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ANTES DA ATIVIDADE

CAPACITAÇÃO EM REVELAÇÃO DIAGNÓSTICA E VINCULAÇÃO 

DOS CASOS REAGENTE DA EQUIPE ENVOLVIDA NAS AÇÕES 

 Elaborar a capacitação  
 Convidar todos os profissionais que irão participar das ações 
 Convidar os parceiros que irão participar da campanha (CAPS, 

Unidades de internação terapêuticas , POP rua ) 
 Apresentar dados epidemiológicos da região 
 Elaborar atividades que possibilitem discussão de casos ou vivências
 Apresentar e se, possível aplicar os instrumentos (Ex: ficha de 

atendimento)





ARTICULAR COM AS UNIDADES DE REFERÊNCIA E PARCEIROS   

 Reunir –se com a coordenação de Atenção Básica 

 Reunir –se com outros parceiros que irão realizar a testagem na 

campanha

 Definir os fluxos para encaminhamento

 Divulgar a realização da campanha no município  

 

ANTES DA ATIVIDADE



DEFINIR COMO SE DARÁ O  MONITORAMENTO CASOS REAGENTES     

 Definir quem será o vinculador 

 Definir qual instrumento será utilizado para o monitoramento 

 Atualizar endereços e telefone das referencias

 Definir fluxos para o monitoramento  

 

ANTES DA ATIVIDADE



PARA A ATIVIDADE
 Respeitar os Princípios básicos pertinentes independente

do profissional , local ou resultados 

            - Postura profissional 

            - Sigilo e confidencialidade

            -  Acolhimento  

 Quais profissionais irão entregar os resultados 

 Quem entregará os resultados reagentes

 Quem fará o confirmatório ?



PARA A ATIVIDADE

 Reforçar quais os exames serão realizados  

 Reforçar sobre a permissão de contato 

 Reforçar importância do acolhimento e atenção aos usuários 
que aguardam na sala de espera  (Tem alguém muito ansioso, 
alguém chorando)  

  Local de entrega dos resultados está adequada (Garante 
sigilo, contém lista de referência, lenços de papel, material 
Prevenção)  

INÍCIO DA ATIVIDADE : OFERTA DO TESTE   



ENTREGA RESULTADO  

Recomendações na entrega do resultado Não Reagente 
(Negativo para HIV) 

  Rediscutir janela imunológica (repetir sorologia?)

  Lembrar que HIV negativo não significa imunidade

  Avaliar gradiente de risco

  Discutir prevenção combinada (PEP, PREP, I=I, outras)

  Verificar oferecimento de PEP E PREP 

  Investigar presença de sinais e sintomas de IST 



ENTREGA RESULTADO  

Cuidados e recomendações na entrega de resultados 
discordantes (TR) e/ou indeterminado (Convencional) 

  Retomar o tema janela imunológica 

  Discutir a possibilidade de viragem sorológica 

  Discutir possibilidade de algum cruzamento viral 
(falso positivo) 

  Informar quais os procedimentos que serão 
realizados para definição do diagnóstico 

  Dar Apoio Emocional 

  Monitorar o caso/vincular o Caso



ENTREGA RESULTADO  

Cuidados e recomendações entrega  Resultado Reagente HIV  

  Acolher impacto inicial do resultado positivo (respeitar o 

tempo do paciente) 

  Permitir expressão emocional ao impacto do resultado

 Investigar o que ele sabe do HIV, identificando as 

fantasias e a principal preocupação diante do resultado 

  Investigar apoio social

  Investigar sinais e sintomas sugestivo de aids  



ENTREGA RESULTADO  

Cuidados e recomendações entrega  Resultado Reagente HIV  

Retomar a abordagem consentida 
 Informar o nome do vinculador que irá entrar em contato 
Verificar qual a referência mais próxima da sua residência 
 Oficializar o encaminhamento por escrito (usar formulário de 
encaminhamento ) 
 Anotar da ficha  de atendimento o nome da unidade que ele foi 
encaminhado 
 Dar encaminhamento por escrito  e incluir o telefone e nome do 
vinculador que estará entrando em contato



MODELO DE INSTRUMENTO 
MONITORAMENTO    



MODELO DE ENCAMINHAMENTO    HIV SÍFILIS 



ENTREGA RESULTADO  

Cuidados e recomendações na entrega do Resultado reagente de Sífilis

  Se for TR lembrar que resultado não é diagnóstico 

  Discutir com paciente possibilidade de ser uma cicatriz 

sorológica, ou possível recente contaminação 

  Sempre encaminhar para avaliação médica 

  Discutir a convocação de parceria x sexo mais seguro

  Informar sobre o tratamento e cura.

