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Programa Nacional para a Infegdo VIH/SIDA — OrientagGes Programaticas
1 - Enquadramento

A infecdo pelo virus da imunodeficiéncia humana (VIH) é reconhecida
internacionalmente como uma ameaca ao desenvolvimento social e econédmico das
populacdes e, como tal, tem sido encarada em Portugal onde constitui uma prioridade
no Plano Nacional de Saude e um dos programas prioritarios definidos pelo XIX

Governo Constitucional.

Tal prioridade resulta da dimensao abrangente dos determinantes da transmissao e
das implicacdes da infecdo em todos os niveis de saude e de integracdo social. O
estigma e a discriminacdo que desde cedo se associaram a SIDA obrigam a colocar o
respeito pelos direitos humanos no centro da atencdo as pessoas que vivem com a
infecdo por VIH e acentuam a dependéncia geral dos determinantes sociais, em
particular o empobrecimento, carateristica que, alids, é agravada pelo facto de ocorrer
intimamente associada a outras infecdes de transmissao sexual, as hepatites viricas e a
tuberculose, infe¢do que, com muita frequéncia, entre nds, constitui o critério

definidor de SIDA.

Nesta altura, importa referir algumas das caracteristicas da infecdo por VIH em
Portugal, enquadradoras do “Programa Nacional de Prevencdo e Controlo da Infecdo

por VIH/SIDA 2012-2016".

No espaco da Europa Ocidental, Portugal continua a apresentar das mais elevadas
incidéncias de infecdo por VIH, apesar de se observar uma tendéncia favoravel de
descida no numero de novos casos (1941 diagnosticados em 2007 e 1518
diagnosticados em 2010). Do total acumulado de 41086 casos notificados ao Nucleo de
Vigilancia Laboratorial de Doengas Infeciosas, 38,7% corresponderam a utilizadores de
drogas, 42,9% a transmissdo heterossexual, 13,5% a transmissdo homossexual e 0,8 a
transmissao mae-filho. Do total acumulado de 16906 casos de SIDA, 82,5% ocorreram
no grupo etario dos 20 aos 49 anos e 19,1% ocorreram em mulheres, neste caso com

uma frequéncia progressivamente crescente.
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A epidemia por VIH é, em Portugal, uma epidemia de tipo concentrado, afetando as
populagcdes com comportamentos particularmente vulneraveis, designadamente
utilizadores de drogas, trabalhadores do sexo e homens que tém sexo com homens,

onde a prevaléncia de infecdo por VIH tem sido referida superior a 5%:

a) no caso dos homens que tém sexo com homens sdo apontadas prevaléncias
auto-reportadas entre 0s 7,7% e 10,2%;

b) no grupo dos trabalhadores do sexo, que acederam realizar voluntariamente o
teste de VIH, a percentagem de seropositividade foi de 8,9%. A prevaléncia
auto-reportada foi de 7,2%;

c) os utilizadores de drogas injetdveis representaram nos primeiros anos da
epidemia, a maior proporcao de pessoas infetadas, tendo-se verificado, a partir
de 1999, uma progressiva diminuicdo do niumero de casos por essa via. Esta
tendéncia decrescente, contudo, ndo retira os utilizadores de drogas injetaveis
do grupo onde a infecdo se encontra concentrada, atingindo valores

significativamente acima de 10%.

Em Portugal, e a semelhanca do que acontece nos paises da Unido Europeia, estima-se
gue a proporcao de pessoas com um diagndstico tardio da infecao por VIH continua
elevada. Os poucos dados disponiveis, abrangendo ja esta década e reportados a data
de admissdao para seguimento hospitalar, apontam percentagens de diagndsticos

tardios superiores a 60%.

A informacdo disponivel sobre conhecimentos, atitudes e comportamentos da
populacdo geral portuguesa face a infecdo por VIH demonstra uma discreta evolucdo
favordvel comparativamente a anos anteriores. Na avaliacdo realizada em 2010, mais
de 70% dos inquiridos referiram nao ter duvidas sobre as formas de se proteger contra
a SIDA (63,7% em 2009) e apenas 6,4% (9,2% em 2009) consideraram o facto de
partilhar o mesmo local com uma pessoa infetada como um risco de transmissao do
virus da SIDA. Cerca de 36% referiram a utilizacdo do preservativo sempre/a maior
parte das vezes que tem relagées sexuais (33,5% em 2009) e 84,4% afirmaram utilizar

