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A. DESCRICAO DA VISITA DO CAMPO
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D. ESTUDIO DE CASO
Combate ao VIH/SIDA em Angola - Hospital dos Cajuebs e Kilamba Kiaxi

A. Antecedentes

Segundo o dltimo relatério da ONUSIDA de 2003, ¢1M8IDA tem devastado a Africa Sub-Sahariana.
Contando com apenas 8% da populagdo mundial, egi@orcontabiliza 70% dos 40 milhdes de casos
de VIH do Mundo. O VIH/SIDA é a mais importante saule mortalidade em Africa sendo responséavel
por 1 em cada 5 mortes.

Quase todos os paises da Africa Sub-Saharianacsieaidos por terem uma muito elevada taxa de
infeccdo por VIH. Em Angola a taxa de prevalénaaWH nos adultos angolanos de 15-49 anos de
idade foi estimada em 5,5%.

A Republica de Angola comprometeu-se a trabalharcenjunto com todos os parceiros existentes
(MINSA, ONGs e outras instituicbes) para ganharugrg ao VIH/SIDA. De modo a conter o
VIH/SIDA em Angola, € necessério desenvolver Centte Aconselhamento e Testagem Voluntaria
(CATVs), e apostar na prevencao e servicos de daglhem como apoiar, reforcar e integrar as infra-
estruturas existentes e construir outras para apsiesforgos.

O IPMP iniciou a sua actividade na area de ATV egosto de 2001 com o apoio da Cooperacao
Italiana através da construcdo de dois CATVs nospltais dos Cajueiros e do Kilamba Kiaxi. A
continuidade deste trabalho tem sido apoiada p8ialD, PSI, Unicef, CDC e INLS. Desde entédo estes
CATVs também tém promovido formacdo na sua arezcmidos de saude de todas as provincias no
sentido da abertura de outros centros ATV a nigdPais.

O ATV e avaliagdo e tratamento de Infec¢bes SexerienTransmitidas (ISTs) constituem o nucleo da
proposta de intervencdo nestes dois CATVs, estamtlnamente ligados a prevencédo, cuidados e
mobilizagdo comunitaria para a prevencdo do VIH lemo para desenvolver capacidades locais ao
nivel das provincias.

Nome e area técnica de suo projecto (Agua, Agricuilta, etc.) — area técnica €ombate ao
VIH/SIDA — Hospital dos Cajueiros — Saude

Posicao geografica e contexto regionadsta situado na cidade de Luanda, municipio dorgaze
bairro da Comisséo, esta a 8 kl do centro da cidadaianda.

Circunstancias ambientais:antes o lixo do hospital era recolhido pelos titzdodores do hospital e
deitado, era tratado de forma néo profissionalehdw varios riscos de vida. Por esta
razao, para melhorar a situacdo ambiental contistatma empresa: RECOLIX
especializada na recolha, tratamento e gestaxaloAgora a situacdo ambiental
melhorou e o lixo € devidamente tratado.

Vegetacdo:dentro do projecto quase ndo ha vegetacao.
Agua: a dgua utilizada provém da canalizacdo, mas téanque de reserva. Por
outro lado, o sistema de tratamento de agua dathbgpnao funciona, quer dizer



gue a agua chega ao hospital ndo tratada, masetitamsa cada area a desenfeitar a
agua, pois a agua do hospital ndo é potavel.

Vulnerabilidade dos desastres naturais, secas, ansgadas das espécies, etc.
Areas protegidas:ndo ha areas protegidas.

Cultivos: ndo ha cultivo

Outras informacgdes relevantesdo centro da cidade ao hospital dos Cajueiros podelemorar cerca
de 30 minutos, mas se houver transito dificil (erajamento) demoramos cerca de 35 minutos a 50

minutos.



C. MATRIZ DAS ATIVIDADES DO PROJETO

OBJETIVO GERAL: (Describe brevemente el objetivo general del ptojes ser implementado pelo Institu
(IPMP) é de controlar a propagacéo do VIH/SIDA mgpfblica de Angola.

Os Objectivos Especificosdo os de manter os centros de ATV existentedHospitais dos Cajueiros e do Kilamba Kiaxi e ap@iasriagdo de

centros de ATV provinciais através da formacacédaitos provinciais de saude nos CATVs de Luanda.

to Portugués deidited Preventiva

1. Actividades e Metodologia

2. Impactos Ambientais

3. Medidas do Mitigacao

4. Monitoria/Seguimento

- Aconselhamente  No projecto

No hospital produz-se dois

- Programacéo alternativa par

proposto, vai ser dada continuidadelao tipos de lixo: ultrapassar as situacoes
protocolo ATV desenvolvido pelp anémalas;
CDC em 2002 e endossado pelo a) Lixo normal;

Ministério da Saude de Angola. Neg

b) Lixo hospitalar (aquele

- Passar a informacéo aos

protocolo, centrado no utente, referente aos instrumentospacientes para melhorar o qu
conselheiros de ATV avaliam o ris¢o de analise de HIV Sida e | ndo estiver bem.

de VIH e ajudam os utentes |a outros instrumentos

desenvolver planos realisticos para cortantes e nédo utilizados

reduzir o risco de contrair qu nos varios processos de

transmitir VIH a outros. Uma ve
avaliado o risco de pré-teste,
clientes fazem um teste rapido de V

e recebem o resultado, seguido de|um gualquer pessoa, sb a
aconselhamento pos-teste. RECOLIX esta autorizadd

. Diagnéstico Além da testagem dp a tratar (profissionalmente)
VIH, as duas clinicas ATV oferecem este lixo. Assim, evita-se p
diagnostico e tratamento de outras contagio.

