémen.

Frequéncia das relacdes sexuais

* Quanto maior for o ndmero de relages sexuais, maior serd a
possibilidade da pessoa seropositiva passar o HIV para o seu
parceiro.

16.2
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0O nio uso do preservativo

* Relagbes sexuais desprotegidas aumentam a possibilidade de
transmissdo do HIV. O uso correcto e consistente do preservativo
{masculino ou femining) reduz bastante essa possibilidade de
transmissao do HIV.

MNao ter feito a circuncisdo

* Um homem que ndo tenha feito circuncisdo possui maior
possibilidade de ser infectadn do que um homem que foi
circuncidado.

SESSAO 1.3:

Parceiros Miiltiplos e Concomitantes e outros Comportamentos
Sexuais de Risco

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessao, os participantes serdo capazes de:

B Compreender porque ter parceiros multiplos e concomitantes e outros comportamentos sexuais de risco

contribuem para a propagacdo da infeccdo.

Notas:

Os participantes serdo convidados a imaginar uma histdria relacionada a transmissao do HIV, a partir de
uma ilustracdo. Nesta histéria, deverdo levar em conta as principais vias de transmissdo do HIV em

Mocambigue.
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FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

Cartaol
Cartdo 2
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Cartio 3

Cartiao 4

Notas:

| A transmissdo sexual do HIV é influenciada por vérios factores. Por isso é importante que os
I HIV areduzirem os riscos da transmissé&o e da reinfeccao.

I
participantes tenham clareza sobre os principais factores para poderem apoiar as pessoas vivendocomo |
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UNIDADE 2: Infeccoes de Transmissdo Sexual (ITS)

OBJECTIVOS GERAIS

Os objectivos desta Unidade é esclarecer as implicacdes das I TS nas pessoas vivendo com o HIV.

‘@ TEMPO PREVISTO - 40 minutos

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessédo, os participantes serdo capazes de:

B Compreender porgue as redes sexuais favorecem a transmissdo das ITS, incluindo HIV, a importancia do uso
do preservativo e do tratamento na unidade sanitaria.

FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

* Algumas ITS (sifilis, cancro mole, herpes genital) podem facilitar a
transmissio do HIV. Uma pessoa com feridas abertas na drea
genital apresenta maior possibilidade tanto de contrair como de
transmitir o HIV:

+  As pessoas vivendo com o HIV 530 mais susceptiveis de apanhar
ITS, pois as suas defesas estdo reduzidas;

= A presenca do HIV aumenta a gravidade de algumas ITS e asua
resisténcia ao tratamento;

a2
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As ITS ndo tratadas podem agravar o estado de salde da pessoa
HIV positiva. No caso de mulheres gravidas, as ITS podem até
dificultar o parto e causar esterilidade em algumas delas;

A5 pess0as que nao usam o preservativo estdo muito sujeitas a
apanhar uma IT5.

17.2

Mao se medicar por conta propria;

N3o interromper a medica¢io recomendada pelo provedor de
salde;

Se ndo for possivel evitar relacfies sexuais, usar o preservativo;

Procurar conversar com o/a companheiro/a ou parceiro/a sexual
sobre a situacdo e procurarem juntos uma unidade sanitaria;

QOue o tratamento tem cura.

E muito importante que os ACS encaminhem & US as pessoas que solicitarem informacdes sobre o
diagndsticoe otratamentodas ITS.

/
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UNIDADE 3: Revelacio do Estado de HIV e Testagem do(a) Parceiro(a)

OBJECTIVOS GERAIS

O objectivo desta Unidade é dar informacdes essenciais aos activistas para abordarem o tema da revelacdo do estado
seroldgico e testagem dos parceiros em sessdes de grupo na comunidade, considerando as barreiras familiares e
sociais e meios de supera-las.

(@ TEMPO PREVISTO - 1 hora e 40 minutos

SESSAO 3.1:

Barreiras a Revelacao do Estado de HIV e a Testagem do/a Parceiro/a

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessédo, os participantes serdo capazes de:

B Compreender os determinantes socioculturais que dificultam a revelacdo do estado de HIV e a testagem
do/a parceiro/a, particularmente por parte das mulheres.

FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

Como o estigma afecta uma pessoa
que vive com o HIV?

~ Causa preocupagao, tristeza, culpa, vergonha e perda de
esperanca;

+ Dificulta a adesdo ao tratamento (toma da medicagdo em casa, no
trabalho ou em situacBes de lazer) por receio que osfas parceiros,
familia e amigos saibam do seu estado de HIV:

+ Contribui para a hdo proteccdo dofa parceirofa;

* Pode isolar uma pessoa com HIV de sua familia, amigos e
romunidade. Isto resulta na perda de apoio para o tratamenta;

+ Sem cuidados apropriacdos, a pessoa vivendo com o HIV fica
doente mais rapido e seu organismo n3o resiste as infecces
opaortunistas;

* Contribui para 2 negagao da doenga. o
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MNormas sociais de genero (desigualdade de poder entre homens e
mulheres);

Submissdo das mulheres as decisdes do marido ;

Homens n3o acham que devem explicagbes &s mulheres sobre sua
vida pessoal;

Mulheres ndo questionam a infidelidade por parte dos maridos
para evitar conflitos na familia;

Maridos ndo aceitam ser questionados pelas mulheres;

Ambas ficam vulnerdveis as ITS, incluindo o HIV.

Os homens receiam:

As mulheres receiam:

Ser acusadas de traic8o pelos maridos, e particularmente pelas

Serem abandonados pelas mulheres e filhos;

Demonstrar fragilidade, comprometenda a sua imagem e papel na
familia.

Ser ameacadas por palavras e fisicamente pelos parceiros;

Ser expulsas de casa;

SOgras;

Perder a guarda dos filhos. @
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O que receiam
homens e mulheres? (cont.)

As ameacas sentidas pelas mulheres nao representam casos isolados:

+ Elas sdo, proporcionalmente, mais penalizadas do gue os homens
se revelarem seuestado ;

* A violéncia domestica em Mogambique & documentada em todas
as classes sociais, nas areas urhanas e rurais e em todas as
provincias do Pais.

21.2

SESSAO 3.2:

A Relevancia da Revelacdo do Estado de HIV e a Testagem do(a)
Parceiro(a) para a Prevencdo Positiva

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessado, os participantes serdo capazes de:
B Entenderaimportanciadarevelacdo do estado de HIV e atestagem do(a) parceiro(a) na Prevencéo Positiva.
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FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

* E quando ambos sdo testados
para o HIV e os resultados da
testagem indicam que um dos
parceiros & HIV positivo
{seropositivo) e o outro HIV
negativa [s_erbnegativu].

* Pode ser que o casal jd era serodiscordante gquando iniciou sua
relacdo e ndo sabia;

* A transmissdo do HIV ndo acontece em cada acto sexual (&
influenciada por varios factores ja mencionados, exemplo: carga
viral, ITS, frequéncia de relagfes sexuais, preservativo, circuncisdo,
etc);

* Serodiscordancia devido a relacionamentos extra-maritais ou a
autras exposicdes ao HIV {exemplo: transfusdo de sangue);

+ Serodiscorddncia n3o significa necessariamente infidelidade 2 os
casais podem permanecer serodiscordantes por muito tempo, ate
por mais de 10 anos se tomarem medidas preventivas (uso correcta

e consistente do presewatiuo]__
23
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Revelar o estado de HIV ao(a) parceiro(a), facilita:

* Incentivar o parceiro a fazer o teste;
* MNegociar com ele o uso do preservativo;

* Planificar o futuro em conjunto, incluindo a decisdo de ter filhos e
guando té-los;

+ Ter ajuda dele{dela) na ades8o aa TARY, &2 pré-TARV, 4 PTV e &5
consultas de controlo.

241

A Uinica forma de saber se o parceiro é positivo ou negativo é fazendo
o teste de HIV

— Se o resultado for discordante (um HIV positivo e o outro
parceiro HIV negativo), o casal deve usar o preservativo para
evitar que o parceiro negativo figue infectado. Ainda assim,
0 parceiro positivo deve aderir ao TARY;

— Se o resultado de ambos for positive, o casal deve usar o
preservativo para evitar a reinfecgdo e deve aderir ao TARV para
ndc agravar a saude dos dois.
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Vantagens de Revelar o estado
de HIV ao(a) parceiro(a) (cont.)

ATENCAO! Um resultado negativo significa que:
* A pessoa ndo esta infectada, ou

* A pessoa se infectou tdo recentemente gue nao produziu anticorpos
para a deteccio pelo teste [isto é o gue se chama de “janela
imunologica”)

— E o periodo de 60 dias, apos a tltima exposicdo ao risco, onde
hdo & possivel detectar a infeccao pelo HIV quandose faz o
exame de sangue.

* Como ndo & possivel assegurar que de facto a pessna ndo foi
infectada pelo HIV, os médicos podem recomendar um novo teste
apos este periodo, a depender da avaliacdo de risco.

243

Como apoiar a revela¢io do estado
de HIV e a testagem dos parceiros?

Promover discussfes na comunidade sobre:
* MNormas de género gue vulnerahbilizam mulheres e homens ao HIV,
particularmente sobre violéncia domestica;
A discriminacio na familia 2 na comunidade em relacio 3s pessoas
vivendo rom a HIV. por exemplo, guandao:
— Elas sdo excluidas de actividades na comunidade:
— Sd0 demitidas injustamente do trabalho:
— Se separam os utensilios em casa ;
— S3ao escondidas dos vizinhos;
— Evita-se comer em sua companhia;

* A importdncia de conhecerem efou criarem grupos de apaio de
pessoas vivendo com o HIV na comunidade. e

(
| Notas:
|
|

|
E muito importante que os ACS encaminhem a US as pessoas que ainda ndo sabem do seu estado |
seroldgico ou os casais serodiscordantes para atestagem do HIV. I
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DIA 2

Materiais

Actividades

Revisdo do dia anterior

Unidade 4: Adesdo ao Tratamento
Antiretroviral (TARV)

Intervalo

Unidade 5: Prevencéo da
Transmissdo Vertical (PTV) e
Planeamento Familiar

5.1. A prevencdo da transmissdo
vertical

5.2. A importancia do planeamento
familiar para a mulher seropositiva

Almoco

Unidade 6: O consumo do Alcool
6.1.Efeitos do consumo de bebidas

alcodlicas
Intervalo

6.2.Implicacdes do consumo de
bebidas alcodlicas para as PVHIV

Avaliacdo do dia

Slides, computador,
datashow, filme

Papel gigante, pincéis,
slides, computador,
datashow

Papel gigante, pincéis,
slides, computador,
datashow

Cartdes de avaliacdo

Chuva de idéias,
exercicio em
grupo, simulacéo,
apresentacdo de
filme e discussdo

Chuva de idéias,
exercicios em
grupo

Exercicio em
grupo, exposicdo
dialogada

Distribuicéo para
preenchimento

8:00 - 8:15

8:15 - 10:15

10:15 - 10:30
10:30 - 12:30
12:30 - 13:30
13:30 - 15:00
15:00 - 15:15
15:15 - 16:00
16:00 - 16:15
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UNIDADE 4: Adesio ao Tratamento Antiretroviral (TARV)

OBJECTIVOS GERAIS

O objectivo desta unidade é esclarecer aimportancia de promover a adesédo ao Pré-TARV e ao TARV.

(@ TEMPO PREVISTO - 2 horas

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessao, os participantes serdo capazes de:
B Entenderaimportancia daades&o aos antiretrovirais e as consultas de controlo;
B Saberdizer quais sdo asinformacdes essenciais a promover para encorajar a adesdo.

GRUPOS PARA A SIMULACAO

Grupo 1: Barreiras que existem para a adesdo ao pré-TARV eao TARV.
Grupo 2: Factores que ajudam a ades&o.
Grupo 3: Mensagens encorajadoras as pessoas vivendo com o HIV para aderirem ao pré-TARV e ao TARV.

Grupo 4: Como as familias das pessoas vivendo com o HIV podem apoié-las na adesdo ao pré-TARV e
aoTARV.
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FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

* Receio de que as pessoas possam descobrir o seu estado de HIV;

* Lohga distdncia entre a casa e a US onde recebem os
medicamentos;

* Falta de dinheiro para deslocar-se ou alimentar-se;
* Falta do medicamento na unidade sanitaria |

* Sensacdo de estar saudavel;

* Receio dos efeitos secundarios:

* Dependéncia do consumo do alcoaol;

* Crencas religiosas (ex.: jejum).