  Monitorar/vincular o caso    



Brochura Nº 2
Subsídios éticos e  
legais para o 
atendimento de 
adolescentes e jovens 
nos serviços de saúde

Publicação do programa 
estadual de IST AIDS 
de São Paulo

https://www.saude.sp.gov.br/resources/crt/publicacoes/publicacoes-download/crt2.pdf

ATENDIMENTO A ADOLESCENTE   

https://www.saude.sp.gov.br/resources/crt/publicacoes/publicacoes-download/crt2.pdf


http://www.cremesp.org.br/library/modulos/publicacoes/pdf/LIVRO-Etica%20e%20HIV%20Aids.pdf

O adolescente pode ir sozinho ao serviço realizar o teste de HIV? 
Quando um adolescente manifesta o desejo de realizar um exame anti-HIV, 
este deve ser solicitado, mesmo que a indicação, aparentemente, não 
esteja clara. 
Tratando-se de adolescentes entre 12 e 18 anos, após 
avaliação de suas condições de discernimento, a realização 
Do  exame fica restrita ao respeito da sua vontade, assim 
como a participação do resultado a outras pessoas. 
Na prática diária dos serviços ambulatoriais, os profissionais 
de saúde costumam orientar os adolescentes para virem 
acompanhados de um adulto de sua confiança para a realização 
do teste rápido,  ou de sorologia, para o resultado do exame. 
Caso ele deseje, após receber seu resultado, o profissional de 
saúde também poderá conversar com esse adulto. Conjuntamente,
 deve ser realizada para qualquer situação em que o exame de HIV
 for requerido para menores de 18 anos, a investigação de 
situações de abuso e violência, de exploração sexual, de exposição 
à gravidez não planejada e a outras IST

ATENDIMENTO A ADOLESCENTE   

http://www.cremesp.org.br/library/modulos/publicacoes/pdf/LIVRO-Etica%20e%20HIV%20Aids.pdf


PROTOCOLO CLÍNICO E 
DIRETRIZES TERAPÊUTICAS 
PARA MANEJO DA INFECÇÃO 
PELO HIV EM CRIANÇAS E 

ADOLESCENTES

Pág. 62ATENDIMENTO A ADOLESCENTE   



vinculação na revelação diagnóstica do HIV e da Sífilis ?  
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Tratamento precoce, resulta no aumento e melhora da 
qualidade de vida 
 Quebra da cadeia epidemiológica .
 Meta : 100% das pessoas diagnosticadas em tratamento 

PÓS - ATIVIDADE    



MONITORAMENTO CAMPANHA FS 2022



MONITORAMENTO CAMPANHA FS 2022



METAS DA VINCULAÇÃO 

HIV - Acompanhar TODOS os casos até que cheguem à 

unidade de referência para seguimento e tratamento  

SÍFILIS - Acompanhar TODOS os casos até a confirmação do 

diagnóstico  (exame VDRL) e  tratamento completo quando 

necessário.



PÓS - ATIVIDADE    

 Utilizar um instrumento de monitoramento contendo: Nome, 

preferência de contato, local de encaminhamento, data do 

diagnóstico

 Entrar em contato com o usuário, se apresentar e se colocar à 

disposição para dúvidas e dificuldades

 Tomar os devidos cuidados no contato com o usuário

 Digitar o caso no formulário de monitoramento 

 Encerrar o caso no formulário de monitoramento 



PRINCIPAIS DÚVIDAS NO MONITORAMENTO E  
VINCULAÇÃO DOS CASOS 

 Resultados para HIV com T1 reagente, discordantes ou 
indeterminados que foram descartados (após os exames 
complementares), devem ser digitados?

     Resposta: Sim , pois demonstra que o caso foi     
     monitorado e encerrado como não infectado.

 Casos de pessoas com resultado reagente que estão de 
passagem na cidade, morador de rua ou em clínica de 
dependência  precisam ser monitorados ?

    Resposta: Sim, se solicitamos um diagnóstico precisamos 
    saber se ele chegou ao serviço.



PRINCIPAIS DÚVIDAS NO MONITORAMENTO 
E  VINCULAÇÃO DOS CASOS EM  2021 

 A pessoa informa que já teve sífilis na vida, é necessário 
monitorar e digitar o caso no formulário de monitoramento? 

Resposta: SIM -Se houve situações de riscos, é importância o 
encaminhamento, realização de exames complementares  e 
monitoramento do caso. Deve ser digitado com encerramento do caso. 

 Realizei o monitoramento, mas a pessoa se nega a fazer o 
tratamento, preciso digitar o caso ? Se sim como encerro este 
caso ? 

Resposta: O caso precisa ser digitado e na conclusão do caso explique a 
razão da PERDA DE SEGUIMENTO (ATENÇÃO! ESGOTAR TODAS AS 
ESTRATÉGIAS PARA A VINCULAÇÃO)



LEMBRETE 
BOTÃO FIQUE 

SABENDO, 
ESTÁ ATIVO!

https://www.saude.sp.gov.br/centro-de-referencia-e-treinamento-dstaids-sp/fique-
sabendo/

Clique aqui

https://www.saude.sp.gov.br/centro-de-referencia-e-treinamento-dstaids-sp/fique-sabendo/
https://www.saude.sp.gov.br/centro-de-referencia-e-treinamento-dstaids-sp/fique-sabendo/




Maria Aparecida da Silva
Assistente Social

Contato: cida@crt.saude.sp.gov.br
 

Centro de Referência de Treinamento 
Programa Estadual de DST/AIDS-SP

OBRIGADA 
PELA 

ATENÇÃO!
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