ISTs. O diagndstico e tratamen

destas infeccdes mostrou ser critjco € que o esgoto do hospitg
para a prevencao efectiva do VIH. Os ndo é atirado na rua, mas
CATVs pretendem continuar |[a sim a empresa LSU
garantir um diagnéstico imediatp, (Limpeza e saneamento
seguido de uma sessdo |de urbano) cuida uma vez par
aconselhamento de apoio para semana do esgoto do
assegurar um seguimento emocional e hospital dos Cajueiros.
psicolégico. Durante as sessoes |de

ATV, propomo-nos a usar o algoritn
de testagem rapida aprovado p
MINSA e pelo CDC para despistage
do VIH.

to

c)

dBS: o lixo hospitalar € colocadg
aeM contentores diferentes e o lix(
rhospital € posto em baldes grand

e azuis. Nao deve haver mistura

tratamento de pacientes).
Este lixo hospitalar ndo v
a rua, nem é cuidado por

O outro impacto ambientd

=.

a- A monitoria e seguimento das
actividades compete ao proprio
hospital. Por exemplo: o lixo
hospitalar é cuidado pela RECOLI
mas monitorizado pelo hospital. P

2 outro lado, quando a RECOLIX

leva o lixo, o hospital ja ndo faz a

monitoria externa.

- A Casa Militar € a instituicao que
faz a recolha e tratamento do lixo
normal dentro do hospital. POR

Ambas realizam esta actividade
todos os dias.

- A chefe de limpeza orienta o
pessoal sobre o procedimento
correcto para higiene e saneamento
no hospital, mas cada pessoa pod
intervir quando encontrar pessoas
situacBes pontuais que eles poder
resolver.

=1




- Prevencde Aumentar os esforcos n
prevencdo através de actividades
Informacgéo, Educagéo
Comunicacdo (IEC), principalmen
no apoio a tomada de conscién
publica quanto ao VIH e a su
desmistificacao recorrendo
campanhas publicas de sensibiliza
através de meios de comunicag
(como emissbes de radio)
representacdes teatrais tradicion
considerando a importancia do ace
e uso de preservativos com parcei
sexuais. Mobilizar lidere
comunitarios para a prevencao
VIH através de um aumento d
sinergias entre entidads
governamentais, nao-governament
e privadas, ¢é essencial pa
rapidamente debelar a ampliagédo
namero de casos de VIH.

- Formacao/Reciclagem/Capacitacdo
As actividades concentram-se
formagdo de equipas de especialig
em saude vindos das Provincias €
outras ONGs e instituicbes p
periodos de 3 a 4 semanas, na ge
e funcionamento de centros de AT
Estas formacbes serdo realizadas
centros de ATV dos Hospitais d

Cajueiros e do Kilamba Kiaxi.

Simultaneamente serdo realizag
cursos de reciclagem aos funcionar
do IPMP.

- Superviséo Sera efectuad
regularmente nas duas clinicas p
Coordenador do projecto e pel
financiadores.
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- Vigilancia Epidemioldgica




Encontra-se actualmente em
funcionamento um sistema de
informacéo e vigilancia
epidemiolégica no CATV dos
Cajueiros. Esta actividade
futuramente serd alargada ao CATV
do Kilamba Kiaxi. Mensalmente os
dados sao enviados para o
INLS/CDC.
- Parcerias Serdo desenvolvidas a
varios niveis:
1) Apoio médico aos seropositivg
através do envio destes doentes par
unidades de saude do Ministério
Saude (MINSA) ou das For¢cas Armad
Angolanas (FAA) para que se efectu
os diagnésticos e tratamentos
infeccbes oportunistas, tratamento a
retroviral, planeamento familiar e Cof
de Transmissdo Vertical no caso ¢
gravidas.
2) Investigacdo cientifica, realiza
entre o Laboratério Nacional de Sau
Publica (LNSP) e o Instituto de Higier
e Medicina Tropical (IHMT), visand
nesta fase o0 levantamento
identificacao de perfis de resisténcia :
antimicrobianos e, numa fase pg
projecto, o reforco da vigilanci
epidemiolégica no campo das infecg(
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D. Problemas Enfrentados Durante o Projecto:
Aspectos positivos:

a) Seguimento positivo e adequado;
b) O bom tratamento do lixo esta a melhorar o ambjente
c) O bom tratamento do lixo esta a melhorar a saédgdssoas;

Aspectos negativos:

a) O governo deveria se preocupar mais com a formdg&dratam o lixp
b) Antes o lixo era levado de qualquer forma

Dificuldades durante o processo:

a) Falta de materiais (luvas, botas, mascaras, carmab, etc.);
b) Falta de colaboracéo de algumas pessoas que pmdinpgfalta de educacéo ecologica).

Recomendacgdes gerais:

a) Hé& necessidade de terem formagfes permanentegarégios que manejam o lixo, mas também
para as outras pessoas;

b) Intervencdo do governo em tratamento em tratameegeistao do lixo)

c) Apoio financeiro;

d) Apoio material / técnico.



