Instrumento sobre Politica e Compromisso Nacional

PARTE B

[Destinada aos representantes das Organizacfes dactedade Civil, agéncias bilaterais e

orgéos das Nacdes Unidas]

Representantes de instituicdes que contribuiram paro preenchimento do ICPN — Parte

A.

Organizacao

Nome/Cargo

Entrevistados da Parte A

[indique as secbes sobre as quais

cada qual foi entrevistado]

Al

A.ll

A.lll

A.lV

AV

|. PARTICIPACAO DA SOCIEDADE CIVIL **

“ A Sociedade Civil inclui, entre outros: redes gamizacdes de pessoas vivendo com HIV, de mulhdees,
jovens e dos principais grupos afetados (incluifaonens que fazem sexo com homens, transgéneros,
profissionais dos sexo, usuarios de drogas injetaweigrantes, refugiados, populacdes em deslocammen
presidiarios); organizacdes religiosas; organizagfie trabalham com aids; organizacdes de basenttdnias
organizagdes de trabalhadores; organizacGes dioditeumanos; etc. Nota: o setor privado € conaditer

separadamente.

1. Em que medida (em uma escala de 0 a 5 na quadr@esponde a “Baixa” e 5 a “Alta”) a
Sociedade Civil tem contribuido para o fortalecimierdo compromisso politico dos
principais lideres e para a formulagéo de estraggpoliticas nacionais?

BAIXA

ALTA

0

1

| 2

| 3

| 4

5

Comentarios e exemplos:




2. Em que medida (em uma escala de 0 a 5 na quadi@esponde a “Baixa” e 5 a “Alta”)
os representantes da Sociedade Civil tém particgpdds processos de planejamento e
orcamento do Plano Estratégico Nacional de HIV oo glano das atividades ora em curso
(p. ex., participagdo em reunides de planejamemé&viséo de versoes preliminares)?

BAIXA ALTA

0 1 | 2 | 3 | 4 5

Comentarios e exemplos:

3. Em que medida (em uma escala de 0 a 5 na quad@esponde a “Baixa” e 5 a “Alta”)
os servicos oferecidos pela Sociedade Civil nagsuge prevencao, tratamento, atencéo e
apoio em HIV estéo incluidos:

a. Na estratégia nacional de HIV?

BAIXA ALTA
0 1 | 2 | 3 | 4 5

b. No orcamento nacional de HIV?

BAIXA ALTA
0 1 | 2 | 3 | 4 5

c. Nos relatorios nacionais sobre HIV?

BAIXA ALTA
0 1 | 2 | 3 | 4 5

Comentarios e exemplos:

4. Em que medida (em uma escala de 0 a 5 na quadi@esponde a “Baixa” e 5 a “Alta”) a
Sociedade Civil esta incluida no monitoramento ebacdo (M&A) da resposta ao HIV:

a. No desenvolvimento do plano nacional de M&A?

BAIXA ALTA

0 1 | 2 | 3 | 4 5




b. Na participacdo no comité/grupo de trabalho nacal responséavel pela coordenacao das
atividades de M&A?

BAIXA ALTA

0 1 | 2 | 3 | 4 5

c. Na participacao no uso de dados para a tomadaleeisao?

BAIXA ALTA

0 1 | 2 | 3 | 4 5

Comentarios e exemplos:

5. Em que medida (em uma escala de 0 a 5 na quad@esponde a “Baixa” e 5 a “Alta”) a
diversidade da Sociedade Civil esta representadaardicipacdo nos esforcos em HIV (p.
ex., redes de pessoas vivendo com HIV, organizadégsrofissionais do sexo, organizagdes
religiosas)?

BAIXA ALTA

0 1 | 2 | 3 | 4 5

Comentarios e exemplos:

6. Em que medida (em uma escala de 0 a 5 na quad@esponde a “Baixa” e 5 a “Alta”) a
Sociedade Civil pode acessar:

a. Apoio financeiro adequado para implementar susges em HIV?

BAIXA ALTA

0 1 | 2 | 3 | 4 5

b. Apoio técnico adequado para implementar suases;ém HIV?

BAIXA ALTA

0 1 | 2 | 3 | 4 5

Comentarios e exemplos:




7. Que porcentagem dos seguintes programas e ses\egn HIV e aids estima-se que sejam

prestados pela Sociedade Civil?