+ Apoio social (parceiro/a, familia ou alguem que apoia na toma da
medicacdo);

*  Ter revelado que & HIV positivo:

* Confiar que a medicacdo funciona (sentir que melhorou o seu
estado de satde):

* Vontade de engravidar e a crianga nascer livre do HIV;
* Confiar nos provedores de satida:

* Constatar pela propria experiéncia gue a interrupgdo do tratamento
néo lhe fez bem;

* A capacidade de tomar a medicacdo de rotina;

* Valorizar a vida.
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Os antiretrovirais s@o importantes para evitar que a doenga avance,
protegendo a pessoa de problemas mais graves de saude:

Munca falhar na toma da medicacéo para manter-se com saade, ter
energia para trabalhar e viver normalmente;

Continuar a toma da medicacio mesmo que |3 se sinta bem. Isto
evita que a pessoa torne a adoecer;

0 facto duma pessoa estar a aderir ao TARV n3o significa que ela
nao possa transmitir o HIV para outras;

Usar o preservativo mesmo que esteja a tomar as antiretrovirais,
para evitar passar o HIV para outra pessoa;

s antiretrovirais ajudam a prolongar a vida e a n3o desistir dos

sonhos. 3

Encorajando-as e lembrando-as de tomar os comprimidos;

Acompanhando-as &s consultas de seguimento:

Ajudando-as nas tarefas diarias (trabalhos de casa, cuidados com as
criangas), quando a pessoa ndo estiver a sentir-se bem ou quando

tiver que ir a consulta medica;

se vivem longe, visitando-as regularmente.
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Saude da PYHIV

* Se opre-TARY e o TARV nao forem seguidos correctamente, a
pessoa infectada pode adoecer ao invés de melhorar, porgue:

— Os medicamentos ndo vdo ter o efeito desejado;

— Qvirus pode tornar-se resistente aos medicamentos.

Prevencdo do HIV

* Seapessoa que faz o pré-TARV ou o TARV interrompe a medicacio
ou ndo toma correctamente os comprimidos, aumenta a sua carga
viral, e consequentemente a possibilidade de transmitir o HIV a
outras pessoas e de se reinfectar.

| Aprovelteos allmentos

| disponiveis na sua 2o na:

A Oz gue dio forga: puo, batatn
{fnee,  hatati  rena, Amos,
| maxozira,  milhe,  mandioc,
I,

'B. Os gue dioc muita forga:
amenclzim, castanha de  caju,
Olew, 1nEraring, ki de cucy,

| C. Oz construtores: peixe, nvos
| galinbas, rame de vara, de porrn
| vl cabritn, foiidn.

| D. Oz gue protegem contra as

| doengas: banang, manza, anand s,
| papdia, laranjd, abacdle, allace 2
Lol as lolbas wverdes escur s,

31

troviral (para voltarem a aderir o TARV), ou as que ainda ndo iniciaram o TARV (para serem avaliadas

[
I
| E muito importante que os ACS encaminhem a US as pessoas que desistiram do tratamento antire-
I pelo profissional de salde sobre quando comecar o TARV).

\

N o o o e e e e o o o e o o e e e e o
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UNIDADE 5: Prevenciio da Transmissdo Vertical (PTV)
e Planeamento Familiar

OBJECTIVOS GERAIS

O objectivo desta Unidade é esclarecer sobre a prevencao da transmissdo vertical, a importancia de promover a
adesdoaPTV,odidlogoentre o casal e o planeamento familiar.

.@ TEMPO PREVISTO - 2 horas

SESSAOQ 5.1:

A Prevencdo da transmissao vertical

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessao, os participantes serdo capazes de:
B |dentificar os conteldos basicos da prevencdo da Transmissdo Vertical para promove-los nacomunidade.

—
—F—_—_—_ e e e e e e e e e e e e e — — = —— //’
(
I Notas: I
(- Pergunta parareflexdo: "Em que momentos a mulher seropositiva pode infectar o seu bebé? * |
- Questdo para discutir nos grupos: "Os cuidados que uma mulher seropositiva deve ter, para ndo I
| infectar seu bebé". I
|
N e e e e e e e e e _/

Prevencéo Positiva na Comunidade para os Agentes Comunitérios de Satde - MANUAL DO PARTICIPANTE

[ 41



FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

p
Riscos da transmissdo vertical
* Transmissao durante a gravidez;
* Transmiss3o durante o parto:
* Transmissdo durante o aleitamento materno.
32
.
(
Cuidados para reduzir o risco
da Transmissao Vertical
* Antes de engravidar, procurar a unidade sanitaria para saber do seu
estado de saude e se esta na altura certa para engravidar;
*  Se uma mulher HIV positiva fizer carrectamente a prevencdo da
transmissdo vertical, a possibilidade dela passar o HIV ao seu bebé
g muito peguena;
* Se astiver a fazer a PTV, deve tomar a medicacdo dada pelo
provedor de satide sem falhar e ir a todas as consultas de controlo
(pré-natal);
33.1
.
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Cuidados para reduzir o risco
da Transmissdo Vertical (cont.)

Deve ter o seu behé na unidade sanitaria para melhorar a sua

seguranga durante o parto e a do behé,

Praticar sexo seguro durante a gravidez e a amamentacao, usando o

preservativo.

13.2

Recomendacoes para a Prevencdo da
Transmissao Vertical (PTV)

Tomar os medicamentos como indicado pelo provedor de saude (a
partir da 142 semana de gravidez);

Fazer o parto na unidade sanitaria;

Dar 50 o leite materno até gue a crianga tenha 6 meses (ndo dar
dgua nem medicamentos tradicionais);

Depois dos 6 meses, continuar com o aleitamento materno e
introduzir outras alimentos (exemplo: sopas leves, papinhas);

Dar os medicamentos (xarope de Niverapina) a crianga ate uma
semana depois de interromper o aleitamento materno;

Levar o bebe as consultas de seguimento e fazer o teste da HIV.
34
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SESSAOQ 5.2:

A Importancia do Planeamento Familiar para mulheres HIV positivas

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessao, os participantes serdo capazes de:
B Compreender a importancia do planeamento familiar para a salde e qualidade de vida das mulheres
seropositivas e sua familia.

B e

Notas parareflexao:

® Quando mulheres HIV positivas engravidam, elas vivenciam mudancas psicoldgicas profundas, por
ouvirem falar que a infeccdo do HIV ndo tem cura, ocasionando expectativa em relacéo ao risco do
bebé nascer infectado, medo, inseguranca e angustia;

® Asmulheres HIV positivas, em geral, enfrentam a decisdo de ter ou ndo filhos solitariamente, tanto no
ambiente familiar como no social;

cuidar de siprépria, o que acaba afectando a sua satde;

® Muitas mulheres com filhos ja infectados sdo as principais responsaveis pelos cuidados dessas
criancas e adolescentes;

B Flas nemsempre contam com o apoio do parceiro, mesmo gue este tenha sido sua fonte de infeccao.

(
|
|
|
|
|
I =0 papel da mulher como cuidadora da famflia nem sempre permite que ela reserve um tempo para
|
|
|
|
\

— o o o — — — i — — — — —— — ——— ——— — — — — — —

FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

-l 0

Direitos da Mulher Seropositiva
em relacdo a Gravidez

*  As mulheres seropositivas devem ter maior acesso aos servigos de
saude sexual e reprodutiva para cuidarem de sua saide e
prevenirem atransmissdo vertical:

* (O espacamento das gravidezes efou o direito de ndo engravidar
deve ser garantido & mulher seropositiva, através do
aconselhamento na unidade sanitaria sobhre metodos de
planeamento familiar;

* Elas precisam estar informadas de que maes seropositivas podem
aumentar suas chances de terem filhos sem o HIV se aderirem a
PTV.

35

& J
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Beneficios do Planeamento Familiar
para as Mulheres Seropositivas

Reduz o risco do bebe nascer HIV positivo (ao avaliar, com apoio do
aconselhamento na unidade sanitaria, a melhor fase para
engravidar):

Evita as gravidezes indesejadas g, consequentemente, abortos
provocados;

Ajuda a espacar as gravidezes de forma a permitir que a mulher
tenha melhor condicdo de sadde para uma nova gravidez:

Parmite que a mulher tenha mais tempo parz cuidar de si e dar
mais atencdo ao seu bebé (crianca mais saudavel):

Evita agravar o quadro de salude da mulher.

36

0O que podem fazer os activistas para
promover a PTV nas suas comunidades?

Incentivar a toda mulher em idade fertil (incluindo o parceiro) a
fazer o teste de HIV antes de engravidar;

Incentivar as mulheres gravidas seropositivas a procurarem uma
unidade de sadde para fazer o pre-natal e a prevencgao da
transmissdo vertical (PTV):

Dar informacdes claras sobre as vantagens de cumprir com a PTV:
Encorajar a seguir com as recomendagfes dos provedores de

saude;

311

v,

Prevencéao Positiva na Comunidade para os Agentes Comunitérios de Satde - MANUAL DO PARTICIPANTE

| 45



O que podem fazer os activistas para
promover a PTV nas suas comunidades? (cont.)

* Encorajar o envolvimento do parceiro e de outros familiares na PTV,
caso @ mulher tenha sido aconselhada sobre a revelagdo do estado
de HIV e a testagem do parceiro:

* Apoiar na adesao aos medicamentos;

* Referir para outros servicos de saide ou de apoio na comunidade,

so necessario.

1.2

ey

Notas:

(

I |
I E muito importante que os ACS encaminhem & consulta pré-natal todas as mulheres gravidas I
[ especialmente as seropositivas. Nesta consulta, a depender dos resultados das anélises, o profissional |
| de salde ira recomendar o tratamento a ser seguido. Podera ainda encaminhar as seropositivas aos |
| 9rupos de Mées para Maes - grupo de mulheres seropositivas (gravidas ou mées) que se relinem |

regularmente para trocar experiéncias e receber informacdes e juntas encontrarem solucbes e

I motivacao paracuidar da sua salide e da dos seus filhos. [
| |

\ /
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UNIDADE 6: Consumo do Alcool

OBJECTIVOS GERAIS

O objectivo desta Unidade é promover a reflexdo sobre a necessidade de reducado do consumo do alcool para a
prevencaodas ITS/HIV e areinfeccao.

(€8) ovvormeiso- 2t s
SESSAO 6.1:

Efeitos do Consumo de bebidas alcodlicas

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessao, os participantes serdo capazes de:
B |dentificar os principais efeitos (fisicos, mentais, emocionais e comportamentais) do alcool.

—
o - —— o —————— ——— — — — //’
[
| Notas: 1
Efeitos do consumo excessivo do alcool (em termos fisicos, mentais, emocionais e compor-
I tamentais. Possiveis respostas no slide 38.

\ |
e e e e e e e e e s e S S e e e e — — 7
G4 i)
Efeitos do Alcool
MNauseas, Dificuldade de se  Sensacio de Comportamento
vomitos, concentrar, bem- estar, agressivo, euforia etc.

dificuldade de perda de tristeza etc.
falar, etc. memaria ete.
g
= J
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SESSAOQ 6.2:

Implicacoes do Consumo de Bebidas Alcodlicas para as pessoas
vivendo com o HIV

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessdo, os participantes serdo capazes de:
B Compreender os determinantes sociais do consumo excessivo do alcool;
B Abordar osriscos decorrentes do consumo do alcool para as pessoas vivendo com o HIV.

FERRAMENTA PARA A SESSAO:

Implicagoes do consumo do alcool para as
Pessoas Vivendo com o HIV

* Dehilita o organismo agravanda o seu estado de sadde:

*  Contribui para o aumento das ITS & transmissio do HIV. uma ver
fgue, em estado de embriaguez, dificilmente uma pessoa lembra-se
de usar o preservativo;

* Contribui para a reinfecgdo:

= Afecta a ades8o ao Tratamento antiretroviral {a pessoa pode
esgquecer de tomar os comprimidos nas horas certas):

»  Afecta o sistema imunolégico (de defesa):

* Reduz os efeitos dos antiretrovirais efou aumenta a possibilidade
de efeitos secundarios:

* Contribui para o descontrolo emocional e violéncia domestica. 39
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DIA 3

questionario de pés-
teste

preenchimento

Materiais Actividades

Revisdo do dia anterior Discusséo 8:00 - 8:15
Unidade 7: Apoio Adicional Slides, computador, Exercicio em 8:15-10:15
7.1: Os servicos de apoio na datashow, papel grupo, exposicao
comunidade gigante, canetas dialogada
7.2. Viver Positivamente coloridas
Intervalo 10:15 - 10:30
Médulo 2: Slides, computador, Exercicio em 10:30 - 11:30

e .. datashow grupo, Exposicdo
Habilidades de Comunicacdo dialogada
Interpessoal e o Uso de materiais
de Apoio
21Vulnerabilidades e Necessidades
das Pessoas Vivendo com o HIV
2.2. Habilidades Bésicas de Slides, computador, Exercicio em 1:30 - 12:30
Comunicacéo Interpessoal datashow grupo, Exposicdo

dialogada
Almoco 12:30 - 13:30
2.2. Habilidades Basicas de Slides, computador, Exercicio em 13:30 - 14:30
Comunicacéo Interpessoal datashow grupo, Exposicao
(continuacdo) dialogada
2.3. Materiais de Comunicacao: Albumn seriado para Exercicio em 14:30 - 16:30
como usa-los adequadamente apoiar a PP na grupo, simulacdo
comunidade

Avaliacdo do dia e Pés-teste Cartdes de avaliacao e Distribuicao para 16:30 - 16:45
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UNIDADE 7: Apoio Adicional

OBJECTIVOS GERAIS

O objectivo desta Unidade é chamar a atencdo dos activistas para a importancia de facilitarem o acesso as
pessoas vivendo com o HIV aos servicos adicionais existentes na comunidade e de referirem-nas as US caso
seja necessario.

