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1. INTRODUGAO

A violéncia sexual € uma questdo de saude publica, de natureza complexa e que
exige atencao e cuidados especializados. Sendo assim, € necessario que todas as equipes
de saude estejam capacitadas e aptas para o acolhimento da pessoa em situagado de
violéncia sexual. E uma demanda que pela sua magnitude traz junto com o individuo
inumeros comprometimentos para sua saude fisica e mental, e requer dos profissionais ndo
apenas o conhecimento técnico sobre o assunto, mais uma sensibilidade empatica, capaz
de proporcionar um acolhimento digno e humanizado, dando lhes condigdes de seguir
adiante no seu processo de desenvolvimento, no resgate de sua autonomia e na
continuidade da sua trajetéria de vida.

Neste sentido e observando a necessidade de um documento norteador para a pratica
dos profissionais da saude no atendimento as pessoas em situacao de violéncia sexual, a
Secretaria Municipal de Saude, através de um Grupo de Trabalho, elaborou o presente
protocolo. Esse tem a fungao de orientar e subsidiar o trabalho dos profissionais de saude
sobre essa tematica, objetivando principalmente o cuidado integral em saude das pessoas

que passaram ou passam por esse agravo, garantindo-lhes os devidos encaminhamentos.
2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral
* Unificar os servicos de saude para qualificar e padronizar os procedimentos de

atencao integral as pessoas em situagéo de violéncia sexual no municipio.

2.2 Objetivos Especificos
* Mobilizar os servigos de saude do municipio a fim de discutir e pensar em estratégias
de enfrentamento a violéncia sexual;
* Evitar que as vitimas tenham o atendimento fragmentado e sejam expostas em busca
da rede de cuidado;
* Disponibilizar as pessoas em situagdo de violéncia sexual, acolhimento, escuta

qualificada, atendimento humanizado propiciando ambientes de confianca e respeito;
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* Capacitar e estimular os servicos de saude para notificar a violéncia sexual
produzindo dados estatisticos que possam contribuir no planejamento de politicas
publicas para sua prevencao e erradicacio;

* Minimizar os impactos causado pela violéncia sofrida.

3 O QUE E VIOLENCIA SEXUAL?

E toda relacdo de natureza sexual em que a pessoa é obrigada a se submeter, contra sua
vontade, por meio de forga fisica, coer¢cdo, sedugdo, ameaga ou influéncia psicologica,
mesmo quando praticada por um familiar. Também ¢é considerado violéncia quando o
agressor obriga a vitima a realizar esses atos com terceiros. E importante ressaltar que a
violéncia sexual ndo € caracterizada unica e exclusivamente pela conjung¢ao carnal, mas por
tudo que envolve o “jogo sexual’. Portanto podemos classificar a violéncia sexual em duas
modalidades: o abuso sexual e a exploragao sexual.

Abuso sexual: Trata-se de uma situagdo em que a pessoa € invadido em sua
sexualidade e usado para suprir o desejo sexual do outro.

Exploracdo sexual: E caracterizada pela utilizacdo sexual, principalmente de criangas e

adolescentes, com fins comerciais e lucrativos.

IMPORTANTE: Perante o Codigo Penal quando tratar-se de criancas e adolescentes até

14 anos, mesmo que “consentido” o ato sexual, caracteriza-se como estupro de vulneravel.

No quadro a seguir é possivel visualizar segundo alguns autores como se distingue o abuso

sexual da exploracao sexual.
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Abuso Sexual Exploracdo Sexual
I |
Incesto Intra Familiar Pedofilia na Internet

Extra Familiar

Pornografia

Com contato fisico
Prostituicio

Sem contato fisico Trafico de pessoas
Para fins sexuais

4 COMO FAZER O ACOLHIMENTO AS PESSOAS EM SITUAGAO DE VIOLENCIA
SEXUAL?

O acolhimento da pessoa em situacdo de violéncia sexual € um fator fundamental para
humanizacdo da assisténcia a saude e essencial para que se estabelegca uma relagao de
confiabilidade entre o profissional e o usuario (a). O acolhimento qualificado deve ser
ofertado por toda a rede de saude, assim como pelas demais redes que fazem parte do

processo de cuidado destes usuarios (a). No SUS o acolhimento:

“ & um processo constitutivo das praticas de produgdo e promogdo de saude, que
implica na responsabilizacdo do trabalhador/equipe pelo usuario, desde a sua
chegada até sua saida, ouvindo sua queixa, considerando suas preocupagbes e
angustias, fazendo uso de uma escuta qualificada, que possibilite analisar a
demanda e, colocando os limites necessarios, garantir atengéo integral, resolutiva e
responsavel por meio do acionamento/articulagdo das redes internas dos servigos

(visando a horizontalidade do cuidado) e redes externas, com outros servigos de

saude, para continuidade da assisténcia quando necessario. (Brasil, 2008, P. 51).
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Neste sentido compreende-se que o acolhimento € a etapa inicial do processo de
atendimento e deve ser realizado de forma imediata por profissional capacitado para
acolher a demanda. Nesta etapa, o profissional devera pautar-se no atendimento
humanizado, sem preconceitos e juizos de valor, utilizando-se da ética profissional,
privacidade, confidencialidade e sigilo, em espaco adequado e reservado assim que o
usuario (a) sinalizar o fato que a levou a procurar o servigco. No momento do acolhimento, o
profissional deve manter a discrigdo, observando se existe a presenga de alguma pessoa
que possa prejudicar o relato do usuario, (seja familiar ou profissional do servigo), pois
muitas criangas e adolescentes podem estar sendo vitimas dos proprios acompanhantes,
ou estes sendo coniventes. Para tanto, e na intencdo de oferecer um acolhimento
qualificado e resolutivo € necessario que o profissional acolhedor se paute sobre estas
premissas do acolhimento, proporcionando ao usuario bem-estar no momento da acolhida,
com o objetivo de realizar o melhor encaminhamento para a segmentacao do atendimento
no SAVS.

O olhar diferenciado, o atendimento humanizado e principalmente uma escuta
qualificada para os usuarios da rede de servigos publicos de saude, sem duvidas, oportuna
ao profissional elementos facilitadores para identificagdo de uma violéncia sexual.
Entretanto, é relevante mencionar que nos casos em que a violéncia sexual de repeticdo ou
cronica nao for revelada, esta ndo devera ser levantada como primeira hipétese, mas sim

como ultima.

Exemplo: Durante o atendimento de uma crianca a familia relata a queixa de
sangramento vaginal. Conduta: Dentre as possiveis causas mais comuns podemos citar a
presenca de corpo estranho na vagina, vulvovaginites, traumas penetrantes dentre outras.
O profissional devera obter um relato cuidadoso da histéria assim como realizar um exame
fisico minucioso, na auséncia de correlacdo entre a historia e o exame fisico o profissional
deve avaliar a possibilidade de uma violéncia, em caso de suspeita ou confirmacgéo a rede

de protecéo a crianga devera ser acionada para os devidos encaminhamentos.

O quadro a seguir, expde alguns elementos importantes que podem surgir durante
os atendimentos de rotina e levar o profissional envolvido a suspeitar de uma violéncia
sexual, no entanto precisamos descartar a existéncia de uma patologia como no exemplo

acima e se nada for identificado fisiologicamente ai sim se cogitar uma violéncia. Mesmo
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assim, é provavel que vocé apenas consiga suspeitar da violéncia e n&o preocupe-se em

ter certeza do fato.

Questoes que deverao ser observadas durante os

atendimentos/acolhimentos de rotina

¢« Transtornos na sexualidade;

* Disturbio do sono e terror noturno e do comportamento alimentar;

* Enurese e Encoprese;

+ Automutilagao, escarificagoes, tentativa ou ideagoes de suicidio;

+ Complicagoes em gestagoes anteriores;

* Depressao e quadros de ansiedade;

* Baixa Auto Estima

* Lesoes fisicas bastante especifica com contradi¢ao de fala do ocorrido;

* Dor cronica em qualquer parte do corpo ou mesmo sem localizagao
precisa

* Transtornos cronicos;

* Entrada tardia no pré-natal;

+ Companheiro muito controlador (reage quando separado da mulher);

* Infecgao urinaria de repetigao (sem causa secundaria encontrada);

* Dor pélvica cronica;

« Edema ou lesdes em area genital, sem outras doengas que justifiquem,
como infecgdes ou traumas acidentais evidenciaveis;

* Lesoes de palato ou de dentes anteriores (podera ser decorrentes de sexo
oral)

« Sangramento, vaginal em pré-puberes (excluindo a introducéo pela crianga
de corpo estranho)