sempre o preservativo em relagées ocasionais (74,6% em 2009).
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O “Programa Nacional de Prevencdo e Controlo da Infe¢do VIH/sida 2007 — 2010”
guantificou como objetivo a diminuicdo em pelo menos 25% do numero de novos
casos e de mortes por sida. Percentualmente, as mortes por sida diminuiram em
Portugal apenas em 10% entre 2006 e 2010, mas o numero de novos casos de sida
decresceu 34.4% — passou-se de 721 diagndsticos em 2006 para 474 em 2010,
confirmando a evolugdo global para a diminuicio da epidemia, o que reflete a
conjugacao de multiplas agdes ao nivel da prevengdo primaria, do tratamento e do

apoio social, realizadas pelas organiza¢des governamentais e da sociedade civil.

E com base neste conhecimento acumulado que se torna imperioso uma atuacdo
dirigida no que respeita ao estabelecimento e acompanhamento de programas de
prevencao primdria, de prevencdo secundaria e de apoio social que deverdo atender
as melhores praticas internacionais, para recuperar atrasos e evitar erros, tantas vezes

muito dificeis de reparar.

A resposta nacional a infecdo pelo VIH enquadra-se nos compromissos estabelecidos
internacionalmente, nomeadamente através do ECDC, OMS-Europa, ONUSIDA, Fundo
Global e CPLP, consignados em multiplas declaracdes entre as quais se salientam a
Declaracdao de Compromisso das Nag¢des Unidas — UNGASS e a Declaragdo de Dublin.
Tem como designios acelerar a diminuicao global da incidéncia da infecdo - revertendo
a tendéncia temporal de crescimento observada nalgumas subpopulagdes - garantir o
acesso universal e equitativo a cuidados de saude, e melhorar o progndstico das
pessoas que vivem com a infecdo por VIH. Pretende alcancar estes objetivos
fomentando politicas de boa governanca dos recursos publicos, reconhecendo que a
resposta a infecdo representa encargos para a sociedade em geral e, em particular,
para o sistema de saude que, a ndo serem coordenados, podem p6r em causa a sua
sustentabilidade, tanto mais que o presente programa se desenvolve num contexto
econdmico e social particularmente adverso, potencialmente favoravel ao

agravamento da situacdo epidemioldgica da infecdo por VIH.

O “Programa de Prevencdo e Controlo da Infecdo VIH/sida 2012-2016” pretende
assinalar, para os préximos anos, uma orientacdo clara e uma coordenacao efetiva

para as estratégias preventivas, as boas praticas em cuidados clinicos e em apoio
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social, que permitam a articulagdo com outras infecdes sexualmente transmitidas, as
hepatites viricas e a tuberculose, infegdes intimamente relacionadas com a infegdo por
VIH, garantindo um envolvimento multissetorial concertado, promovendo a desejada
mudanca de comportamentos e atitudes, indispensavel tanto nos varios niveis de

prevencdo como para contrariar o estigma e a discriminacgao social.

O Programa adota, como referéncia, os principios fundamentais consignados na
politica dos “trés uns”: uma lideranca nacional, um plano multissectorial alargado e um

sistema de monitorizacado e avaliagao.

O Programa assume uma visdo coincidente com a da ONUSIDA, na qual se marca um
caminho que prevé: zero novas infe¢des e zero mortes relacionadas com a SIDA, bem

como zero casos de discriminagao.

Para concretizar esta visdo, cabe a estrutura responsavel pelo Programa, e de acordo
com os pressupostos legalmente previstos, liderar a estratégia de prevencdo e
controlo da infecdo por VIH em Portugal, coordenando o contributo de multiplos

setores e instituicdes, e advogando os interesses das pessoas que vivem com a infec¢ao.

O Programa orienta-se pelos valores expressos na Declaracdo Universal dos Direitos
Humanos vertidos para a Constituicdo da Republica Portuguesa, como Estado
independente, mas também como Estado-membro da Unido Europeia. Referimo-nos
ao direito ao trabalho, a ndo discriminagdo e ao principio da igualdade, ao direito ao
bom nome e reputacdo, ao direito a reserva da vida privada, ao direito a liberdade e
seguranca e ao direito a confidencialidade dos dados pessoais. TEm particular relevo,
no que a infecdo por VIH e outras IST diz respeito, os direitos sexuais e reprodutivos, os
direitos das minorias, dos migrantes, dos refugiados e das pessoas deslocadas e todas
as outras pessoas em situacao de especial vulnerabilidade, incluindo as que sdo vitimas

de violéncia de género.