(@ TEMPO PREVISTO - 2 horas

SESSAOQ 7.1:

Os servicos de apoio na comunidade

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessédo, os participantes serdo capazes de:
B Reconhecer que as pessoas vivendo com o HIV precisam de ajuda para ter acesso aos servicos adicionais
existentes nas comunidades, e que os activistas podem facilitar tal acesso.
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FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

Aconselhamento e testagem em saude na comunidade (ATSC);

Apoio emocional;

Apnio na adesiio ao tratamento antiretroviral;
Apoio Nutricional;

Cuidados domiciliarios:

Apoio as criancas orfds e vulnerdveis;

Apoio em situacbes de violéncia;

Apoio nas actividades de geracdo de rendimento;
Apoio legal;

Apoio através dos “Grupos de apoio a adesdo comunitaria” (GAAC).

Objectivos Especificos:

E uma iniciativa que foi introduzida pela primeira vez na provincia
de Tete (2009);

Consiste no seguimento de pacientes em TARV com vista a retencdo
dos mesmos nas unidades sanitarias e consequente diminuicio dos
abandonos ao tratamento.

Melhorar o acesso, a retengao e a adesdo dos pacientes ao TARV;

Diminuir a sobrecarga de trabalho e melhorar a qualidade de
seguimento dos pacientes;
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* Reduzir o peso da frequéncia regular a US por parte dos pacientes
em TARV e Pre-TARV,

* Assegurar o apoio psico-social entre pacientes em TARY e Pré-TARV
entre si;

* Melhorar aligagdo entre a U.S e a comunidade.

* (= membros dos grupos sao seleccionados ao nivel da comunidade
com o apoio da U.5;

* (Os pacientes sdo livres de aderirem ao grupo em fungio das
afinidades sociaisfculturais bem como por lagos de
parentesco/vizinhanca/residéncia;

» E preciso que os elementos dum mesmo grupo estejam inscritos na
mesma unidade sanitaria onde recebern o TARV:

* O ndmeroc maximo de membros por grupo € de 6 pessoas;
* Cada grupo tem um ponto focal elegido por seus membraos;

* Mensalmente, um dos membros do grupo, de forma rotativa, vai a
US lavantar os medicamentos para todos os mambras. @
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* Ter conhecimento do seu serg-estado;

* Estar em TARV ha pelo menos 6 meses;

* Ter idade superior ou igual a 15 anos;

+ Ter a contagem de CD4 acima de 200 cel/ul;
* Mostrar interesse em fazer parte do grupo;

* Ser aderente aos antiretrovirais e as consultas meédicas nos Gltimos
& meses;

* Ter uma saude estavel (sem Tuberculose, Sarcoma de Kaposi e
Malnutricdo Aguda).

[2)

* Mas conversas com pessoas vivendo com o HIV, em pequenos
grupos ou em palestras, enfatizar a importdncia dos grupos locais de
apoio/simpatizantes para a troca de experiéncias e ajuda a
necessidades especificas das pessoas vivendo com o HIV:

* Fazer contacto com as arganizacies locais para saber como
funcionam, gue servicos prestam e como encaminhar pessoas
vivendo com o HIV:

*  Convidar as pessoas vivendo com HIV a visitar esses grupos, e se for
0 caso, acompanha-las:

Prevencdo Positiva na Comunidade para os Agentes Comunitarios de Satide - MANUAL DO PARTICIPANTE | 53



* |dentificar oportunidades de distribuir preservativos e materiais

informativos em reunifes comunitarias ou visitas domiciliarias;

* Incentivar a participacio de pessoas vivendo com o HIV em debates
locais € programas de radio relacionados ao HIV.

SESSAOQ 7.2:

Viver Positivamente

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessao, os participantes serdo capazes de:
B |dentificar maneiras de apoiar as pessoas vivendo com o HIV a viver positivamente.
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+ Aceitar seu estado serologico;

*  Manter seu corpo ativo, isto e, andar, trabalhar, como sempre fez;

v+ Alimentar-se melhor, aproveitando o que existe de nutritive nos
alimentos locais;

v Darmir bem e descansar:
+ Evitar o consumo de alcool e outras drogas;
*  Procurar os amigns, conversar e partilhar os seus sentimentos:

* Procurar apoio emaocional quando se sentir fisicamente debilitado

ou triste;

* Prevenir-se da malaria e TB;

*  Prevenir-se de outras infeccbes de transmissdo sexual;
+  Lembrar que outras pessoas dependem de si e que gostam de si:
* Aderir ao TARV (para gquem ja iniciou);

v Aderir a PTV (mulher gravida seropositiva).
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MODULO 2

Habilidades de Comunicacao Interpessoal
e Uso de Materiais de Apoio

OBJECTIVOS GERAIS

O objectivo deste Mddulo é dar a conhecer aos participantes as seis habilidades basicas de comunicacao e praticar
o uso dessas habilidades por meio do dlbum seriado.

(€8) rovorisiosion
SESSAQ 2.1:

Vunerabilidades e Necessidades das Pessoas Vivendo com o HIV

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessdo, os participantes serdo capazes de:
B Utilizaradequadamente as habilidades basicas de comunicacdo aprendidas e o dlbum seriado de PP de forma
amelhor promover a prevencdo positiva na comunidade.

e T O |

Notas:

® A primeira coisa que um activista precisa fazer para encorajar a Prevencdo Positiva é esclarecer suas
duvidas arespeitodo HIV;

® Deve lembrar que o HIV atinge todos os grupos sociais, independente de classe social, sexo, faixa
etéria ou etnia, o que significa que somos todos vulneraveis ao HIV;

(

|

|

|

|

: ® Osignificado de vulnerabilidade esta relacionado a possibidade de alguma ameca. No casodo HIV e
SIDA, pode-se dizer que uma pessoa, um grupo ou uma comunidade estd vulneravel quando

| apresenta certas "condicées de fragilidade" que facilitam a exposicdo ao HIV. Por exemplo, se uma

| pessoatemuma ITS e ndo faz o tratamento, ela fica mais exposta a infectar-se pelo HIV nas relacées

I sexuais. Esta é uma situacdo de vulnerabilidade;

|

|

|

|

|

\

® As condigBes de vulnerabilidade ndo existem apenas na vida de individuos, mas também de grupos
sociais e de comunidades. Por exemplo, se pensarmos na propagacdo do HIV através das redes
sexuais (parceiros multiplos e concomitantes);

®m N3o se pode esperar que todos os problemas sociais sejam solucionados para comecar a fazer a
prevencdo positiva. A prevencado positiva beneficia as pessoas vivendo com o HIV, suas familias e a
comunidade, porgue impede que ocorram novas transmissdes do HIV.

e e o e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e = =
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FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

Niveis de Vulnerabilidade das
pessoas vivendo com o HIV

+ Vulnerabilidade bioldgica

— Facilidade de apanhar infecgfies oportunistas.

+ Vulnerabilidade devido as limitagdes de acesso aos servigos

— Dificuldades na comunicacio com os provedores de salide;

— Falta de medicagio.

Niveis de Vulnerabilidade das
pessoas vivendo com o HIV

+ Vulnerabilidade Individual/social
— Valores e crengas relacionadas 2 auto-proteccdo;
— M3o tratamento das ITS:

Interrupcao do TARV,;

Dependéncia econdmica do parceiro;

Dasigualdade de género;

Estigma.
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Como os activistas podem apoiar as PVHIV a
reduzirem as suas condi¢oes de Vulnerabilidade?

* Conhecer, divulgar, e incentivar a procura dos servigos de apoio na
comunidade;

* |ncentivar o uso do preservativo em todas as relagles sexuais;

* |ncentivar a testagem e revelagdo do estado de HIV ao parceiro/a e
familia;

* Apoiar a pessoa na revelacio do estado de HIV &3 familiae na
aceitagdo da doenga;

47.1

Como os activistas podem apoiar as PVHIV a
reduzirem as suas condi¢des de Vulnerabilidade?

+ Incentivar o didlogo entre os casais;

* |Incentivar 2 adesdo ac TARY e as consultas de seguimento, bem
como a PTY;

*  Fornecer informacdes sobre os direitos das PVHIV,

* Encorajar a vida positiva.

47.2
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SESSAO 2.2:

Habilidades Basicas de Comunicacdo Interpessoal

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sesséo, os participantes serdo capazes de:
B Dizer quais sdo as seis habilidades basicas que asseguram uma comunicacdo mais efectiva individual ou em
grupo com pessoas vivendo como HIV, considerando as suas vulnerabilidades.

—
=
o e e e o o o e o e o e e o e /’
| Notas: 1
| A comunicacdo com as pessoas vivendo com o HIV é um desafio importante. Saber como "apoiar e |
| aconselhar”exige habilidades de comunicagéo e pratica no uso de materiais de apoio. |
N e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e = = = = = — — -

FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

As seis Habilidades Basicas de Comunicacdo
Interpessoal

* Saber escutar (activamente)

+ Saber Perguntar

*  Saber Informar

+ Saber Respeitar o Ponto de Vista das Pessoas
+ Saber estimular a participacio

v Saber expressar emogdes positivas
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+ E prestar atencio ac que a pessoa fala, assim como aos
sentimentos e preocupagdes gue ela pode demonstrar através do
tom de voz, expressao facial e postura;
* E mostrar respeito, interesse e empatia ( tentar colocar-se no lugar
do outro).
@
\ S

+ Eusar questdes abertas para obter respostas informacoes, & ndo
apenas perguntas fechadas, cujas respostaas sdo do tipo “sim” ou
ﬂ'nap.lfl

* Perguntas abertas ajudam as pessoas a se abrirem e expressarem
sels sentimentos.

* Encorajam mais detalhes na conversa (aprofundamento).

(3]
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* E seleccionar os conteudos que devem ser comunicados e ter
hahilidade para comunica-los de maneira efectiva.
« E assegurar que a pessoa obtenha a informacdo basica que
necessita saber e possa aproveitar melhor os servicos que lhe sdo
oferecidos.
\, S

Como fazer?

* QOrganize a informac3o que precisa ser dita

* Discuta a informacdo usando palavras conhecidas
* Use material de apaoio

* Verifigue se a pessoa compreendeu a informacéo
* Esclarega duvidas

* BResuma a informac8o

31.2
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Saber Respeitar o ponto
de vista das pessoas

= Significa respeitar o que a pessoadiz e pergunta.

Significa ter em mente gue a pessoa tem suas proprias
opinioes, sentimentos e formas de expressar seus problemas.

32

Saber Estimular a Participacao

* Significa falar com a pessoa de um mode que ela compreenda
melhor qual a sua situagdo ou problema de salde, fazendo-a sentir
gue partilha com ela as suas preoccupacbes e responsabilidades
para resalver o problema.

* MN&o & simplesmente dizer o que o outro deve fazer, mas
sobretudo sugerir uma conduta e ouvir o que a pessoa tem a dizer
sobre o assunto, deixando claro que a sua intencdo e apoia-la.

33
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Saber Expressar Emocoes Positivas

* E ser capaz de comunicar informactes a pessoa de uma maneira
firme, mas ao mesmo tempo delicada e encorajadora, ajudando-a a
superar dificuldades de expressar seus sentimentos e preocupagdes

24

SESSAO 2.3:

Materiais de Comunicacao: Como usa-los adequadamente

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessao, os participantes serdo capazes de:
B Saberusaradequadamente o dlbum seriado para apoiar a Prevencéo Positiva na Comunidade.

INSTRUCOES PARA A PRATICA NO USO DO ALBUM SERIADO PARA A PP COMUNITARIA:

1. Cada grupo devera familiarizar-se com uma lamina do album seriado para praticar a simulacao.
2.Cadamembro do grupo devera treinar o papel de facilitador.

3. Os grupos devem ler as instrucdes que se encontram no verso da capa do album seriado, antes de
praticarem a simulacao.

4. A simulacado deve retratar uma conversa a um pequeno grupo de pessoas vivendo com o HIV.
5. As habilidades de comunicacdo ja apresentadas devem ser levadas em consideracéo.
6.0 grupo escolhe quem vai fazer o papel de facilitador da discusséo para a plenaria.