Prevencéao para populacbes-alvo

Pessoas vivendo com HIV <25% 25-50% 51-75% >75%
Homens que fazem sexo com <25% 25-50% 51-75% >75%
homens

Usuarios de drogas injetaveis <25% 25-50% 51-75% 5%7
Profissionais do sexo <25% 25-50% 51-75% >75%
Transgéneros <25% 25-50% 51-75% >75%
Testagem e aconselhamento <25% 25-50% 51-75% >75%
Reducao do estigma e da <25% 25-50% 51-75% >75%
discriminacéo

Servigos clinicos (IO/TARV)* <25% 25-50% 51-75% 65
Atencao domiciliar terapéutica <25% 25-50% 51-75% 75%
Programas para as OCV** <25% 25-50% 51-75% >75%

*IO: InfeccOes oportunistas/TARV: terapia antiroafiral
*QCV: Orfaos e outras criangas vulneraveis

8. Em geral, em uma escala de 0 a 10 (na qual Gesponde a “Ruim” e 10 a
“Excelente”), como vocé avaliaria o esfor¢co paramentar a participacdo da Sociedade

Civil em 2011?
Ruim Excelente
0 1 |2 [3 |4 |5 |6 |7 |8 |9 10

Desde 2009quais foram os principais avan¢os alcancadosaré@ss?

Que desafios permanecem nessa area?




ll. APOIO POLITICO E LIDERANCA

1. O Governo tem envolvido pessoas vivendo com Hbpulacdes-alvo e/ou outras
subpopulag¢des vulneraveis no desenho das politgmasernamentais em HIV e na
implementacédo dos programas?

| Sim | Nao \

SE SIM, descreva alguns exemplos de quando e como iSs@0ro

[ll. DIREITOS HUMANQOS

1.1. Seu pais possui legislagdo ou regulamentos ppaeegem contra a discriminacdo as
populacdes-alvo especificas e outras subpopulagbéseraveis? Marque “Sim” se a
politica especifica quaisquer das seguintes popGks;

POPULACOES-ALVO e SUBPOPULACOES VULNERAVEIS

Pessoas vivendo com HIV Sim Nao
Homens que fazem sexo com homens Sim N&o
Popula¢des migrantes/moveis Sim Nao
Orféos e outras crianc¢as vulneraveis Sim Nao
Pessoas com deficiéncia Sim Nao
Usuarios de drogas injetaveis Sim N&ao
Presidarios Sim N&ao
Profissionais do sexo Sim N&o
Transgéneros Sim N&ao
Mulheres e criangas Sim N&o
Jovens Sim N&ao
Outras subpopulagdes vulneraveis especificas: Sim N&o




1.2. Seu pais possui legislacao geral sobre a ndoraninacéo (isto €, ndo especifica
quanto a discriminacéo relacionada ao HIV)?

| Sim | N&o |

SE SIM as questbes 1.1 ou 1.2, descreva brevemente eélidondessa legislacéo:

Descreva brevemente os mecanismos existentesgsmaguaar que essa legislacao seja
implementada:

Comente brevemente o grau atual de implementaca diegislacao:

2. Seu pais possui leis, regulamentos ou polit{éagie apresentam obstéaculo & efetiva
prevencao, tratamento, atencéo e apoio as populagieo e outras subpopulacdes
vulneraveis ao HIV?

| Sim | N&o |

2 Estas ndo sdo0 necessariamente politicas ou letsoradas especificamente ao HIV. Elas inclueritipas,
leis ou regulamentos que podem impedir ou dificudtacesso das pessoas a prevencao, tratamenigi@e
servicos de apoio. Exemplos citados em relaténdsrimres incluiram: “leis que criminalizam o reta@amento
entre pessoas do mesmo sexo”; “leis que crimimaliagosse de preservativos ou instrumentos pasa deu
drogas”; “leis contra a vadiagem”; “leis que impedienportacdes de medicamentos genéricos”; “politmpae
impedem a distribuicdo ou posse de preservativeprnsdes”; “politicas que impedem o acesso a TARNMO
cidaddos”; “criminaliza¢éo da transmisséo e ex@msap HIV"; “leis/direitos de heranga para mulh&rdsis
que proibem oferta de informag&o em salde sexegredutiva e servicos aos jovens”; etc.

