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CONTEÚDO DA APRESENTAÇÃO

• Contexto e relevância da intervenção em Populações 
Chave (PC);

• Mulheres trabalhadoras de Sexo (MTS) e Prisioneiros:
– Educação por pares;
– ATSc através de Conselheiros Leigos
– Serviços Amigáveis para as PC

• Importância/Lições aprendidas/Alguns resultados



POPULAÇÃO CHAVE

– OMS: são grupos que, devido a comportamentos de alto 
risco específicos, estão em risco crescente de contrair o HIV, 
independentemente do tipo de epidemia e do contexto 
social, enfrentando igualmente barreiras legais e sociais 
relacionadas ao seu comportamento que aumentam a sua 
vulnerabilidade;

– PEN IV: subscreve a definição proposta acima e discrimina‐os 
em  Mulher Trabalhadora de Sexo; Homens que Fazem Sexo 
com Homens; Pessoas que Usam Drogas Injectáveis; e 
Reclusos



CONTEXTO E RELEVÂNCIA DA INTERVENÇÃO EM 
POPULAÇÕES CHAVE

Evidência no contexto Global

• Resultados da pesquisa 
global indicam que: o HIV e 
o SIDA afectam 
desproporcionalmente as 
PC;

• Comparado a população 
geral, em media, as PIDs são 
22 vezes mais propensas a 
contrair HIV, os transgéneros 
49 vezes mais, as MTS 14 
vezes mais, os HSH  13 vezes 
mais, e os reclusos 6‐50 
vezes mais, dependendo de 
contextos específicos.

Fontes: no final da apresentação

Modos de Transmissão da 
ONUSIDA e osIBBS em 
Moçambique.

• Em 2013, 28.7% de todas 
as novas infecções no país 
haviam ocorrido em PC. 
Confirmaram uma alta 
prevalência de HIV nestes 
grupos em comparação 
com a população geral.

Estratégia 2016‐2021 da ONUSIDA em
“On the First‐Track to End AIDS”
• Serviços de prevenção combinada 

de HIV acessíveis e adaptados às 
condições das PC (…), bem como 
dos Migrantes

• Estratégia do PEPFAR de Aceleração 
e Controlo da Epidemia do HIV e 
SIDA (2017‐2020)‐ (“Epidemic 
Control Strategy”) apoia o alcance 
das metas do Quadro da ONUSIDA 
90‐90‐90;

PEN IV: 
• PC viastas como prioridade, sendo 

que elas incluem HSH, MTS, 
Reclusos e PIDs.

• MISAU adopta a abordagem do PEN 
IV tendo emitido directrizes para 
integraçao dos serviços de 
prevenção, cuidados e tratamento 
do HIV e SIDA para PC



EDUCAÇÃO 
POR 
PARES



EDUCAÇÃO POR PARES:
Educador de Par: “pessoa do mesmo grupo social – idade, orientação sexual,

cultura ou interesse – com quem se partilha informação para educar, informar e

enformar e se empoderarem mutuamente”

IMPORTÂNCIA:

• Mensagens ajustadas à população alvo
• Melhor aceitabilidade e penetração
• Coesão social
• Sustentação do investimento na 

mudança de comportamento
• Mútuo apoio e mudança a partir do 

exemplo do próximo
• Troca de experiências vividas no dia a 

dia
• Aproxima os serviços de saúde e 

protecção às TS

LIÇÕES APRENDIDAS:

• Necessidade em investir em número 
maior dos que vão intervir

• Maior aceitabilidade por parte de 
outros intervenientes (Polícia, 
Guardas penitenciários);

• Conhecimento da linguagem e jorgão 
de termos que comunicam 
eficazmente o problema localmente 
(penetração)

• Explora os riscos e vulnerabilidades 
individuais de forma conjunta.

MELHOR FORMA DE FAZER CHEGAR MENSAGENS ÀS POPULAÇÕES MARGINALIZADAS



ALGUNS RESULTADOS
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ATSc
Conselheiro

s
Leigos



ATSC – CONSELHEIROS LEIGOS:
Conselheiro: técnico com alguma formação em psicologia ou aconselhamento
que oferece um serviço especializado de educação e aconselhamento, bem como
de testagem em HIV e referenciação para serviços mais complexos e
diversificados na Unidade Sanitária de Referência

IMPORTÂNCIA:

• Provisão de serviços próximo ao 
utente (comodidade e conforto);

• Privacidade
• Aconselhamento voltado às 

necessidades do utente
• Possibilidade de orientar o utente 

para outras portas em função do 
problema (referenciação)

• Oferta de informação para prevenção 
de ITSs e despiste de Tuberculose;

• Estabelecimento de uma relação mais 
estrita de seguimento do cliente

LIÇÕES APRENDIDAS:

• Melhor funcionamento quando 
combinado com outras intervenções 
tais como EP, Comités Có‐gestão, 
Comités TARV

• Contribui para a redução do estigma 
e discriminação e melhora a ligação 
com os serviços

• Permite oferta de serviços 
atempadamente;

• Permite a redução do estigma e 
aproxima o beneficiário aos serviços 
de saude.

REDUZ AS DISTÂNCIAS PARA O ACESSO AO SERVIÇOS



ALGUNS RESULTADOS
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SERVIÇOS 
AMIGÁVEIS 
PARA ÀS PC



SERVIÇOS AMIGÁVEIS ÀS PC
Serviços Amigáveis: serviços que atendam os utentes com abordagem centrada
no indivíduo e baseada em direitos, alinhada à estratégia de humanização

IMPORTÂNCIA:

• Maior aceitabilidade dos serviços;
• Privacidade e reduz o estigma e 

discriminação;
• Aconselhamento voltado às 

necessidades do utente;
• Implementação de leis anti‐

discriminatórias e protectivas, 
formuladas tendo em conta os 
padrões de Direitos Humanos, 
eliminando o estigma, a 
discriminação e violência contra PC

LIÇÕES APRENDIDAS:

• Provedores para além do treino inicial 
requerem mentoria e seguimento;

• Colecta de dados, reporte e discussão é 
crucial;

• Comités TARV como um importante local 
para discussão

• A inclusão da perspectiva do utente crucial 
para a melhoria dos serviços (comités de 
saúde)

• Facilitam a ligação dos beneficiários a US.
• Reduz o estigma e discriminação.
• Melhora o acesso as serviços de saúde.
• Melhora a retenção

UMA DAS IMPORTANTES INTERVENÇÕES PARA A RETENÇÃO



ALGUNS RESULTADOS
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COP 18 PROPOSAL

• Foco na Prevenção (Primeiros 90)

• Abordagem centrada no Utente/Direitos

• Inovações e uso de metodologias para alcançar PC’s:

– Digital health (aplicativos para seguimento, IEC, rastreio)

– Educação continuada (informação, QUIS)

– Peer incentivized referral para testagem

• Abordagens para redução de danos para PID



twitter.com/PathfinderInt

facebook.com/PathfinderInternational

Youtube/user/PathfinderInt
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