7. Os grupos fazem a simulacao a frente dos demais participantes (pode ser em lingua local/materna caso
achem conveniente).
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DIA4

Tépico Materiais Actividades Tempo
Revisdo do dia anterior Discusséo 8:00-8:15
Médulo 3: VGB no contexto da PP Slides, computador, Exposicao 8:15-9:15
Sessao 3.1. Porqué falar de VBG? datashow, papel dialogada
gigante, canetas
coloridas
Sessdo 3.2. Tipos de VBG e Slides, computador, Exercicio em 9:15-10:15
implicacdes na satde da mulher datashow, papel grupo, exposicao
gigante, canetas dialogada
coloridas
Intervalo 10:15-10:30
Sessdo 3.3. Relacdo entre a VBG e 0 Slides, computador, Exercicio em 10:30-11:30
HIV e SIDA datashow grupo, Exposicao
dialogada
Sessdo 3.4. Como abordar o tema da Slides, computador, Exercicio em 11:30-12:30
VBG nos grupos de PP datashow grupo, Exposicao
dialogada
Almoco 12:30-13:30
Médulo 4: Monitoria e Supervisdo Slides, computador, Exposicéo 13:30 - 13:50
das Actividades de PP na datashow dialogada, chuva
Comunidade de idéias
Sessdo 1: Introducdo sobre monitoria
e supervisao de actividades de PP
Sessdo 2: Como monitorar as Slides, computador, Exposicdo
actividades de PP datashow, fichas de dialogada 13:50 - 15h00
monitoria
Intervalo 15:00 - 15:15
Sessdo 3: Exercicios praticos Fichas de monitoria, Exposicdo 15:15 - 16:30
papel gigante, canetas dialogada,
coloridas trabalho de
grupo
Avaliacdo do dia 16:30 - 16:45

\.

64 | Prevencio Positiva na Comunidade para os Agentes Comunitarios de Satide - MANUAL DO PARTICIPANTE




MODULO 3

Violéncia baseada no Género (VBG) no Contexto
da Prevencao Positiva

OBJECTIVOS GERAIS

O objectivo deste mddulo é dar esclarecimentos aos agentes comunitarios de salde sobre a VBG, na
perspectiva de abordarem o tema nos grupos de PP e encaminharem as vitimas de violéncia as US e/ou
aos servicos de apoio existentes na comunidade.

.@ TEMPO PREVISTO - 4 horas

SESSAO 3.1:

Porqué Falar da Violéncia baseada no Género?

@ TEMPO PREVISTO - 1 hora

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessdo, os participantes serdo capazes de:
B Compreender o conceito de violéncia baseada no género e a sua importancia no contexto de sadde de
Mocambigue.
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FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

Conjunto de caracteristicas bioldgicas gue identificam as diferencas
entre as mulheres e os homens.

Conjunto de caracteristicas, responsabilidades, papeis e padroes de
comportamento gue diferenciam as mulheres dos homens. Estas
caracteristicas sdo definidas pela cultura da sociedade onde vivemos, ¢
podem mudar ao longo do tempao por influéncia de outras culturas.
Exemplo:

* (0 homem prepara a machamba
* 0 homem manda em casa

* A mulher obedece

= A mulher cuida dos filhos

Mesmo dentro duma sociedade essas caracteristicas podem variar

entre os diferentes grupos sociais, dependendo do acesso desses

grupos a outras informacdes, culturas, vivéncias & valores familiares.
56
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Notas:

®m Como parte do conjunto de caracteristicas estabelecidas para o homem e para a mulher, a sociedade
também define que papéis sdo mais importantes, quem deve ter o controlo, a autoridade e o poder na
familia e na sociedade. Determinatambém quem tem acesso aos recursos, a educacdo, ao emprego e
guem toma as decisdes, ou seja, como devem ser as relacdes entre os homens e as mulheres;

= Muitas sociedades consideram que o trabalho dos homens é mais importante, enquanto o trabalho
doméstico de cuidar da familia é reservado somente as mulheres e visto como "natural”, ndo sendo
considerado o queisto significa de esforco para as mulheres, portanto, € menos valorizado;

® Fsta supremacia e valorizacdo maior do homem e do seu trabalho fazem parte do "modelo patriarcal”,
uma forma de organizacéo social onde o homem tem mais direitos, além de privilégios, autoridade e
poder, portanto, onde as "relacdes de poder" entre homens e mulheres sdo desiguais. Em
Mocambigue, embora existam alguns grupos sociais com visoes diferentes, esta percepcdo é muito
forte, principalmente nas regides centro e sul do pais onde prevalece este modelo patriarcal;

® Neste contexto, a mulher se torna dependente, subordinada as decisdes do homem, e muitas vezes
discriminada ou excluida. Portanto, ndo faz parte da natureza da mulher ser subordinada ao homem, a
sociedade é que estabelece esses valores e regras, sendo homens e mulheres educados para achar
que este modelo social € o Unico possivel e é natural que seja assim. A esta hierarquia social entre
mulheres e homens se chama desigualdade de género ou discriminacdo de género. Esta

desigualdade aceita socialmente como "natural” é que justifica varias formas de violéncia contra
amulher;

® As mulheres séo as principais vitimas de violéncia em Mocambique, e quando se trata de mulheres
seropositivas, a exposicdo a violéncia é muito mais complexa. Estas mulheres tém sido as principais
utentes dos servicos de saulde, apresentando lesdes fisicas, danos psicoldgicos, doencas infecciosas
e outros comprometimentos a sua salde. Denunciar este tipo de violéncia ndo é facil para as
mulheres devido as implicacdes que isto pode acarretar (ameacas do parceiro, o receio de serem
abandonadas, de serem culpadas da prépria agressdo por parte de outros membros da familia etc.).
Esse tipo de violéncia é chamado de "Violéncia baseada no Género" e pode se manifestar de vérias
formas.

WBG e a violéncia contra as mulheres baseada na sua condicao de
subordinagado social em relagdo ac homem. Ela inclui qualquer acto ou
tratamento por homens ou instituicdes dominadas por homens que
impliquem dano fisico, sexual ou psicolagico 8 mulher ou rapariga,
devido ac seu genero.

e e O

/
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SESSAO 3.2:

Tipos de violéncia baseada no género e implicacoes na satide da mulher

@ TEMPO PREVISTO -1 hora

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessao, os participantes serdo capazes de:
B Descrever as varias formas de violéncia baseada no género;
® Compreender as implicacdes da VBG para a saude das mulheres.

FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

E a agressdo fisica, verbal, emocional, psicoldgica efou sexual de uma
mulher pelo seu esposo/parceiro ou outro membro da familia.

Pode envolver:

* (3 uso de palavras ou actos ameagadores ou intimidantes,
espancamento, uso de arma, violagio sexual, aprisiohamento;

* Caontrole financeiro;

* Crueldade em relag8o a8 mulher ou em relaciio a outras pesspas ou
coisas que ela estima;

*  Linguagem abusiva e negativamente critica.
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Envolve um padrio (repeticdo) de ameagas fisicas usados para
controlar a mulher.

Inclui:

*  Dar murros, bater, tentar estrangular, morder e atirar objectos, dar
pontapés, arrastar e usar algum tipo de arma:

v 0 abuso fisico geralmente vai aumentando de intensidade ao longo
do termpo e pode terminar com a morte da mulher.

E 0 mau tratamento e rebaixamento da personalidade da mulher.

Pode incluir:

+ Criticas negativas, ameacgas, insultos, comentiarios para rebaixar e
manipular (tentativa de influenciar, pressionar por argumentos) por
parte do agressor;

* A violéncia emocional acompanha todas as outras formas de
violéncia.
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E o uso de vérias ticticas para isolar e rebaixar a auto-estima da
mulher, para torna-la mais dependente e com mais medo do
Agressorn

Pode incluir actos como:

v |Impedir gue a mulher trabalhe fora de casa:

* Retirar dinheiro ou acesso ao dinheiro;

* Isola-la da sua familia e amigos;

* Ameacar e magoar as pessoas e coisas que ela ama;
¢  (Controld-la constantemente:

A vicléncia psicoldgica também acompanha as outras formas de
violencia.

E o uso da forga fisica, ou ameaca de forca ou coercdo emocional
para penetrar ha vagina de uma mulher adulta, orificio oral ou anal
sem o seu consentimento.

* Ma maioria dos casos, o agressar € alguém que a mulher conhece:
— Um membro da familia ou pessoas em quem a familia confia

— Vizinhos ou mesmo pessoas que frequentam eventualmente a
Cd5a

* Pode ccorrer Unica vez ou varias vezes;

* Também pode envolver o usa de alcool e drogas, tornando a
mulher mais vulneravel;
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Aten¢do: Mesmo o proprio parceiro sexual (marido/namorada)
guando forga ou obriga a mulher a manter relagfies sexuais sem gue
gla o deseje comete uma violéncia sexual.

Muitas vitimas de violacdo sexual sofrem ferimentos graves efou
perda de conscigncia, incluindo doenga mental e morte a seguir a
violacdo: muitas tentam o suicidio:

As criangas do sexo feminino vicladas, tornam-se adultas inseguras,
com baixa auto-estima £ por isso mesma mais vulnerdveis ao sexo
desprotegido & ao consumo de drogas.

Consiste na conduta de cardcter sexual ndo desejada para quema
recebe. As mulheres s3o as principais vitimas de assédio sexual
devido a discriminagdo a que sao sujeitas.

0Os homens pensam que tém o direito a pedir favores sexuais
porgue & da “natureza” masculing desejar a mulher. As jovens
estudantes e as jovens trabalhadoras, principalmente no escaldo
lahoral mais baixo, sio as maiores vitimas por serem mais
vulneraveis as pressiies masculinas e mais dependentes. Este tipo
de violéncia é comum nos locais de trabalho e nas escolas.
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Biologicos/Fisicos Cronicos Mental
* Ferimentos *= HIV e SIDA * Stress pos-
= TS * Sindrome de Dores traumatico
* Gravidez indesejada Crénicas + Depress3o
» Aborto espontdneo  * Sindrome de * Ansiedade
Intesting irritavel * Fohia/Panico
* Distirbios
gastrointestinais
\ J

e S O |

Notas:

As mulheres violentadas podem desenvolver ansiedade, depresséo e perder a vontade de viver. Elas
desenvolvem primeiramente uma auto-estima muito baixa, deixando de cuidar de si e da sua satde. Ao
mesmo tempo desenvolvem medo permanente. A sua salde fica alterada com sintomas de doencas
sem sinais fisicos evidentes. Estas mulheres aparecem nas unidades sanitarias a pedir socorro silencioso
(antecipam as datas das consultas seguintes, fazem testes laboratoriais repetidos cujos resultados séo
negativos, etc.). Muitas vezes nem os provedores de salde relacionam os seus sintomas com a violéncia
que sofrem.

o mmm o o o o oy,
-— e e e - e E—
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SESSAQ 3.3:

Relacdo entre a Violéncia baseada no género e o HIV e SIDA

@ TEMPO PREVISTO - 1 hora

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessédo, os participantes serdo capazes de:
B Compreender por que a violéncia baseada no género vulnerabiliza as mulheres a infeccao pelo HIV;
B Compreender as implicacdes da violéncia baseada no género para a salde das mulheres seropositivas.

Notas:

[
|
I A proporcdo de mulheres infectadas pelo HIV em Mocambique estd a aumentar. Estima-se que do total
de 1.6 milhdes de Mocambicanos infectados pelo HIV/SIDA, cerca de 870.000 sejam do sexo feminino,
I ou seja 58%. A prevaléncia é mais alta no grupo etario dos 15 aos 29 anos, havendo cerca de trés
| mulheresinfectadas para cadahomem nesta faixa de idade (MISAU, 2008).

\

e - =

FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

A propria constituicao anatomica da vagina (maior superficie de

contacto) facilita maior exposicSo aos microorganismos (virus,
bactérias, fungos):

A pobreza e o consumismo gue forgcam a pratica do sexo
transaccional e intergeracional;

A dificuldade das mulheres de questionar o comportamento sexual
dos seus parceiros. Por esta razdo, elas ndo sabem se eles se
protegem ou ndo em eventuais relagbes sexuais com outras
mulheres;

S
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A violéncia fisica ou a simples ameaga de violencia fisica ou mesmo
o medo de ser abandonada constituem barreiras para as mulheres
DU raparigas gue queiram negociar o uso do preservativo, discutir a
fidelidade com o parceiro ou interromper a relaciies, quando
percebem gue estao em risco.

Ao tomar conhecimento do facto de ser HIV pasitiva, a mulher
sente que ndo pode partilhar esta informagdo com o seu parceiro,
pois tal resulta em estigmatizacdo, exclusio social e violéncia contra
ela;

i

Por nda revelar o seu seroestado a mulher vai ter dificuldade de
sugerir a testagem do parceiro e de aderir ao TARV:

Por ndo revelar o seu seroestadn a mulher acaha ficando numa
situacdo dificil para explicar € negociar o uso de preservativo entre
o casal, incorrendo assim em reinfecgdes multiplas gue prejudicam

a aeficacia do tratamentao, se ela ja estiver em tratamento

antiretroviral;
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*+ Adicionalmente, a pratica de relagbes sexuais desprotegidas resulta
na infecgdo do seu parceiro para o caso de casais serodiscordantes;

* Mulheres gravidas seropositivas, que ndo partilham o seu
seroestado tém maziores dificuldades em cumprir com a PTV, e fazer
o seguimento médico necessario para o bebé.