2.1. SE SIM, para que subpopulac¢des?

POPULACOES-ALVO e SUBPOPULACOES VULNERAVEIS

Pessoas vivendo com HIV Sim N&ao
Homens que fazem sexo com homens Sim N&o
Popula¢des migrantes/moveis Sim Nao
Orféos e outras crian¢as vulneraveis Sim Nao
Pessoas com deficiéncia Sim N&o
Usuarios de drogas injetaveis Sim N&ao
Presidarios Sim N&o
Profissionais do sexo Sim N&ao
Transgéneros Sim N&ao
Mulheres e criangas Sim N&o
Jovens Sim N&ao
Outras subpopulagées vulneraveis especfficas Sim Nao

%3 Outras populacées vulneraveis especificas, alénmeésmcionadas acima, podem ser definidas como
localmente sujeitas a um risco mais alto de infeggio HIV (p. ex.: clientes de profissionais decgseessoas
bissexuais, pessoas deslocando-se internamentdapdes indigenas, presidiarios e refugiados)



Descreva brevemente o conteudo dessas leis, régslag politicas:

Comente brevemente sobre como tais barreiras $écadas:

3. Seu pais possui politicas, leis ou regulamergaos reduzam a violéncia contra as
mulheres, incluindo, p. ex., vitimas de violénciexsial ou mulheres vivendo com HIV?

| Sim | Nao \

Descreva brevemente o contetdo dessas politicesueegulamentos e as populacoes
incluidas:

4. A promocao e a protecao dos direitos humanogm@ieitamente mencionada nas
politicas ou estratégias relativas ao HIV?

| Sim | N&o |

SE SIM, descreva brevemente como os direitos humanos esdcionados nessa
politica ou estratégia em HIV:

5. Existe algum mecanismo de registro, documentagé&bordagem dos casos de
discriminagéo experimentados por pessoas vivendo ¢V, populagdes-alvo e outras
populacdes vulneraveis?

| Sim | Nao \

SE SIM, descreva brevemente esse mecanismo:




6. Seu pais possui uma politica ou estratégia dgiges gratuitos para os itens abaixo?
Indique se esses servicos sao oferecidos sem gealtjusto para todas as pessoas, para
apenas algumas pessoas ou se apenas sao oferemaogustos (marque “Sim” ou “Nao”
conforme o caso).

Oferta sem custos Oferta sem custos Oferta com
a todas as pessoas algumas pessoasustos

Tratamento antirretroviral
Servigos de prevengao ao
HIvV*

Intervengdes de atengao e
apoio em HIV

“4 Tais como seguranca do sangue, promogao ao ys@siervativo, reducéo de danos para pessoas que usa
drogas injetaveis, prevencéo ao HIV para jovenrs flar escola, prevencado ao HIV no ambiente de trapal
testagem e aconselhamento em HIV, Informacéo, Edieca Comunicacdo (IEC) em reducao de risco, IEC em
reducdo de estigma e discriminacédo, prevencaadartissdo materno-infantil do HIV, prevencao passpas
vivendo com HIV, servicos de salde reprodutivauindo prevencao e tratamento de doencas sexuament
transmissiveis, reducado de risco para parceirasagerm populacdes-alvo, reducdo de risco parateomee
fazem sexo com homens, reducéo de risco para gitofiés do sexo, educagdo para jovens nas escolas,
precaucdes universais em instalagbes sanitarias.

7. Seu pais possui uma politica ou estratégia qaeagta igualdade de acesso a prevencao,
tratamento, atencéo e apoio em HIV tanto para muias quanto para homens?

| Sim | Nao \

7.1. Especificamente, seu pais possui uma politicgestratégia que garanta o acesso das
mulheres a servigos de prevencao, tratamento, aieng apoio em HIV fora do contexto da
gravidez e parto?

| Sim | N&o |

8. Seu pais possui uma politica ou estratégia qaeagta igualdade de acesso a prevencao,
tratamento, atencdo e apoio em HIV para as populesé@lvo e/ou outras subpopulacdes
vulneraveis?

| Sim | Nao |

SE SIM, descreva brevemente o contetdo dessa politicatégsitt e as populacdes
incluidas:




8.1. SE SIM, essa politica/estratégia inclui variabordagens diferentes para garantir
igualdade de acesso igual para as diversas popudaedivo e/ou outras subpopulacdes
vulneraveis?

| Sim | Nao \

SE SIM, descreva brevemente as diferentes abordagengarargir a igualdade de
acesso para essas populagoes:

9. Seu pais possui uma politica ou lei que proibstagem para HIV para fins
relacionados ao emprego (recrutamento, designacliefacéo de cargo, contratacao,
promocao, demissao)?

| Sim | Nao |

SE SIM, descreva brevemente o contetdo dessa politiczi:ou |

10. Seu pais possui 0s seguintes mecanismos detaraniento e garantia dos direitos
humanos?

a. Existéncia de instituicbes nacionais independesnpara a promocao e protecédo de
direitos humanos, incluindo comissdes de direitagianos, comissdes para reforma da
legislacdo, pontos focais e ouvidores que lidam agumestdes de HIV no seu trabalho.