Para salvaguardar estes valores, o Programa e as a¢des que dele decorrem, continuam
a assumir como principios diretores a lideranca nacional, a responsabilidade, a

transparéncia, a eficdcia, a acdo baseada na prova e em boas praticas, a colaboracao
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entre diferentes niveis de decisdo, particularmente das pessoas que vivem com a

infecdo.

2 - Objetivos

a)

b)

Diminuir o risco de infecdo - O Programa valoriza a prevencao da infecdo junto
da populacdo geral, em especial as acbes dirigidas as populacdes
particularmente vulnerdveis ao VIH, considerando riscos especificos
decorrentes dos comportamentos mais prevalentes entre elas e o facto da
epidemia, em Portugal, ser de tipo concentrado. Importa aumentar a
consciéncia do risco, emancipar os individuos para a tomada de decisoes,
informar com verdade e promover a realizagdo do teste para dete¢do da
infecao por VIH;

Diminuir a vulnerabilidade a infe¢do - A vulnerabilidade decorre de fatores de
natureza social e econdmica mas, também, de fatores culturais e de género. A
pobreza e a marginalizacdo social sdo importantes determinantes da infecdo e
proporcionam contextos de vida que contrariam os comportamentos
preventivos. Para diminuir essa vulnerabilidade, sobretudo em contextos de
maior dificuldade econdmica e social, importa reforcar a educa¢dao formal,
contrariar as desigualdades de género, combater a violéncia. A infecdo, em si, é
um fator adicional de vulnerabilidade, que exige a atencdo particular dos
servicos de saude e a sua inteligente ligacdo com os servicos sociais;

Diminuir o impacto da epidemia - Para além do impacto direto nos individuos e
nas suas familias, a infecdo compromete o desenvolvimento das comunidades,
ao afetar essencialmente a populacdo ativa. O tratamento da infecdo é
essencial, tanto como a garantia de uma insercdo plena no tecido social. O
Programa assume como prioridade a denuncia das situacdes de estigma e o
apoio social as pessoas que vivem com VIH, na defesa da plenitude do direito

ao trabalho e a procriacdo.

A necessidade de uma estrutura consolidada de vigilancia epidemioldgica e de

monitorizacdo clinica (nos moldes que adiante se menciona) integrando a informacao

relevante num unico sistema, de forma a assegurar um conhecimento mais fidvel da
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infecdo por VIH, carece de um tempo indispensavel a sua consolidagdo. S6 entao sera
possivel quantificar com exatid3o os objetivos a alcancar. E neste quadro de transi¢do
da metodologia de captura e tratamento da informac¢do que os primeiros anos deste
Programa irdo decorrer e, portanto, toda a quantificacdo dos objetivos, agora

efetuada, esta condicionada por este fator.

No contexto acima referido pretende-se, até ao final de 2016, com o Programa de
Prevencdo e Controlo da Infe¢do VIH/SIDA, e de acordo com o sistema de vigilancia

epidemioldgica e monitorizagdo clinica, na altura em vigor:

a) Reduzir em Portugal o nimero de novas infecdes por VIH em 25%;

b) Diminuir de 65% para 35% os diagndsticos tardios de infecao pelo VIH
(definidos pela contagem de linfécitos T CD4" inferior a 350/mm?);

¢) Diminuir em 50% o numero de novos casos de SIDA.

d) Diminuir em 50% o numero de mortes por SIDA;

e) Aumentar para 95% a propor¢do dos individuos que dizem usar preservativo
em relagdes sexuais ocasionais;

f) Eliminar a transmissdo da infecdao por VIH da mae para o filho.

Para a concretizacdo destas metas identificaram-se as seguintes areas prioritarias:

a) Sistemas de Informacdo e Conhecimento Epidemiolégico: maior fiabilidade da
informacgao para melhor saude:

i.  Estruturar o sistema de vigilancia epidemiolégica (de primeira e segunda
geracdo) da infecdo por VIH, integrando ou articulando informacao
referente a outras infecbes sexualmente transmissiveis (IST), hepatites
viricas e tuberculose;

b) Prevenir a Infecdo: um compromisso global:

i. Assegurar um efetivo compromisso multissetorial para a definicdo de

politicas e implementacao de a¢les preventivas;
c¢) Populagdes Vulneraveis: um desafio especial a sociedade civil:

i.  Aumentar a proporc¢ao dos individuos identificados como pertencentes as

populacdes mais vulneraveis que acedem a informacdo, aos meios

preventivos e aos servigos de saude.
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d) Diagndstico da Infecdo: ndo perder oportunidades:
i.  Assegurar o acesso universal ao conhecimento do estado seroldgico;
e) Garantir o Melhor Tratamento, Apoio e Cuidados:
i.  Assegurar a universalidade e a equidade no acesso ao melhor tratamento e
a melhor prestacdo de cuidados, de acordo com o estado da arte, a todas as
pessoas que vivem com a infe¢do por VIH;
f) Contra o Estigma e Discriminacdo: uma luta permanente pelos Direitos
Humanos:
i.  Assegurar praticas ndo discriminatdrias e promover os direitos das pessoas
que vivem com infecao VIH;
g) Investigacdo para melhor conhecer e responder a infecao:
i.  Incentivar a investigacdo de qualidade em Portugal, na drea da infe¢dao por
VIH;
h) Cooperacdo e Relag¢des Internacionais: contribuir para um esforco global:
i.  Contribuir para o esfor¢o global de reduc¢do da transmissao do VIH e para a
garantia de acesso a prevencdo, tratamento, cuidados e apoio das pessoas

infetadas e afetadas através da ajuda publica ao desenvolvimento.

3 - Estratégias
a) Sistemas de Informacdo e Conhecimento Epidemioldgico: maior fiabilidade da
informacgao para melhor saude:

i. Desenhar e coordenar a implementacdo e a supervisdao do sistema de
vigilancia epidemioldgica de primeira e de segunda geracao, garantindo-

Ihe uma atitude pré-ativa;
ii.  Alargar a todas as unidades hospitalares, que seguem doentes infetados
por VIH, o sistema de informacdo SI.VIDA, o qual permite a integracao
da informacdo dos servicos administrativos, laboratoriais, clinicos e
farmacéuticos e, por esse intermédio, a producdo de um largo conjunto

de indicadores;
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Participar e contribuir com informagdo para os sistemas internacionais
de colheita e divulgacdo de informacdo epidemioldgica;

Implicar os parceiros da sociedade civil, particularmente as associagdes
que representam as pessoas que vivem com a infe¢cdo, em todos as
fases do processo de vigilancia epidemioldgica;

Promover a produgao e divulgar instrumentos de medi¢ao validados
para a populacdo portuguesa, nomeadamente nas areas
comportamentais, privilegiando a sua utilizagdo comum por varias

organizacdes e estruturas de saude.

b) Prevenir a Infecdo: um compromisso global:

Vi.

Vii.

viii.

Potenciar a gestdo partilhada da prevencdo, tendo por base as
competéncias dos diferentes atores envolvidos no “Programa Nacional
para a Prevencdo e Controlo da Infecdo por VIH/SIDA”;

Promover as atividades do Conselho Consultivo, representativo dos
variados setores envolvidos na resposta a infe¢do por VIH;

Definir no ambito da cooperacdao multissetorial, conjuntamente com o
Ministério da Educacado e o respetivo departamento da DGS, a plena
integracdo da educacdo sexual e reprodutiva no dmbito da Educacao
para a Saude e no novo contexto curricular;

Coordenar o desenvolvimento das a¢des de prevencdo nacionais com as
regioes de saude e, em particular com os Cuidados de Saude Primarios;
Estimular a participagdao da Administragdao Local na implementagao de
programas de prevengao;

Acompanhar o Forum Nacional da Sociedade Civil da infe¢do VIH/SIDA e
promover a participacdo das pessoas que vivem com a infe¢do por VIH
nos processos de decisdao e implementacao das politicas para a infecao;
Privilegiar a Plataforma Laboral contra a SIDA como instrumento de
definicdo e desenvolvimento de uma politica de prevengcdo em meio
laboral;

Garantir uma politica efetiva de acesso ao preservativo, nomeadamente

através da sua disponibilizacdo as organizacbes que desenvolvem
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Xi.

atividades de prevencgao da infe¢do, particularmente nos contextos mais
vulneraveis;

Promover a efetiva articulagdo, em matérias comuns, com a Divisdo de
Saude Reprodutiva da DGS;

Promover a ado¢do de boas praticas, junto dos profissionais de saude e
da sociedade civil organizada, conducentes a dete¢ao precoce da
infecdo, ao cumprimento das recomendacbes para a profilaxia pos-
exposicdo, a prevencdo da transmissao mae-filho e a substituicdo do
aleitamento materno;

Garantir os mais altos padrdes internacionais de seguranc¢a do sangue,

assegurando o pleno direito a ser dador.

c) Populagdes Vulneraveis: um desafio especial a sociedade civil:

Vi.