SESSAO 3.4:

Como abordar o tema da Violéncia baseada no género nos grupos de PP

@ TEMPO PREVISTO -1 hora

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

No final desta sessao, os participantes serdo capazes de:

B |dentificar as barreiras existentes na comunidade para a identificacdo de casos de VBG;

B Abordar o tema da VBG nos grupos de PP;

B Saber o que fazer em caso de solicitacdo ou reconhecimento de uma situacdo em que possa intervir.
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Notas:

® Falar de violéncia contra a mulher pode criar muitos constrangimentos nas nossas comunidades, por
isso é muito importante que o activista aborde este tema nos grupos de PP ou nas visitas
domiciliarias com seguranca, sabendo até que ponto pode avancar nesta tematica sem
comprometer o seu papel de apoio ao sistema de salide nacomunidade;

® O Governo de Mocambigue reconhece que a violéncia contra a mulher é uma questédo de salde
pUblica e a responsabilidade de intervir nestas situacées ndo é tarefa exclusiva dos juristas,
advogados e policias, mas é também de qualquer pessoa, e especialmente do pessoal da salde;

= O Governo aprovou instrumentos legais importantes que protegem os direitos da mulher
nomeadamente a Lei da Familia, a Lei da Violéncia Doméstica contra a Mulher, a Lei contra o Trafico
e Abuso de Mulheres e Criancas, a Lei Anti-discriminacdo contra pessoas vivendo com o HIV e SIDA
e o Estatuto Geral dos Funcionarios e Agentes do Estado (Lein®14,/2009).
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FERRAMENTAS PARA A SESSAO:

* Estimular o debate comunitario sobre este problema;

* Abordar o tema nos grupos de PR especialmente nas sessdies de
adesdo ao TARV e a PTV, revelacdo do estado serologico e testagem
do parceire, consumo do alcool e apoio adicional, reforcando a
importancia do didlogo entre o casal;

* Encaminhar as mulheres vitimas de VBG aos servicos de saide;

*+ Conhecer os servigos de apoio na comunidade para apoiar as
vitimas de VBG (Gahinetes de Atendimento 3s Mulheres e Criancas
Vitimas de violéncia nas esquadras da Palicia), ONGs/OCBS e
encorajar a sua procura quando necessario efou possivel;

+ Solicitar o apoio dos lideres comunitarios as PVHIV vitimas da VBG.
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MODULO 4

Monitoria e Supervisao das Actividades de PP na Comunidade

OBJECTIVOS GERAIS

O objectivo é disponibilizar aos agentes comunitarios de salde, aqui designados por facilitadores,
0s principais elementos para acompanhar e supervisionar a implementacao da Prevencéo Positiva
na comunidade.

OBJECTIVOS DE APRENDIZAGEM

Este Guido de Monitoria e Supervisdo das actividades de campo de PP ilustra, por um lado, as actividades de
monitoria que permitem determinar o nivel de cumprimento do plano estabelecido, sua qualidade, bem como
identificar os resultados alcancados no seio das comunidades atingidas; por outro lado, ilustra as actividades de
supervisdo que estdo orientadas para o acompanhamento do processo de implementacdo, ou seja, para a
verificacdo da forma como as actividades de PP estdo a ser implementadas, de modo a identificar possiveis
ajustes necessérios para o aperfeicoamento da estratégia de implementacao.

Assim, neste Mddulo 4, inserido no Capitulo Il, a metodologia de aprendizagem segue a forma de um guido de
consulta, dividido em 4 partes, que recapitula as diferentes sessées que o participante tera recebido durante a
formacao. Os facilitadores e os supervisores podem consultar a explicacdo detalhada relativa ao preenchimento
de cadaficha, bem como recomendacdes para desenvolver um sistema orientador de Monitoria e Supervisao de
como as actividades de PP estao a decorrer e que permite verificar quais as mudancas que a Prevencao Positiva
estd aproduzir nas pessoas, durante o processo de implementacao.

PARTE 1: Conceitos sobre Monitoria e Supervisio de Actividades

1.1. 0 QUE QUER DIZER MONITORIA DE ACTIVIDADES? QUAL A FINALIDADE DE MONITORIA?

A Monitoria é o meio que permite acompanhar a implementacédo das actividades no terreno, com o objectivo de
perceber se o plano de actividades esté a ser cumprido com a devida qualidade; e recolher as opinides e reaccbes
das pessoas envolvidas nos Grupos de Discussdo nas comunidades beneficiadas com a ferramenta de
Prevencao Positiva.
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MONITORIA SIGNIFICA...

Seguimento ou acompanhamento continuo das actividades de PP, visando assegurar dois aspectos:

( N )
A REALIZACAO APROPRIADA DAS ACTIVIDADES A REALIZACAO OPORTUNA DAS ACTIVIDADES
O seguimento da realizacdo apropriada faz-se O seguimento da realizacdo oportuna faz-se
para assegurar que se realizou de forma para assegurar que ndo somente se cumpriu,
completa e de acordo com os pardmetros mas considera-se o tempo previsto para
definidos previamente. execucdo.
\. J \\ J

Sendo deste modo capaz de demonstrar o progresso!!

\_ J

Deste modo, a finalidade de monitoria da PP é documentar os esforcos que contribuem para que as pessoas
vivendo com HIV tenham uma vida longa, condigna e salddavel. Portanto, a monitoria da PP comunitario visa
captar como as pessoas vao mudando de comportamento para uma vida social e sexual saudével. Pretende-se
gue aumente o nimero de pessoas com praticas sexuais seguras e quantificar as pessoas que usem 0s servicos
de prevencdode HIV.

Trés elementos importantes que devem ser tidos em consideracdo na Monitoria da Ferramenta PP sdo:

1. Verificar se as metas estabelecidas foram devidamente alcancadas.

2.Recolher as opinides, reacgdes e os resultados que as sessdes da PP produziram nos participantes.

3. Acompanhar o progresso e as falhas da implementacao, readaptando procedimentos e metodologias. A
verificacdo do processo de implementacéo permite redefinir estratégias e tomar decisdes para resolver
problemas.

AMONITORIA PERMITE VERIFICAR SE OS OBJECTIVOS
ESTABELECIDOS ESTAO A SER ATINGIDOS

1.2. QUAL AFINALIDADE DE SUPERVISAQ?

A Supervisdo das actividades de campo tem como objectivo verificar se as actividades planificadas estédo a ser
implementadas com qualidade e de forma adequada. Este processo permite redefinir as formas e os meios de
implementacdo, com base na aplicacéo e andlise de instrumentos desenhados especificamente para este fim. A
principal funcéo da supervisédo é o acompanhamento programatico, ou seja, permite verificar se estamos a fazer
bem, o que nos propusemos a fazer.

Trés elementos importantes devem ser tidos em consideracdo nas actividades de Supervisdo no terreno:

1. Verificacdo do nivel de cumprimento das actividades:
Analisar se as actividades estdo a decorrer conforme foram planificadas;

mp  SEESTAMOS AFAZER O QUE PLANIFICAMOS
2. Registo do processo de implementacéo:
Ter clareza sobre quem estamos a atingir com o trabalho que estamos a fazer, sobre o local onde vivem

estas pessoas e quais sdo as sessdes em que elas participaram;

* 0 QUEESTAMOS A FAZER, ONDE E COM QUEM
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3. Identificacdo de duvidas e superacéo de dificuldades técnicas:
Este aspecto é uma oportunidade importante para consolidar os contelidos em que os facilitadores
manifestam duividas e dificuldades, constituindo-se num processo de formac&o continua em relacéo aos
temas trabalhados e as competéncias esperadas dos facilitadores;

SEESTAMOS AFAZERBEM O NOSSO TRABALHO
E SE TEMOS DUVIDAS DE COMO FAZER BEM

PARTE 2: Como monitorar e supervisionar as actividades de PP?

Para monitorar e supervisionar qualquer actividade é necessario informacao, que é melhor estruturada num
Ciclode Informacéo:

CICLO DE INFORMACAOQ
O que colhemos?
Tomada de decisées Fichas PP, normas e Dados d{—) boa
para gestdo efectiva procedimenos qualidade
Como usar?

. O que nés fizemos
. SUPERVISAO E

com os dados?
Interpretacdo da :' QUALIDADEEM
informacao : QUALQUER . Agregar, Verificar
ETAPA qualidade e Analisar
Relatdrios Como apresentar? Indicadores

PP
Tabelas, gréficos ou
mapas

2.1COMO E FEITA AMONITORIA? ENFOQUE NA COLHEITA E AGREGACAO DE DADOS

Para a monitoria das sessdes, a Ferramenta PP conta com o preenchimento de diferentes Fichas feito pelos
facilitadores durante as sessdes. Estas fichas contém um cabecalho que deve ser preenchido de acordo com as

informacdes de identificacdo do grupo e do local, e outros campos que devem ser preenchidos de acordo com as
instrucdes detalhadas abaixo.

NAS SESSOES

Assiduidade do grupo ®» PPM1 - Ficha de Participacdo nas Sessoes
Percepcdo das mensagens e vontade de mudar s PPM2 - Ficha de Opinido Sobre as Sessdes

Adicionalmente também colhemos dados sobre...
B Auto-avaliacdo do desempenho dos Facilitadores

B Histdrias de Sucesso
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2.1.1 QUEDADOS COLHEMOS EQUAIS ASRESPECTIVAS FICHAS?

Ficha PPM1- Ficha de Participacdo nas Sessdes para Homens e para Mulheres

PPMT1 - Homens e mulheres
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Qual é o objectivo da Ficha PPM1?

A PPM1é o instrumento que permite conhecer os participantes de cada grupo. E nesta ficha que os facilitadores
registam o nome, o sexo, a idade, e os encaminhamentos necessarios para cada um dos participantes. A Ficha de
participacdo deve ser Unica para cada grupo de participantes, e portanto, é a mesma para as oito sessdes de um
mMesmo grupo.

Como preencher a PPM1?

A Ficha PPM1 é preenchida pelo facilitador. Os campos 1, 2, e 3 devem ser preenchidos no primeiro dia em que o
participante entra para o grupo. Os campos 4 e 6 sdo preenchidos em cada Sessdo. Os campos 5 e 8 séo
preenchidos conforme o necessario ao longo da ronda. O campo 7 deveré ser preenchido depois da Sesséo 1. A
mesma ficha é preenchida para os homens e para as mulheres, como se pode ver na imagem da PPM1
apresentada.

Preenchimento:

* No campo 1: escrever os nomes dos participantes em letra legivel,
> No campo 2: anotar aidade do participante, ao lado de cada nome;

> No campo 3: marcar com "X" na coluna do Sim, se o participante tiver sido convidado pela US e "X" na coluna
do Nao, se ndotiver sido convidado pela US.

> No campo 4: marcar a presenca com “X" ou faltacom "F", no nimero correspondente a sessao;

> No campo 5: marcar com "X" o tipo de servico para onde o participante deve ser encaminhado (de acordo com
as siglas em coluna), ou especificar na coluna "outro” a sigla de outros servicos.

* No campo 6: escrever os totais dos participantes em cada sessdo, incluindo os totais dos participantes
encaminhados.

> No campo 7: escrever os nimeros totais de participantes no intervalo de idade indicado na ficha.

> No campo 8: escrever na 12 colunaon?e nome do participante que tiver 3 ou mais faltas, na 22 coluna, escrever
0s numeros das sessbes que este participante faltou, na 32 coluna escrever o motivo das faltas em cada
sessdo e, na 42 coluna escrever o dia, hora e local das sessées referentes ao proximo grupo onde este
participante serd convidado a participar.

Como é usada a informacdao recolhida na PPM1?

Os dados recolhidos nesta ficha permitem saber o nimero de participantes de cada grupo, segundo o sexo, a ida-
de e o bairro ou comunidade onde o grupo esta a funcionar. Esta ficha também serve paraidentificar o motivo das
faltas dos participantes. Todas essas informacdes lancadas num banco de dados, permitem a anélise de como os
grupos estdo formados e 0 acompanhamento do nivel de participacdo de cada membro de um grupo e de todos
0s grupos em simultaneo.

As notas sumarizadas na ficha PPM1, servem para orientar o facilitador no encaminhamento para outro tipo de
servicos possiveis e provaveis nas US e na comunidade. Portanto, a coluna "Outro especifique 1" refere-se ao
encaminhamento na US e deve escrever-se um "X", sequido pela(s) respetiva(s) sigla(s) para o respetivo tipo de
servico encaminhado e, a coluna "Outro especifique 2" refere-se ao encaminhamento na comunidade e, deve
escrever-se "X", seguido pelas respetivas siglas” para o tipo de servico encaminhado.