| Sim | Nao \

b. Indicadores de desempenho ou marcos para o cum@nto de normas de direitos
humanos, no contexto dos esforcos relativos ao HIV.

| Sim | Nao |

SE SIM a qualquer das questdes acima, descreva algumpkose




11. Nos ultimos 2 anos, houve as seguintes ativetade treinamento ou capacitacao:

a. Programas para educar e conscientizar pessoasndo com HIV e popula¢cbes-alvo a
respeito de seus direitos (no contexto do HR?)

| Sim | N&o |

“S Incluindo, p. ex., campanhas do tipo “Conheca siérestos” — campanhas que empoderam as pessdadase
pelo HIV para conhecer seus direitos e as leisomtexto da epidemia (a respeito, vejat$lAIDS Guidance
Note: Addressing HIV-related law at National Level, Working Paper, 30 April 2008).

b. Programas de treinamento e sensibilizat&para membros do Judiciario em questdes
ligadas ao HIV e direitos humanos que poderdo sungd decorrer nos seus trabalhos?

| Sim | Nao \

“®Incluindo, p. ex., juizes, magistrados, procuradppolicia, comissarios em direitos humanos e
juizes/comissérios de tribunais/cortes trabalhistas

12. Os seguintes servicos de assisténcia jurid@adisponibilizados em seu pais?

a. Sistemas legais de auxilio em a¢des envolventia H

| Sim | Nao |

b. Firmas de advocacia do setor privado ou esci@éfrmodelo de universidades que
fornecam servicos juridicos gratuitos ou de baixasto para as pessoas vivendo com HIV.

| Sim | N&ao |

13. Existem programas em funcionamento para reduzidiscriminacao e estigmatizacao
associadas ao HIV?

| Sim | Nao \
SE SIM, que tipo de programas?
Programas para profissionais de aten¢cdo em saude m Si N&ao
Programas para a midia Sim N&o
Programas para o ambiente de trabalho Sim Nao
Outros: Sim N&o

14. Em geral, em uma escala de 0 a 10 (ha qual fesponde a “Ruim” e 10 a
“Excelente”), como vocé avaliaria as politicas, $e regulamentos existentes para
promover e proteger os direitos humanos em relagaddlV em 20117

Ruim Excelente
0 1 |2 [3 |4 |5 |e |7 |8 |9 10

10



Desde200¢, quais foram os principais avancados alcancadssar@ea?

Que desafios permanecem nessa area?

15. Em geral, em uma escala de 0 a 10 (na qual Gesponde a “Ruim” e 10 a
“Excelente”), como vocé avaliaria o esfor¢co parargatir o cumprimento das politicas, leis
e regulamentos existentes em 20117

Ruim Excelente
0 1 |2 [3 |4 |5 |6 |7 |8 | 9 10

Desde200¢, quais foram os principais avancados alcancadssar@ea?

Que desafios permanecem nessa area?

IV. PREVENCAO

1. Seu pais identificou as necessidades especioaselacdo a programas de prevencao ao
HIV?

| Sim | Nao \

SE SIM, como foram determinadas essas necessidades?

SE NAO,como os programas de prevencéo do HIV estdo sengbados?

11



1.1. Qual € o nivel de implementacéo dos seguistsicos de prevencao de HIV?

Area de prevencdo ao HIV

A maioria das pessoapmoessam desse item tém
acesso a ele?

Discordo | Discordo| Concordo| Concordo | N/A

totalmente totalmente
Seguranga do sangue 1 2 3 4 N/A
Promocao do uso de 1 2 3 4 N/A
preservativos
Reducao de danos para 1 2 3 4 N/A
usuarios de drogas injetaveis
Prevencéo do HIV para joversl 2 3 4 N/A
fora das escolas
Prevencéo do HIV no local de 1 2 3 4 N/A
trabalho
Testagem e aconselhamento| 1 2 3 4 N/A
em HIV
IEC*" sobre reducédo de risco| 1 2 3 4 N/A
IEC sobre reducéo do estigma
e discriminacgéo
Prevencédo da transmissédo |1 2 3 4 N/A
materno-infantil do HIV
Prevencdo para pessoas
vivendo com HIV
Servicos em saude reprodutiyd 2 3 4 N/A
gue incluem prevencéao e
tratamento das DST
Reducao de risco para
parceiros sexuais das
populacdes-alvo
Reducéao de riscos para 1 2 3 4 N/A
homens que fazem sexo com
homens
Reducao de riscos para 1 2 3 4 N/A
profissionais do sexo
Educacao sobre HIV para 1 2 3 4 N/A
jovens nas escolas
Precaucdes universaisem |1 2 3 4 N/A
ambientes de atencdo a saude
Outros: 1 2 3 4 N/A
*"JEC = informac&o, educacio e comunicaGio

12



2. Em geral, em uma escala de 0 a 10 (na qual Gesponde a “Ruim” e 10 a
“Excelente”), como vocé avaliaria o esfor¢o direciado para a implementacéo dos

programas de prevencao ao HIV em 2011?