« Sangramento, fissuras ou cicatrizes anais, dilatagao ou flacidez de
esfincter anal (sem presenca de doencga que justifique, como constipagao
intestinal grave e crénica);

*  Rompimento himenal;

* Doencgas sexualmente transmissiveis;

* No caso de criangas e adolescentes, observar também:

+ Desenho de 6rgaos genitais (principalmente com muitos detalhes e nao
esperados a idade);

« Comportamentos e interesses sexuais inadequados a idade;
* Frequentes indagagoes sobre métodos contraceptivos;

* Mudangca no comportamento social (isolamento, agressividade, alta
sensibilidade/choro sem motivo);

* Falta de confianga e/ou medo excessivo de adultos;

* Automutilagao;

Rua Germano Schaefer, 66 - Centro
Brusque - Santa Catarina

88350-170 - fone: 47 33255 6800
www.brusque.sc.gov.br




10

PREFEITURA DE SECBETARIA DE
‘ BRUSQUE SAUDE
'3
14

* Repentina queda de rendimento escolar;

* Resisténcia a retornar para casa apos o término da aula;

» Dificuldades para caminhar, urinar ou engolir sem causas aparentes

5 O QUE E E QUANDO REALIZAR UMA BUSCA ATIVA?

A busca ativa caracteriza por ser uma estratégia de alcangar o usuario para acesso ao
servico do qual ele necessita. Num sentindo mais amplo, também €& possivel que a busca
ativa ocorra visando a prevengao em saude no territorio. Entretanto, essa “ferramenta” é
mais utilizada quando o usuario se evade do servigo ou até mesmo quando esse resiste em
vir. Por vezes ha também pouca compreensdo do que a rede oferece e a falta de
conhecimento, aliado com o conhecimento deturpado, restringindo a procura.

Tratando de pessoas em situagao de violéncia sexual € ainda mais importante que
tenhamos esta “ferramenta” intrinseco a nossa pratica, porém nao podemos esquecer que
0 usuario tem autonomia para querer, ou nao, o atendimento. A busca ativa nesse caso,
devera ocorrer em situagdes que o servigo é desconhecido, como forma de apresentagao e
oferta do mesmo. A sensibilizagcao é importante, mas a insisténcia é prejudicial. Todavia nao
se pode descartar as questdes prevista em Lei que requer intervencdes diferenciadas.

Em casos que se fizer necessario a busca ativa, é prudente estudar qual a melhor
estratégia de realizar, pois nem sempre o vinculo sera benéfico nesse caso, assim como a
falta dele também podera fragilizar esse primeiro contato. Nada impede que esse momento
seja realizado por mais de um servigo ao mesmo tempo (ex: UBS e SAVS), porém com o

menor numero possivel de profissionais.

6 QUEM DEVE NOTIFICAR A VIOLENCIA SEXUAL?
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A Portaria GM/MS n° 1.271 de 6 de junho de 2014 define a lista nacional de
notificagdo compulséria de doengas, agravos e eventos de saude publica nos servigos de

saude publicos e privados em todo o territério nacional. Cabera a todos os servicos de saude

que identificar a violéncia sexual ou a suspeita desta, notificar imediatamente e encaminhar
essa notificacado a vigilancia epidemiolégica do municipio com cépia para o SAVS em menor
prazo possivel, ndo ultrapassando as 24 h. A notificacdo imediata € fundamental para
garantir o acesso deste usuario (a) as medidas de prevengao dos agravos resultantes da
violéncia sexual em tempo oportuno. Além disso é necessario seguir com o fluxo de cada
servico conforme estabelecido neste protocolo.

Os servigos que ndo conseguirem encaminhar a notificagdo ao SAVS com brevidade,
devido a logistica do malote, podera encontrar outra maneira de repassar as informacdes

necessarias (ex: e-mail ou ficha especifica de encaminhamento).

A notificagdo ndo é sinonimo de deniincia, acusagdo ou incriminacdo, o
profissional jamais notifica pensando em gerar um prejuizo a aquela
familia/individuo, muito pelo contrdrio visa garantir a protegdo desses.