/

il

Nota:

|
| Oparticipante pode faltar até no méximo duas sessdes, portanto ter ate duas faltas. Nestas duas faltas, I
| ofacilitador deverd procurar saber o motivo das faltas e negociar com o participante que faltou, a data e |
| hora para facilitar essas sessdes individualmente. Eimportante recuperar as sessbes que o participante |
faltou, para este poder completar as 8 sessdes da ferramenta PP. Caso o participante tenha 3 ou mais |
| faltas, este deveré ser convidado a fazer parte das sessdes com um préximo grupo.
\ |
N e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e o
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Ficha PPM2 - Ficha de Opinido Sobre os Temas, Testemunhos e Notas sobre a Sessao

PPM_2 - Homens - Frente (12 e 22 semana)
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PPM_2 - Homens - verso (32 e 42 semana)
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Qual é o objectivo da Ficha PPM2?
A PPM2 tem por objectivo recolher uma amostra da opinido dos participantes sobre cadatemarelacionado com:

> Os novos conhecimentos aprendidos (Pergunta 1)
> As motivacGes dos participantes para a mudanca (Pergunta 2)
> Os constrangimentos e aspectos que desagradaram os participantes durante a sessao (Pergunta 3)

Além destes aspectos, esta ficha tem também como objectivo, o registo de observacdes importantes do
facilitador sobre aquela sessdo, nomeadamente testemunhos de mudanca da parte dos participantes (campo 4)
e algumas notas (campo 5). Existe uma Ficha para Homens, e a mesma versdo para as Mulheres.

Como preenchera PPM2?

Para o preenchimento desta ficha, os facilitadores devem solicitar que no final de cada sesséao, 2 participantes (1
homem e 1 mulher) figuem por mais um tempo para responder as 3 perguntas. O facilitador deve fazer as
perguntas ao homem e a mulher, individualmente e em separado.

Pergunta 1: Anotar as informacdes sobre algo novo que o participante (homem ou mulher) refere ter aprendido,
comum exemplo que seja o mais especifico possivel.

Pergunta 2: Recolher informacdes sobre a forma como esta nova aprendizagem podera ser usada na vida do
participante, da sua familia ou da sua comunidade. Nesta questdo o que se quer conhecer é até que ponto as
pessoas estdo motivadas ou dispostas a mudar os seus comportamentos ou atitudes, usando os novos conceitos
que foram discutidos no grupo durante a sessao.

Pergunta 3: Explorar algum aspecto com o qual o participante ndo tenha concordado, ou que acha que deveria
ser diferente. Pode tratar-se de um novo conhecimento, que a pessoa refere ndo estar disposta a mudar na sua
prépria vida; ou mesmo a forma de falar abertamente sobre alguns temas, tais como a sexualidade, que podem
trazer constragimentos para as pessoas do grupo.

Como é usada a informacdo recolhida na PPM2?

Esta ficha permite acompanhar a intengdo de mudanca, as aprendizagens e os constrangimentos que as sessées
possam ter suscitado nos participantes em relacdo aos temas tratados em cada sessao, orientando o par de
facilitadores sobre os aspectos que precisam de ser melhor trabalhados nas sessdes seguintes. Os dados
recolhidos e organizados através do banco de dados, ajudam a equipe técnica de coordenacao da PP a reorientar
determinados aspectos da metodologia da Ferramenta, como por exemplo, se os contelidos estdo a ser bem
percebidos pelos participantes e compreender de que forma as Sessées estdo a afectar os membros do grupo.
Alguns dos aspectos recolhidos na PPM2, também servem de base para o desenho do processo de avaliacéo
para medir os resultados daimplementacdo da PP.

Rt e o

Ve
| Notas: '
® |nforme os participantes do grupo que em cada Sessao, 2 pessoas serdo convidadas a ficar paradar |
I uma opinido mais detalhada sobre a Sessao e, que portanto, todas as pessoas terdo a oportunidade |
| de darem a suaopinido. I
| = Lembre que cada uma das respostas deve conter uma ideia ou um exemplo claro dos novos |
| conhecimentos que os participantes partilharam no grupo, a sua motivacao para mudar ou algo com I
| 0 qualndo se sentiram a vontade e/ou ndo estédo dispostos a adoptar ou aceitar. I
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2.2COMO E FEITA A SUPERVISAO DE CAMPO?

A supervisdo de actividades proposta pela PP envolve 2 niveis: supervisao ao nivel distrital e supervisdo ao
nivel provincial ou central.

2.2.1Supervisao ao Nivel Distrital

Cada Distrito deve ter o seu Plano de Supervisao de Campo, feito com base na orientacado de que todos os pares
devem receber pelo menos trés (3) visitas do/a Supervisor/a Distrital em cada ronda ou ciclo. Estas visitas
também devem ser distribuidas uniformemente entre os grupos de cada facilitador.

Plano de Supervisdo ajuda o supervisor a planificar as visitas de campo. As visitas devem ser organizadas num
sistema rotativo, de modo a revezar as visitas feitas a cada facilitador, bem como a todos os grupos de cada
facilitador, durante as oito Sessdes. Isso vai garantir que o supervisor tenha uma amostra dos problemas e das
boas préaticas que os facilitadores estdo encontrando em todas as zonas onde as actividade de PP estdo a ser
implementadas.

Acompanhamento das Sessoes

Parte das actividades de supervisdo consiste na realizacdo do acompanhamento das Sessbes. Conforme
referimos acima, essas visitas de campo sdo baseadas num Plano de Supervisao, elaborado para cada distrito. O
supervisor distrital deve irao campo para apoiar os facilitadores, sobretudo com aintencao de verificar:

> Asdificuldades metodoldgicas e programaticas dos facilitadores;
> Asdificuldades dos facilitadores na relacdo com as comunidades/bairros e seus lideres;
> O desempenho dos facilitadores na conducao das sessdes.

Encontros Semanais de Supervisores e Facilitadores

Os encontros semanais de supervisdo sdo o espaco reservado para garantir o fluxo das actividades, através da
actualizacdo de alguns instrumentos de monitoria e do fortalecimento das capacidades e habilidades da equipe
de campo.

Nestes encontros s&o revistos e compilados os planos de actividades de cada facilitador, servindo como base de
planificacdo de todo distrito e, consequentemente da provincia.

E também durante os encontros semanais que a equipe de campo planifica as Sessdes e tira as suas duvidas
sobre os contelidos e formas de conduzir os seus grupos. Os facilitadores devem partilhar as suas dificuldades e
a forma como superaram algum constrangimento na conducéo da sessdo, de modo a que, junto com o supervi-
sor, possam encontrar a melhor maneira de trabalhar e reforcar os contelidos relativos aos temas das Sessées.

Cabe ao supervisor fazer com que os encontros semanais sejam um momento de capacitacdo continua,

aproveitando para dar orientacdo e responder as dificuldades observadas no terreno, durante o
acompanhamento das sessbes para melhorar as habilidades dos facilitadores.

0 SUPERVISOR DE CAMPO DEVE PARTILHAR AS SUAS IMPRESSOES SOBRE O DESEMPENHO DOS FACILITADORES,
PROPONDO MEDIDAS CORRECTIVAS E REFORCANDO AS HABILIDADES DA EQUIPE DE CAMPO.
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QUE FICHA USAR PARA A SUPERVISAO DE CAMPO?
Paraasupervisdo de actividades de campo, a Ferramenta PP dispde de um instrumento:

Ficha PPM3 - Ficha Cumulativa de Participantes
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Qual é o objectivo da Ficha PPM3?

O objectivo da Ficha PPM3 é o de recolher os dados em relacdo ao nimero de homens e mulheres participantes
nos grupos, as sessdes que foram realizadas e a data da realizacdo, uma vez que a ficha PPM1 fica na posse dos
facilitadores até o término das Sessdes Tematicas.

Como preencher a PPM3?

Esta Ficha deve ser usada pelo Supervisor pararegistar os dados cumulativos sobre o nimero de participantes de
cadaumadas Sessdes. Eimportante colocar sempre a data da Ultima Sesséo.

2.2.2 Supervisdo ao Nivel Provincial ou Central

Cada Provincia devera elaborar o seu plano de supervisdo, tendo em conta a conciliacdo entre as necessidades
de recolha das fichas de monitoria e a drea programatica.

A supervisdo ao nivel provincial ou central pode envolver tanto o gestor/coordenador, como o oficial de
monitoria, ao nivel provincial e central. Estas visitas tém como objectivo garantir que os procedimentos técnicos
estdo a ser implementados ao nivel local. E também na visita que a equipe de campo deve esclarecer as suas
ddvidas e corrigir os aspectos da implementacdo que ndo estdo a correr bem e que ndo puderam ser

Prevencéo Positiva na Comunidade para os Agentes Comunitérios de Satde - MANUAL DO PARTICIPANTE

| 85



solucionadas ao nivel local. Esta actividade, como na supervisdo distrital, ¢ um espaco privilegiado para
reciclagem de conteddos.

Antes de irao campo, o oficial de Monitoria e/ou gestor deve reunir-se com o supervisor distrital para saber
qual é o ponto de situacdo da implementacado das actividades no distrito. Nestas visitas, eles/as devem
observar os seguintes aspectos:

* Dificuldades metodoldgicas e de contelidos dos facilitadores;

> Avaliacdo da necessidade de reforcar determinados contelidos, com base na observacdo da sesséo e tendo
em contaos elementosincluidos no relatério do supervisor;

> Se assessdes estdo a decorrer normalmente, de acordo com o que foi planificado;
> UsoeanalisedaPPM3;

> Avaliacdo da necessidade de redireccionar estratégias de implementacao;

* Verificacdo de necessidades logisticas e estruturais.

O mais importante é que nessas accdes de acompanhamento os técnicos possam ajudar as equipas distritais a
sistematizar os seus problemas e solucdes, deixando indicacdes claras de que como a equipa deve agir. Este
seguimento deve ser feito, reunindo com toda a equipa distrital, de preferéncia juntando-se a equipa na sua
reunido semanal.

0 SUPERVISOR E 0 OLHO DO PROGRAMA NO TERRENO!
E MUITO IMPORTANTE A EQUIPA DE COORDENACAO
QUE NAO PODE ESTAR SEMPRE NO TERRENO
COLHER AS IMPRESSOES DO SUPERVISOR

2.3. TAREFAS ERESPONSABILIDADES DOS FACILITADORES E SUPERVISORES
2.3.1. Responsabilidades e Tarefas dos Facilitadores

> Preencher as Fichas de registo da participacdo semanal (PPM1) e de registo da opinido dos participantes
(PPM2) durante as sessbes de PP.

> Relatar todas as dificuldades e avancos encontrados no terreno em termos de realizacdo das sessbes de PP e
relacdo coma comunidade;

> Participar nas reunides semanais com os supervisores. Nesta reunido devera:
' LevaraPPM1paraque o supervisor possa actualizar as actividades do distrito na sua ficha (PPM3);
' Partilhar asrespostas da PPM2;
' Apresentar as suas observacdes sobre o decorrer das sessdes semanais;

' Estar preparado para o tema da sessdo da semana seguinte e apresentar as dificuldades que antecipa,
de modo a colher subsidios ou apoio por parte dos colegas.

2.3.2. Responsabilidades e Tarefas dos Supervisores
Nas actividades de campo - supervisdo

> Assistir a pelo menos 3 sessdes de cada facilitador/a durante uma ronda de sessdes, sendo que a cada vez
deveravisitar um grupo diferente desse mesmo facilitador, e apoiar os facilitadores, mostrando-lhes quais sdo
0s seus pontos fortes e fracos, com base nos critérios para avaliacdo de desempenho dos facilitadores;
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Nos encontros semanais com os facilitadores

* Assegurar que os Facilitadores estejam a fazer o preenchimento correcto das fichas PPM1 e PPM2, e
esclarecerdividas e dificuldades de preenchimento das fichas;

> Recolher dados sobre a participacdo (na PPM1) de modo a preencher a Ficha PPM3;

> ldentificar os temas em que os facilitadores tém tido maiores dificuldades e dar informacdo correcta, e
orientacdes sobre a forma de gerir essas situacées na medida em que o supervisor possa dominar o temaem
questdo. Se sentir que ndo pode dar esclarecimentos adequados, devera solicitar o apoio do oficial de
Monitoria;

> Recolhade Histérias de Mudanca com base na PPM2;

> Partilha das histérias de mudanca registadas pelos supervisores, com base nas indicacdes dos facilitadores, de
modo aincentivar a equipa a continuar com o progresso;

> |dentificar os constrangimentos que ocorrem no terreno;

* Verificacdo do nivel de resolucédo dos problemas levantados e se estes foram ou nao resolvidos conforme a
sugestao e potenciais solucdes;

* Discusséo sobre o desempenho dos facilitadores nos aspectos em que estes sentem dificuldades ou em que
témtido um bom desempenho;

* Prepararem grupo a sessdo da semana seguinte;

* De um modo geral, o supervisor deve tomar nota das experiéncias dos facilitadores e dos participantes em
mudancas que forem relatadas, para partilhar com o Oficial de Monitoria e Avaliacdo e o Oficial de Campo.

Na relacdo com o oficial de M&A

> Enviodas fichas PPM1e PPM2 devidamente preenchidas de acordo com o plano de entrega estabelecido.
* Actualizacdo dos dados de participacao recolhidos através da PPM3 sempre que solicitado.
> Partilharegular de informacéo, principalmente no que diz respeito aos/as:

* Constrangimentos e sucessos do desempenho do facilitador;

' Dificuldades de logistica naimplementacao das sessdes comunitarias;

' Histdrias de mudancaidentificadas.
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DIA 5

Materiais

Actividades

Almoco

\.