Vii.

Articular com as organiza¢Oes da sociedade civil o desenvolvimento de
intervengdes adaptadas a cada populacao;

Assegurar publicacdes de prevencao da infecao, dirigidas as populagées
mais vulneraveis que sejam linguistica e culturalmente adequadas;
Potenciar sinergias e rentabilizar recursos no apoio as populagdes
migrantes (Linha SOS imigrante, Centros Locais de Apoio ao Imigrante e
Rede de Centros Locais de Apoio a Integracdo dos Imigrantes), tendo
em vista a disponibilizagao da melhor informagao sobre os seus direitos
no acesso aos servicos de saude;

Alargar o Programa de Troca de Seringas a distribuicdo de material
adaptado a outras formas de consumo;

Contribuir para que as organizacdes da sociedade civil consolidem
competéncias na area da gestdo e avaliacao de projetos;

Promover a partilha de experiéncias, entre participantes nacionais e
internacionais, designadamente através de eventos cientificos e da
discussdo publica de projetos a implementar ou em implementacao;
Promover a atualizacdo das regras de financiamento de acordo com os

guadros normativos vigentes;
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Contribuir para o desenvolvimento de mecanismos que permitam
assegurar o apoio técnico e financeiro a iniciativas inovadoras,
solidamente estruturadas, que respondam as prioridades definidas
anualmente, no pleno respeito das regras do rigor e da transparéncia;
Promover a implementagao de mecanismos que permitam a renovagao
do apoio financeiro a projetos de reconhecida qualidade e que
promovam respostas, devidamente fundamentadas, a necessidades
especificas;

Desenvolver mecanismos de avaliacdo e garantia da qualidade das

atividades financiadas.

d) Diagndstico da Infecdo: ndo perder oportunidades:

Vi.

Tornar os profissionais de saude mais conscientes da importancia de
identificar as caracteristicas clinicas e epidemiolégicas da infecdo viral
aguda por VIH, bem como dos fatores de risco, sinais e sintomas que
alertam para a possibilidade de existéncia subjacente da infe¢do por VIH, tal
como de outras IST (particularmente a sifilis);

Informar a populacdo geral para fatores de risco, sinais e sintomas que
caracterizam a infecdo aguda;

Generalizar a adogao de linhas nacionais de orientagdo para a realiza¢ao do
teste rapido, adaptadas a natureza formal ou informal dos contextos de
saude;

Integrar as pessoas que vivem com VIH nas atividades de aconselhamento;
Garantir a articulacdo entre as estruturas que realizam testes de
diagnédstico e as estruturas hospitalares, para assegurar a referenciacao
adequada;

Definir as condi¢cdes necessarias a introducao de meios eficazes, adaptados
e éticos de prevencdo da infecdo, incluindo a melhoria do acesso das
populacdes vulneraveis ao aconselhamento e realizacdo teste voluntdrio
para diagnodstico da infecdo por VIH, em iniciativas estruturadas das

organizagdes da sociedade civil.

e) Garantir o Melhor Tratamento, Apoio e Cuidados:

10



NM2anos

eathe Gorel do Seide

f)

————

o

n?

s 20 Seade

Vi.

Vii.

Atualizar periodicamente as “Recomenda¢bes Portuguesas para o
Tratamento da Infecdo por VIH”, bem como outros manuais de boas
praticas na area da prestacdo de cuidados dirigidos a pessoas que vivem
com a infecdo por VIH, promovendo junto de representantes dos
profissionais de saude e dos doentes a educacdo para o tratamento e o
acesso a medicacao;

Definir e estabelecer uma rede de referenciacdo hospitalar da infecdo por
VIH, assente em padrdes técnicos, transversal as diferentes especialidades
envolvidas na prestacdo de cuidados as pessoas que vivem com a infecdo
por VIH, tendo em vista assegurar a melhor qualidade e acessibilidade do
seu seguimento nos servicos de saude.