7 QUANDO SOLICITAR O MATRICIAMENTO PARA EQUIPE DO SAVS?

Segundo o Ministério da Saude, o matriciamento “é um novo modo de produzir saude
em que duas ou mais equipes, num processo de construgdo compartilhada, criam uma
proposta de intervengado pedagdgico-terapéutica” (BRASIL, 2011). Vale dizer que é um
momento rico, onde os saberes se completam. Dessa forma, visando sempre a melhor
resposta para cada caso, todas as equipes de saude envolvidas com a situacao de violéncia
sexual devem estar abertos para solicitar o matriciamento. O SAVS como equipe de
referéncia da saude para o atendimento as situagdes de violéncia sexual, sempre que

solicitado, ficara a disposi¢cao das equipes para matriciar.

8 O QUE E VETADO AO PROFISSIONAL DE SAUDE?
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Tratando-se da pessoa em situagao de violéncia sexual, todo o cuidado ainda é pouco,
pois vocé nunca tera a certeza de como o outro gostaria de ser tratado em uma situacao
como essa. Entdo aja com empatia, muita naturalidade e ética, pois seu comportamento
podera dar outro significado a violéncia. Preste atengdo na listagem abaixo que contém
alguns exemplos de questionamentos e comportamento que sédo vetados ao profissional de

saude durante o atendimento:

» perguntar diretamente quem foi o responsavel;

* insistir em confrontar informagdes contraditérias;

* demostrar sentimentos de desaprovacgao, raiva, e indignagao;

» fazer perguntas induzidas (ex: Foi seu pai que violentou vocé?)

* sugerir que ja sabe do assunto (ex: Eu ja soube o que aconteceu com voceé,
pode me contar tudo).

« assumir papel de policial/detetive (nosso papel ndo € de punir ninguém);

» tentar resolver o caso sozinho e fazer promessas que nao poderao ser

cumpridas;

» desconsiderar os sentimentos, com frase “isso nao foi nada”, “nao precisa
chorar”;

» acolher como um “coitadinho”, emocionar-se junto com a vitima (a empatia é
essencial desde que nao ultrapasse o limite profissional);

» nao mostrar aflicdo e desespero na frente da vitima (se nao possuir condi¢des

emocionais para atender pega ajuda aos colegas);

9 O ACOLHIMENTO NA ATENGAO PRIMARIA

A atencgdo primaria tem o papel extremamente importante no acolhimento a pessoa
em situacado de violéncia sexual, pois esse € o momento que devemos estabelecer uma
relacdo de confianga, de credibilidade, ndo s6 com o profissional e instituicdo, mas
principalmente com a politica de saude. Trata-se de um espaco que requer do acolhedor
muita empatia e despir-se de julgamentos de valores é essencial para o sucesso do
acolhimento. Por se tratar de um equipamento de saude que esta localizado no territorio, o

acolhimento ndo é recomendado ser realizado por profissional daquela unidade que residir
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no bairro ou possuir vinculos de afetividade com o wusuario. A informacdo néao
necessariamente precisa chegar ao conhecimento de toda a equipe, mas se chegar, todos
deverdo manter discricdo do caso e sigilo absoluto das informagdes. Importante ressaltar
que o acolhimento ndo é sindnimo de interrogatorio, o usuario devera sentir-se livre para
relatar o ocorrido, ou até mesmo para permanecer em siléncio, os questionamentos que
serao feitos deverdo se restringir ao preenchimento da notificagcdo, assim como a

necessaria informagao para o encaminhamento adequado.

O profissional devera identificar qual a violéncia sofrida e o tempo
ﬁd\w‘- decorrido desta, pois fara total diferenga na prevengdo dos agravos em
10 tempo oportuno.

Em casos de violéncia sexual de repeticdo ou suspeita desta, a Unidade Basica de
Saude podera solicitar o apoio matricial da equipe do SAVS para juntos definir a melhor
estratégia de atendimento. Lembrando que qualquer despreparo na abordagem podera

potencializar o trauma, ou até desenvolvé-lo.

O atendimento para as pessoas em situacao de violéncia

sexual devera seguir os fluxos deste protocolo. O

Atencgao!!!

encaminhamento deve ser realizado formalmente através da

fichas de encaminhamento anexo a este documento.

10 O ACOLHIMENTO NOS DIVERSOS SERVIGOS DA ATENGAO SECUNDARIA

A atencio secundaria, conhecida também por média complexidade, € responsavel
pelo atendimento especializado. Nessas especialidades € comum que sejam identificadas
muitas das situagdes de violéncia sexual, especialmente de criangcas e adolescentes, visto
que é um espacgo de avaliagado primoroso e normalmente para o fechamento do diagndstico
€ necessario uma investigacdo mais minuciosa, a qual podera trazer visibilidade para

situacao de violéncia sexual.
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Apesar de ser um espago que nem sempre se constréi vinculos, o que de certa forma
até podera ser benéfico, nas pré-consultas e consultas médicas é possivel estabelecer uma
relacdo de confiabilidade e nesse momento o sofrimento de uma violéncia sexual podera
ser externalizado, o que exigira manejo do profissional em conduzir as queixas sem

exposigao da vitima.