Revisdo do dia anterior Discussao 08:00 - 08:15
Sessdo 3: Exercicio pratico Fichas de Monitoria Exposicdo 08:15 -10:00
(continuacao) preenchidas e revistas, dialogadaa

papel gigante

preenchido por cada

grupo, slides,

computador, datashow
Intervalo 10:00 - 10:15
Sessdo 4: Recolha de testemunhos e Slides, computador, Exposicdo 10:15 - 11115
Histérias de Sucesso datashow, colunas, dialogada

filme e cépia escrita da

Histdria de Sucesso
Sessdo 5: Agregacdo de dados e Slides, computador, Exposicdo 11:15 - 11:45
Verificacdo da sua qualidade datashow, Ficha de dialogada

Monitoria
Avaliacdo do dia e pds-teste 11:45 - 12:00
Encerramento e entrega de 12:00 - 12:15
certificados

12:15-13:15
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PARTE 3: Verificacio da Qualidade de Dados/Fichas

3.1 QUALE AIMPORTANCIA DE COLHER DADOS CERTOS?

Se os dados colhidos de uma maneira geral estao errados, entdo os gestores, supervisores e trabalhadores em
geral ndo usardo ainformacdo gerada a partir desses dados. Se as pessoas ndo usam a informacédo, entdo, todo o
esforco e tempo que as pessoas gastam a colher e processar dados terd sido em vao, o que pode contribuir para a
desmotivacao dos facilitadores envolvidos na colheita de dados e geracdo de informacéo.

Por outro lado, se os dados estdo grosseiramente errados, e mesmo assim o facilitador ou supervisor ndo nota
estasimprecisées, a consequénciaimediata serd o uso da informacédo errada para a planificacdo de actividades e
tomada de decisdes erradas. Isto pode também resultar em desenho de planos “perigosos”. Dados imprecisos,
se usados na tomada de decisGes, podem ser prejudiciais, levantar uma série de problemas inexistentes ou
desnecessarios, entre outros riscos. Assim, é melhor e mais barato ndo ter dados do que trabalhar com dados
errados.

| Notas:

| Dados errados sao dados inuteis; |
I * Dados errados sdo dados perigosos; |
\ > Dados errados desviam a atencao do pessoal e os recursos do sector. )

3.2 QUAIS OS PRINCIPAIS PROBLEMAS DOS DADOS?

Eis alguns exemplos comuns de erros:

> Inconsisténcias - Dados ndo batem certo entre PPM1e PPM3, dados que ndo fazem sentido;
> Intervalos muito grandes - Pessoas fora das idades alvo;

> Variagdes inesperadas com o tempo - Grande diminuicao do n2 de participantes;

> Dados presentes onde ndo deviam estar - Respostas a PPM2 trocadas;

> Duplicacdo - Ao agregar na PPM3 dados repetidos em grupos diferentes;

> Erros naescritaoudigitacdo - Enganos;

> Problemas matemaéticos - Calculo errado ao somar participantes;

> Errosintencionais - Inventar o n? de participantes para ficar bem visto.

3.3 QUANDO E QUE SE DIZ QUE 0S DADOS SAO DE BOA QUALIDADE? COMO DETECTAR ERROS?
MECANISMOS DE VERIFICACAO DA QUALIDADE DEDADOS

Apenas quando os dados registados e recolhidos obedecem fielmente a todos os critérios conhecidos como 3C.

Completos
Correctos 3C
Consistentes

Dados que possuem estas caracteristicas sdo a chave para uma boa tomada de decisées. Um planeamento
apropriado e uma eficiente monitoria e avaliacdo ajudam na melhoria da cobertura e qualidade de actividades PP.
Daique o controlo da qualidade dos dados consiste em verificar se os dados nas diferentes fichas sdo completos,
correctos, consistentes e se sdo atempados (se chegam no periodo previsto).
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Esta verificacdo serve para saber se os dados obedecem a chamada regra dos 3C, considerando o seguinte:

1. Dados Completos?
> Eventos fisicos observados (presencas) = eventos registados (ex: PPM1);

> Dados registados (presenca/pessoa) = Dados agregados (presencas/dia). Exemplo comparando o
somatdrio dos totais da PPM1com o conjunto de dados registados na prépria PPM1, ou entdo comparando
PPM3 com o conjunto de PPM1no mesmo periodo de tempo;

> Todas variaveis registadas (ndo ha campos livres) = Ficha totalmente preenchida;
> Submissé&o por todos os facilitadores.

2. Dados Correctos?

* Dados dentro dos intervalos considerados “normais”;
> Dadosldgicos;

> Escritalegivel;

> Existem quaisquer digitos terminais prefenciais?

3. Dados Consistentes?

* Asdatas dasrondas sdo semelhantes;

* Nao existem variaces entre PPM1e PPM3;

* Existe alguma mudanca dréstica inexplicavel nas tendéncias nos dados ao longo do tempo? Por exemplo,
se um grupo tem tido uma média de 12 participantes, seria estranho se na Ultima sesséo tivessem vindo
apenas 5 participantes. Assim, se ndo tiverem uma explicacdo convincente, isto tem de ser encarado
COMO erro;

* Serd que o nivel de participacdo nunca varia ou ha sempre uma pequena variacdo ao longo do tempo? Se o
numero de participantes tem sido exactamente o mesmo em todos os grupos para todas as sessdées, isto
pode ser estranho e pode sererro.

PARTE 4: Recolha de Testemunhos e Histérias de Sucesso

4.1 0 QUE E UMA HISTORIA DE SUCESSO - Hs"?

Uma histdria de sucesso é forma de demonstrar como uma ideia, uma iniciativa, um programa ou um projecto
teve impacto na vida das pessoas. Assim, uma Histdria de Sucesso mostra a evolucdo de uma situacdo ou
desafio, a partir da descricdo de um problema e das suas oportunidades de resposta. Uma HS tem resultados
concretos e positivos que demonstram como a vida de uma pessoa, ou grupo de pessoas melhorou.

A Histéria de Sucesso é relatada a partir da histéria de uma pessoa e demonstra como uma iniciativa ou
programa afectou a sua vida. As HS podem ser escritas de muitas maneiras diferentes, a partir de uma variedade
de perspectivas, mas mesmo que sejam complexas, é importante descrevé-la em linguagem clara e simples. Ela
deve ser escritacom poucas palavras e deve incluir trés pontos:

Tema, Desafio, e Oportunidade - A introducéo, logo ao primeiro pardgrafo deve ser apresentada a partir da
perspectiva de um individuo, familia ou comunidade. A pessoa que esta a ler deve ter uma compreensdo clara do

(1) problema principal; (2) os desafios enfrentados; (3) oportunidades para responder ao problema. Antes de
comecar aescrever aHS, liste as idéias mais importantes que vao orientar os elementos da histdria.

! Visite USAID Telling Our Story Site at www.usaid.gov/stories. Escrevendo Histérias de Sucesso: Formacio, Dicas e Exemplos.
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Resposta: Depois de introduzir o assunto, a HS deve indicar qual foi a resposta encontrada para enfrentar o
desafio apresentado. Ao abordar o desafio, o relato deve dar a ideia principal da histéria. A maioria dos detalhes
da histdria vai estar nesta parte e esta informacdo deve ser estratégica, para mostrar como um Programa,
Projecto, ou uma iniciativa colocado em préatica pode responder ao desafio ou ao problema apresentado.

> O queoProgramaouiniciativafez?

> Quais foram os desafios e dificuldades encontrados?
> O queouqguem ajudou a vencer o desafio?

* Como aaccéo desenvolvida funcionou?

Resolucdo, Resultados e/ou de Impacto: Sem a resolucdo do desafio, a histéria estd incompleta. O
resultado e o impacto ddo um fecho a histéria. Ao serem demonstrados, o leitor deve poder entender como a
resposta ao desafio foi vencido, segundo a oportunidade descrita noinicio.

4.2 0 QUE MAIS DEVE TER UMA HISTORIA DE SUCESSOQ?

> Citacbes Contextuais: utilize citacdes de um ou dois beneficiarios ou de outras pessoas envolvidas no projecto
para contextualizar e dar credibilidade a histéria. Citacdo quer dizer escrever o texto mantendo as préprias
palavras originais do beneficiario. Vocé pode utilizar também a citacdo de pessoas ou factos paralelos a
histéria parareforcar novos elementos que demonstram o sucesso dainiciativa.

> Manchete/Titulo simples, mas atractivos. A manchete deve expressar do que se vai falar e convidar as pessoas
alerema histdria.

> Linguagem atractiva, ou seja, de interesse humano de um projecto. Histdrias de Sucesso devem soar como um
individuo a contar com suas palavras sobre uma determinada ideia. Uma HS ndo deve ser escrita como um
comunicado de imprensa, ou uma reportagem informativa.

> Licbes aprendidas: a HS bem contada, deve demonstrar ainda o que funcionou e o que ndo funcionou bem;
quais foram os obstaculos imprevistos / desafios para a implementacdo e as estratégias para superar tais
obstéculos; o que foi aprendido com a iniciativa; e como outras iniciativas podem se beneficiar deste
aprendizado.

> Fotografias: as fotos devem ilustrar a histéria e estar relacionada com a vida real, na qual o beneficiario temum
lugar de destaque. Eimportante que as fotos sejam coloridas e mostrar claramente os rostos dos beneficiarios
envolvidos em accdes relevantes do que se quer mostrar.

4.3 HISTORIAS DE MUDANCA

Paraa PP, 0o que mais interessa documentar sdo as Histdrias de Mudanca, que podem ser entendidas como uma
subcategoria das Histérias de Sucesso, conforme descritas acima.

Estamos a chamar de Histdrias de Mudancas os relatos de pessoas que, apds terem assistido as Sessdes da PP,
referem ter experimentado alguma mudanca em suas vidas e passaram a adoptar uma atitude mais positiva em
relacdo a sua salde ou a forma como passaram a se relacionar com seu/sua parceiro/a ou familiares. Conhecer,
documentar e discutir essas histdérias, nos da a indicacao de que o trabalho que estamos a fazer esta a produzir
mudancas na vida das pessoas, portanto, estamos a ver progressos.

Essas mudancas podem ser verificadas individualmente, ou na forma como os participantes das Sessdes
demonstram ou comentam, sobre como safram de uma situacdo de risco frente ao HIV, ou mudaram uma
determinada atitude que gerava conflito entre o casal ou na familia, para uma postura mais positiva.

Histdrias de Mudanca também podem ser levantadas através do relato de um participante dos Grupos, sobre
pessoas que, apesar de ndo terem participado das Sessdes da PP, foram influenciados de alguma forma por suas
idéias e passaram a adoptar novas atitudes. Da mesma forma como nas HS, uma Histéria de Mudanca é sempre
positiva. Carrega a ideia de um desafio superado, especialmente em relacdo a uma vida social e sexual saudavel,
conforme os debates nas Sessdes da PP.
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Uma Histdéria de Mudanca ndo implica necessariamente um grande “Sucesso”, em que os resultados sdo
permanentes e podem ser medidos, pois conforme expresso por um participante da PP “mudar de
comportamento leva tempo; acontece pouco a pouco”. No entanto, a intencdo de mudar, a adopcdo de uma
atitude diferente, que traga beneficio para a pessoa e seus familiares, como conseguir falar de determinados
temas com seu parceiro ou familiar indicam uma mudanca que se constitui na melhoria da qualidade de vida das
pessoas.

CAMPEOES DE MUDANCA

No caso PP, a adopcdo de comportamentos mais protectores para a salde, tais como: o estabelecimento de um
didlogo mais aberto sobre avontade de revelar o seu estado de HIV ou parceiro/a e a outras pessoas importantes
proximas, passar a usar preservativo, abandonar a violéncia doméstica, querer reduzir o nimero de parceiros.
Esta adogdo de comportamentos pode ser considerada uma Histéria de Mudanca e seus agentes, os Campedes
de Mudanca.

Os Campedes de Mudanca identificados numa comunidade ou grupo da PP sdo uma forma de estimular outras
pessoas do grupo e da comunidade. Quanto mais "Campedes” encontrarmos nos grupos onde estamos a
trabalhar, mais estaremos certos de que estamos a andar num bom caminho.

Os relatos das histdérias dos varios Campedes sdo parte dos elementos necessérios para dar credibilidade e
mostrar que a PP estd a produzir bons resultados, ou seja, é uma Histéria de Sucesso.

Os Campedes de Mudanca

> Sdo exemplos vivos nos Grupos PP e nas comunidades;
> Estimulam que mais pessoas venham a participar dos Grupos;

> Facilitam que mais pessoas de uma mesma comunidade adoptem comportamentos sociais e sexuais
saudaveis.

Como identificar um “Campedo de Mudanca"?