Promover a formacdo, qualificacdo e certificagdo dos profissionais
envolvidos na prestacdo de cuidados de salde as pessoas que vivem com o
VIH;

Utilizar os mecanismos de contratualizagdao para melhorar a execugao das
recomendacdes de tratamento;

Garantir o acompanhamento clinico das pessoas infetadas por VIH em
cuidados domiciliarios;

Reforcar o aconselhamento continuo e a educagdo para a saulde das
pessoas que vivem com infecdo por VIH, no sentido de favorecer a
aquisicao de competéncias preventivas, de autovigilancia e de autocuidado;
Garantir o acesso ao tratamento e a sua continuidade a doentes que se
encontrem em situacdes de vida particularmente vulneraveis, como por

exemplo os reclusos ou os migrantes;

viii.Promover a articulacdo com o Programa Nacional de Luta Contra a

Tuberculose.

Contra o Estigma e Discriminacdo: uma luta permanente pelos Direitos

Humanos:

i. Articular com o Centro Antidiscriminacdo VIH/SIDA no sentido de
conhecer as situacdes de discriminacdo e cooperar na atuacao sobre

estes casos;

11
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Vi.
Vii.

viii.

Xi.

Xii.

Formar as empresas subscritoras do cédigo de conduta Empresas e VIH
no sentido de capacitar os seus técnicos com as informacdes adequadas
para a correta insergao desta problematica no local de trabalho e para a
avaliacdo do risco;

Fomentar nas empresas a necessidade de acompanhamento dos
trabalhadores que tém de se deslocar para paises com epidemia
generalizada;

Estimular a adesdo de mais empresas ao Codigo de Conduta Empresas e
VIH;

Divulgar e produzir relatérios sobre a aplicagdo da Recomendacgao n?
200 — Recomendacgdo sobre a infe¢do VIH e Sida e o Mundo do Trabalho,
2010 — da Organizagao Internacional do Trabalho;

Promover e apoiar a insercdo profissional das pessoas que vivem com a
infecdo por VIH;

Desenvolver atividades de mediacdo face a situa¢des de discriminacao
reportadas;

Identificar e combater, especificamente, situagdes de discrimina¢ao no
ambito dos servicos de saude;

Desenvolver ac¢bes de formagdo para técnicos onde se construam
critérios de uniformizacdo e recomendacdes técnicas de boas praticas
de agao;

Reforcar o trabalho em rede entre os varios parceiros, locais e
nacionais, para que seja possivel uma utilizacdo efetiva, eficiente e
equitativa dos recursos existentes;

Manter um conhecimento atualizado do perfil demografico e social das
pessoas que vivem com a infecao por VIH em acompanhamento pelo
servico hospitalar;

Promover uma carta de servicos de seguranca social, adequada as
necessidades individuais e a modificacdo do perfil da infecdo e dos

doentes.

g) Investigacdo para melhor conhecer e responder a infecdo:

12
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i. Assegurar financiamento especifico e coordenar recursos que

sustentem atividades de investigacdo de exceléncia;

Facilitar a integragdao de investigadores portugueses em equipas,
programas e projetos de investigacdo internacionais.
h) Cooperacdo e Relagdes Internacionais: contribuir para um esforgo global
i.  Participar na implementag¢dao e monitorizagdao do Plano de Acgao de Luta
Contra a Infecdo VIH/SIDA na Unido Europeia e Paises Vizinhos 2010-
2013;

ii.  Contribuir ativamente para a monitorizacdo da Declaracdo de Dublin e

dos Compromissos UNGASS;

iii.  Participar ativamente nas iniciativas e mecanismos regionais e

internacionais na area da infe¢do VIH/SIDA, em particular no HIV/AIDS
Think Tank (Comissdo Europeia), Organizacdo Mundial de Saude -
Europa, ONUSIDA, Northern Dimension Partnership in Public Health and
Social Wellbeing e Programa ESTHER.

iv.  Colaborar na dinamizacdo da RIDES IST SIDA CPLP e participar com a
CPLP, nomeadamente através dos mecanismos disponiveis no programa
ESTHER, na coordenacdo da resposta a infecdo por VIH no espaco
geografico da lingua portuguesa, promovendo a formacdo de recursos

humanos, a partilha de experiéncias e os meios de prevencao.
4 — Monitorizagao

A execucdo do Programa Nacional para a Infe¢do VIH/SIDA é avaliada através de
indicadores de processo e de resultados. A especificacdo destes indicadores, tal como
das medidas de impacte e dos recursos a utilizar constara de Planos de Acdo, de
ambito anual ou bienal que completam o “Programa Nacional de Prevencdo e Controlo

da Infeg¢do VIH/SIDA 2012-2016".
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