Igualmente como na atengao primaria, a receptividade desta demanda deve se dar com
naturalidade, o que néo significa dizer que a violéncia ou o sofrimento do outro € natural,
mas que a acolhida ndo sera um espago de julgamento, nem para a vitima nem para o
agressor. E um agravo que frequentemente motiva nos profissionais um misto de
sentimentos, tais como a curiosidade, a ansiedade, a raiva, a sensacdo de impoténcia,
possibilitando com muita facilidade agir de forma imponderada. Nao ha necessidade de
questionar mais do que o necessario, a informagdo que deve chegar até o profissional é

para a melhor conduc¢ao do caso.

Todos os servigos da atengao secundaria, serdo porta de entrada para o acolhimento as
pessoas em situagdo de violéncia sexual, porém nem todos conseguem dar seguimento
igualmente, como é o caso do SAMU, que ja possui um protocolo estadual. Sendo assim,

seguimos com algumas consideragdes desses servigos especificos.

SAMU: Nos casos de situacdes de violéncia sexual, havendo necessidade de
atendimento do SAMU deve-se acionar o servigco através do telefone 192, onde o médico
regulador recebera a ligacao e classificara o caso em fungdo da urgéncia. Em seguida o
mesmo comunica a equipe da unidade moével para deslocar-se até o local onde a vitima
aguarda atendimento. No local da ocorréncia a equipe do SAMU realizara avaliagdo da
cena, da vitima, sua apresentacado e dados vitais, conforme protocolos pré estabelecidos e
retorna o contato ao médico regulador, comunicando os dados avaliados. Apds avaliagao,
orientacdo e autorizacdo do mesmo a equipe encaminhara a vitima para atendimento
hospitalar na instituicdo de referéncia HACCR, conforme rotina do servigo. Nas situagoes
em que a equipe observar que houve a situagdo de violéncia sexual, cabera a equipe
plantonista comunicar via e-mail a suspeita para o SAVS que fara a busca ativa em tempo

oportuno.
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Atencao Especializada em Saude Mental: Em situacbes em que o usuario
chegou para acolhimento nestes servigos e a equipe identificar que seu unico ou principal
sofrimento é decorrente de uma violéncia sexual, mesmo que ja ocorrida com certo tempo,
devera imediatamente preencher o SINAN e encaminhar ao SAVS. Logicamente, se
descartado a insercao deste usuario ao CAPS, tendo em vista que se esse sofrimento ja
evoluiu para um transtorno metal severo e persistente com agravantes de isolamento social
e outros fatores que contribuem para risco eminente de morte devera permanecer na
equipe CAPS que possuem 0s recursos necessarios para recuperacao deste. Os usuarios
que ja estao no servico e que no decorrer do tratamento sofrer a violéncia sexual também
permanecera com a equipe que ja possui vinculo. Situagcbes excepcionais devem ser
estudadas por ambas as equipes (SAVS e saude mental) que juntos definiram a melhor

estratégia de tratamento.

SAVS: Sera o servico de referéncia para os demais servicos da secretaria de saude,

atendera na Rua Germano Schaefer, n® 66, Centro de Brusque, no horario compreendido
entre as 8:00 as 17:00 ininterruptamente e podera ser por encaminhamento de qualquer
rede de servigo interno e externo ou até mesmo por busca espontanea. Caso seja
encaminhado de algum servico da rede que ja tenha realizado uma escuta prévia, €
recomendavel que seja disponibilizado um relatério minucioso desta escuta, objetivando
qualificar a primeira acolhida com o minimo possivel de exposi¢cao da vitima.

Ocorréncia antes das 72 h — Apds a acolhida, o profissional acolhedor devera
direcionar para o atendimento com profissional da medicina que fara sua avaliagao inicial
acionando os demais profissionais ou outros servigos, conforme necessidade. Neste
momento, 0 médico avaliara a conduta necessaria (profilaxias, exames e outros). A conduta
também sera de acordo com o sexo e faixa etaria da vitima.