O mais importante numa Histéria de Mudanca é identificar: (1) uma pessoa, ou casal que vivia numa situacdo de
conflito ou de exposicdo frente ao HIV ... (2) uma pessoa que ao identificar durante os debates do PP, que vivia
um problema, ou uma situacéo de risco ... (3) fez um movimento no sentido de mudar esta situacdo. Essas
pessoas geralmente, sdo aquelas que se destacam, por terem superado um problema, ou agirem de forma
diferente das normas do grupo, mas gque mesmo assim sdo valorizadas e o seu comportamento serve de
estimulo a que mais pessoas queiram servir de bom exemplo para outras.

4.4 COMO DOCUMENTAR UMA HISTORIA DE MUDANCA?

Na Ficha PPM2, no espaco destinado aos “Testemunhos de Sucesso”, o facilitador pode registar as mudancas
relatadas pelos participantes das sessdes. Como referimos acima, eles também podem registar os testemunhos
de pessoas que ndo fazem parte dos Grupos, mas que de alguma forma foram influenciadas pelas idéias das
Sessdes, ou seja, um familiar, um parceiro (esposa ou marido), filhos de um membro do grupo.

Quem regista estaMudanca?

O facilitador

Regista o Testemunho relatado por um participante, seu sexo, idade, onde esta pessoa vive e se aceita falar mais
sobre as mudancas que vem acontecendo na suavidana PPM2.
Partilha os relatos com o seu supervisor e outros facilitadores nas reuniées semanais.

02 | Prevencdo Positiva na Comunidade para os Agentes Comunitérios de Satide - MANUAL DO PARTICIPANTE



O Supervisor

Organiza os varios testemunhos em dois momentos de modo a seleccionar os mais relevantes e partilha-los
com o Oficial de Monitoria e Avaliacdo, nomeadamente:

> Nomeio daronda - depois da 42 sessdo (nofinal dasemana 2)

> Nofinal daronda - depois da 82 sessdo (no final dasemana 4)

Juntamente com o Oficial de Monitoria e Avaliacdo serdo escolhidos os testemunhos para os quais o supervisor
ird aprofundar ainformacéo, sequindo o roteiro que inclui os seguintes elementos:

Quem é a pessoa: seu sexo, idade, onde vive, seu estado conjugal, se tem filhos etc;

O que aconteceu: Descreve a situacdo em que a pessoa vivia, que se constitufa um risco, ou um desafio para que
vivesse bem e o que aconteceu que a fez mudar

Quando aconteceu esta mudanca: Deve ficar claro nesta parte do relato a relacdo da mudanca de
comportamento ou de atitude com determinada Sessédo/Tema do PPHV.

Por qué aconteceu esta mudanca? Deve descrever o que motivou a pessoa, ou casal amudar de atitude.

Como aconteceu a mudanca: Neste ponto, como nos relatos de Histdrias de Sucesso, deve ser possivel identificar
os desafios e dificuldades enfrentados, os efeitos que eles tinham na vida das pessoas e a forma como foram
superados.

Durante esta conversa, que deve ser a mais relaxada possivel, questdes como: Por qué? Insistir em saber mais
sobre 0 assunto: Como assim? Fale mais sobre isso, nos ajuda a aprofundar a Histdria e trazer mais elementos
gue comprovam gue ocorreu uma mudanca positiva na vida de alguém. De seguida apresenta-se o exemplo de
uma histéria de sucesso recolhida através de um processo semelhante ao que foi explicado, neste caso no
ambito daintervencao de didlogos comunitérios “Tchova-Tchova: Histérias de Vida"(TTHV)

/

R

Notas:

> Certifigue-se de que a pessoa autoriza que a sua Histdria seja partilhada com outras pessoas, que
venha a ser publicada e que esteja ciente de que a documentacdo da sua histdria nao envolve
pagamento;

>

Se possivel, o supervisor deve gravar a conversa para que nao perca a riqgueza dos detalhes da
historia;
> Ele pode também fazer fotografias das pessoas em situacées que mostrem uma accdo importante

acontecendo. Uma boa foto é aguela que conta, por si sé, uma histéria e/ou estimula que as pessoas
tenham vontade de saber mais sobre o que estéo vendo;

> No caso de ndo ter equipamento para fazer uma boa fotografia, ela pode ser feita em um outro
momento pelo oficial de programa do PACTO;

> Os coordenadores das OCBs ou dos distritos devem estar informados de que esta documentacao vai
acontecer e auxiliar os supervisores a seleccionar os melhores testemunhos, junto com a equipe
técnicado PACTO;

> Os coordenadores devem ainda, fornecer os materiais e todo suporte necessario para que 0s
supervisores possam documentar a Histdéria de Mudanca;

> O critério de seleccdo dos melhores testemunhos a serem documentados deve levar em
consideracdo ainda, a relevancia do relato e a variedade dos assuntos que representem os temas do
PP.
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HISTORIA DE SUCESSO - MULHER CURANDEIRA ACEITA O SEU MARIDO SEROPOSITIVO E PROMOVE A
TESTAGEM NA SUA FAMILIA ECOMUNIDADE

Rabeca Sitdi, de mais de 50 anos, é médica tradicional, residente na cidade de Xai-Xai, Provincia de Gaza, e é
casadacom Domingos Pedro Sigatique com que tem 5 filhos entre os 15 e 37 anos.

O seu marido, que trabalhava como mineiro na Africa do Sul, regressou recentemente vitima dos ataques de
xenofobia.

Rabeca aprendeu a pratica da medicina tradicional (ervanaria) com a sua falecida mae e actualmente é membro
da AMETRAMO (Associacdo dos Médicos Tradicionais de Mocambigue) e da OMM (Organizacdo da Mulher
Mocambicana).

Quando Rabeca ouviu falar das sessdes de Tchova-Tchova: Histérias de Vida (sessdes que promovem o didlogo
comunitario entre adultos sobre a prevencéo de HIV & SIDA - TTHV) interessou-se por estas e comecou a
participar. Depois de assistir a primeira sessao, ela apercebeu-se logo da existéncia de temas importantes para a
vida de um adulto e convidou o marido para aacompanhar na segunda sessdo. Nessa altura, Domingos Sigalque
andavadoente.

O facto de Rabeca e o marido terem participado das sessées do TTHYV, estes ganharam coragem para juntos
irem fazer o teste de HIV e de contarem o resultado para o facilitador. Sequndo Rabeca, "Depois de participarmos
nas sessées, 0 meu marido passou a ter um entendimento mais claro do que as sessées pretendiam trazer. Assim,
decidimos fazer o teste de HIV. NGs os dois fizemos os testes de HIV e TB e apenas o meu marido teve resultado positivo
para os dois testes”.

Para além de Rabeca ter participado nas sessdes de TTHV, ela ja
havia beneficiado de outras formacdes sobre prevencdo de HIV
dadas pela AMETRAMO que, por conseguinte, fizeram qgue ela
sempre orientasse os seus pacientes seropositivos as unidades
sanitarias, para continuarem com os tratamentos, pois ela apenas
dava os seus banhos de ervas. Por ter participado no TTHYV,
Rabeca referiu que foi a primeira vez que ao longo do seu trabalho
viu uma organizacado a trazer uma intervencao de prevencdo de
HIV aberta para a maioria, o que, consequentemente, a motivou e
ao seumarido que participassem assiduamente.

Em paralelo aos trabalhos da AMETRAMO, existem varias outras
organizacdes intervindo na questdo do HIV, mas a maioria
trabalha com Cuidados Domicilidrios, enquanto que o TTHYV faz
intervencdo em prevencdo com suporte de videos que retratam
estdrias de vida real de pessoas mocambicanas que enfrentaram
varios desafios, incluindo o HIV.

Como na histéria de Casais Serodiscordantes do TTHV, Rabeca Rabeca Sitdi e o marido
apoia e cuida do marido incondicionalmente. Ele facilmente
aceitou o seu sero-status e actualmente enfatiza como a sua saidde
melhorou apés a descoberta. "Depois de ter feito o teste, eu comecei a fazer o tratamento. Eu acho que o resultado deu
positivo por causa de uma transfusdo de sangue que recebi apds os ferimentos que sofri no periodo dos ataques de
xenofobia. Actualmente sinto-me melhor porque a tosse jd passou. Quando as pessoas me véem elas me cumprimentam
e se admiram porque véem que estou bem”, referiu Domingos.

Actualmente, o casal incentiva as pessoas a fazerem o teste de HIV. Eles acompanharam a sua filha mais nova, de
15 anos, e estdo a mobilizar o outro filho que vive com eles, o de 24 anos, também a fazer o teste. Para além de
aconselhar pacientes doentes, Rabeca também usa a sua influéncia de médica tradicional para aconselhar as
pessoas que a véem consultar por outros motivos, sobre aimportancia de se fazer o teste de HIV e de se prevenir
damesma.
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ANEXOS

Instrumentos de Monitoria da PP
°
1. PPM1 - Ficha de Participacdo nas Sessées
[ )
2. PPM2 - Ficha de Opinido Sobre os Temas

Intrumentos de Supervisao da PP
[ ]

3. PPM3 - Ficha Cumulativa de Participantes

e Problemas Encontrados

4. Consentimento Informado de Histéria de Mudanca

5. PPM4 - Roteiro para Documentacdo de Histdrias de

Mudanca
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ANEXO I

INSTRUMENTOS
DE SUPERVISAO DA PP
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CONSENTIMENTO INFORMADO

Caro(a) Participante

O Centro de Programas de Comunicacdo da Universidade Johns Hopkins - JHUCCP e a Fundacédo para o
Desenvolvimento da Comunidade - FDC estdo aimplementar o Projecto PACTO em 9 distritos das provincias de
Gaza, Maputo Cidade e Maputo Provincia, onde estd a ser aplicada a Ferramenta para a Prevencéo Positiva do
HIV e SIDA em Mocambique. Neste sentido, a equipa do PACTO estd a realizar um levantamento de
casos/histérias de vida de participantes de didlogos comunitarios que retratam mudancas de comportamento e
atitudes na drea de género, violéncia doméstica e HIV e SIDA.

Asinformacdes levantadas serdo muito Uteis porque através da divulgacdo na comunidade desta histéria real de
vida outras pessoas da comunidade poderdo aprender que é possivel superar barreiras e se inspirar para que elas
mesmas sigam o mesmo caminho e sirvam de modelos para outros membros da comunidade.

Para participar nesta conversa, terd que responder a algumas questdes, contar a sua histéria e como a sua
participacdo nas sessbes de didlogos comunitérios influenciou a sua mudanca. Esta conversa ird durar
aproximadamente 60 minutos. Caso o/a Sr./Sr.2 ndo queira participar ou decida abandonar a conversa em
qualguer momento, isto ndo ird alterar a sua participacdo ou a de seu familiar nas actividades do Programa.

As informacdes serdo gravadas para nos permitir lembrar com detalhes a sua histéria e sermos fiéis as suas
idéias. As pessoas envolvidas na sua Histdria serdo fotografadas para que outras pessoas possam ver que esta é
uma histdria real e ndo inventada. Depois disso, ela sera escrita e poderd ser publicada e partilhada com

membros da sua e outras comunidades.

Caso tenha alguma informacé&o que gostaria que ndo fosse publicada pode nos dizer que teremos o cuidado de
ndo gravar, ou ndo incluir na histéria que vamos divulgar.

Ao Participante
Percebi o objectivo e aimportancia desta entrevista e por isso aceito participar e autorizo a publicacdo da minha
histdriacomas devidas imagens:

Assinatura do(a) entrevistado(a)

Local: Data_ /_ /20

Assinatura do lider comunitdrio

Local: Data__/_ /20
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Ficha PPM4 - Roteiro para Documentacao de Histérias de Mudanca

DADOS PESSOAIS

Provincia

Distrito

Comunidade / Bairro

Nome do entrevistado

Contacto

Endereco

Idade

Nome dos Facilitadores

\ Nome do supervisor

Como se chama? Que idade tem?

N

. O/ Sr./Sra. E solteiro (), casado(a) - vive maritalmente com alguém? Qual é o nome do(a) seu (sua)
parceiro (a)?

3. Ha quanto tempo estdo juntos? Quantos filhos tém? Qual é a idade deles?

4. Sempre viveram aqui (bairro ou comunidade)? Se ndo, ha quanto tempo estéo a viver aqui?
5. Conte-nos um pouco sobre a sua vida antes de participar nas sessdes de PP.

6. O gue o motivou a participar nas sessdes de PP?

7. O que mudou na sua vida depois de participar nestas sessdes?

8. O gue inspirou/motivou o(a) Sr./Sra. a mudar?

9. E agora que mudou, o que ficou melhor na sua vida? E na vida da sua familia?

10. Como o(a) Sr./Sra. acha que a comunidade vé o(a) Sr./Sra agora? E sua familia?

N. E agora que mudou, tem encontrado alguma dificuldade/barreira por agir de forma diferente das outras
pessoas da sua comunidade? Se sim, como tem lidado com isso?

12. Qual é o conselho que gostaria de deixar para pessoas que estdo passando pelas dificuldades que a sr(a)
passou?

Obrigado pela sua valiosa colaboracéo!
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