Ruim

Excelente

o |1 [2 |3 |4 |5 |6 |7 | 8

9

10

Desce 200¢, quais foram os principais avan¢os alcan¢gadosed2309 nessa area?

Que desafios permanecem nessa area?

V. TRATAMENTO, ATENCAO E APOIO

1. Seu pais identificou os elementos essenciaisrdgacote abrangente de servicos de

tratamento, atencéo e apoio em HIV?

| Sim | N&o |

SE SIM, identifique brevemente esses elementos e o qpedoizado:

sendo ampliados:

Identifique brevemente como os servigos de tratéamatencao e apoio em HIV estéo

13



1.1. Em que medida foram implementados os seguiisiervicos de tratamento, atencao e

apoio em HIV?

Servigos de tratamento,
atencao e apoio em HIV

A maioria das pessoas que precisam desse item témj
acesso a ele?

Discordo
totalmente

Discordo

Concordo

Concordo
totalmente

N/A

Terapia antirretroviral

1

2

3

4

N/A

Terapia antirretroviral para
pacientes de TB

1

2

4

N/A

Profilaxia de cotrimoxazol
para pessoas vivendo com H

[ —

2

N/A

Diagndstico precoce em
criangas

[ —

N/A

Apoio e atengdo em HIV no
local de trabalho (incluindo
esquemas alternativos de
trabalho)

N/A

Testagem e aconselhamento
em HIV para pessoas com TE

N/A

Servicos de tratamento em
HIV no local de trabalho ou
sistemas de referéncia em
tratamento via local de
trabalho

N/A

Atencao nutricional

N/A

Tratamento pediatrico da aid$

N/A

Oferta de antirretrovirais para
mulheres no po6s-parto

Profilaxia pds-exposi¢ao parg
exposicao ndo ocupacional (j
ex.: violéncia sexual)

N/A

Profilaxia pds-exposicao pars
exposi¢cao ocupacional ao HI

1 1

<

N/A

Apoio psicossocial para
pessoas vivendo com HIV e
suas familias

N/A

Manejo de DST

N/A

Controle da infec¢éo por TB
em servigos de tratamento e
atencao em HIV

N/A

Terapia preventiva de TB par]
pessoas vivendo com HIV

al

N/A

Testagem de TB para pessoad
vivendo com HIV

Sl

N/A

Tratamento para as
coinfec¢cdes com HIV mais
comuns

N/A

Outros:

N/A
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1.2. Em geral, em uma escala de 0 a 10 (na quabfesponde a “Ruim” e 10 a
“Excelente”), como vocé avaliaria o esfor¢o envidada implementacdo dos programas de
tratamento, atencéo e apoio em HIV e aids em 20117

Ruim Excelente
0 1 |2 [3 |4 |5 |6 |7 |8 |9 10

Desde 2009quais foram os principais avan¢os alcancados rdeesd

Que desafios permanecem nessa area?

2. Seu pais possui uma politica ou estratégiagoatender as necessidades adicionais de
orfaos e outras criancas vulneraveis em relacaoty/?

| Sim | Nao \

2.1. SE SIM, existe uma definicdo operacional pasgaos e criangas vulneraveis no pais?

| Sim | Nao \

2.2. SE SIM, o pais possui um plano nacional de ag@&pecifico para 6rfaos e criancas
vulneraveis?

| Sim | Nao \

2.3. SE SIM, o pais possui uma estimativa dos ésfé&acriancas vulneraveis atendidas
pelos mecanismos existentes?

| Sim | N&o |

2.4. SE SIM, que porcentagem dos 0rféos e criangakeraveis esta sendo atendida?

| %]

3. Em geral, em uma escala de 0 a 10 (ha qual 0esponde a “Ruim” e 10 a
“Excelente”), como vocé avaliaria 0 esfor¢co no seltt da implementacéo de programas de
tratamento, atencao e apoio em HIV em 20117

Desde 200, quais foram os principais avan¢os alcancadosaréss.?

Que desafios permanecem nessa area?
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