Ocorréncia apos as 72 hs — Apds a acolhida, e descartada a intervengao médica e
de enfermagem a vitima sera direcionada para o segmento do servigco para a atengao
psicossocial que tanto podera ocorrer no mesmo dia, como também podera ser realizado
um agendamento dependendo da avaliagdo da equipe, sempre priorizando o bem-estar da

vitima e de seus familiares. Se a equipe observar a necessidade de outros atendimentos,

devera realizar os devidos encaminhamentos para a rede de cuidados.
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O SAVS seguira o protocolo e fluxograma interno do servico construido
a parte deste documento.

11. O ACOLHIMENTO NA ATENGAO TERCIARIA

A atencgao terciaria € responsavel pelos atendimentos de alta complexidade, sendo de
responsabilidade dos hospitais locais de referéncia. Em Brusque o hospital Arquidiocesano
Coénsul Carlos Renaux (Hospital Azambuja) € referéncia para a secretaria municipal de
saude, enquanto hospital prestador de servico do SUS, tem como porta de entrada as

emergéncias e urgéncias e o atendimento é ofertado 24hs.

Como na primaria e secundaria, a atengao terciaria também € porta de entrada para o
acolhimento as pessoas em situacao de violéncia sexual, porém a atengao se dara de
forma diferenciada das demais, visto que trata-se de um espaco de referéncia para oferecer
o acolhimento e atendimento qualificado, que contemple na sua totalidade a assisténcia
médica e farmacoldgica as situagcdes de violéncia sexual ocorridas em até 72 horas, ou até
mesmo em situagdes que ultrapassarem esse periodo. Esse primeiro acolhimento deve ser
realizado por profissionais capacitados e em ambiente reservado a fim de garantir a
privacidade. Apds atendimento emergencial, o hospital devera encaminhar o usuario para a
rede de cuidado, neste caso o SAVS, servico de referéncia para atendimento no

seguimento a essas situagdes conforme fluxo a seguir.
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Mesmo com o SAVS em funcionamento
— no horério comercial, se a pessoa buscar
diretamente o hospital, este deverd prestar
o atendimento normalmente e apds
encaminhar ao SAVS.

Recepcao

— 77\Y'777'
/ "7O\£ndirn\egto de \
A

Saide no HACCR, /\\ . Devera orientar sobre todos os
ACOlhlmEHtO Enfermagem - procedimentos profﬂétjcos e
Sobre o B.O de ocorréncia.

preferencialmente deve ;
_acontecer junto com a avaliaca /
do médico legista IML) ou |-

~__ ){és. /L,,/

Y

e

- Ocorréncia até 72 h Ocorréncia apés 72 h
(D)
- / \
Sexo feminino Sexo masculino

Clinico Geral

Ginecologista/ Pediatra Clinico Geral/ Pediatra

Em casos em que a vitima estiver
exposta ao agressor sugere-se a SAVS acompanhamento
observacdo hospitalar até assegurado a no 1° dia util (devera comparecer ao servigo
protecdo integral da mesma. com o encaminhamento das condutas

realizadas e mapa de lesoes se for realizado)

SAVS acompanhamento
no 1° dia util (devera comparecer ao servigo
com o encaminhamento das condutas
realizadas e o mapa de lesoes)
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OBS: Lembrando que nos casos de atendimento a criangas e adolescente o Conselho Tutelar
devera ser informado e por vezes até acionado.

12. O ATENDIMENTO A CRIANCA E ADOLESCENTE

Quando o usuario for crianga ou adolescente, o acolhimento inicial exigira uma
abordagem diferenciada, pois € fundamental que se observe no momento do acolhimento
os aspectos do desenvolvimento da crianga e do adolescente. Portanto, € necessario que o
profissional seja capacitado e tenha habilidades para manejo deste publico. Os
questionamentos que se fizerem necessario, devem ser direcionados ao responsavel
familiar, desde que este nao seja o agressor, a fim de poupar o desgaste daquela crianca
ou adolescente. Sendo assim, somente quando esgotadas todas as formas de obter as
informacdes e ainda com o devido cuidado, o profissional podera questionar diretamente ao
usuario se essa tiver discernimento para compreender os questionamentos. Esse momento
deve inicialmente ser feito somente com a crianca e/ou adolescente. Nao o bastante, se a
negativa da crianga ou adolescente vier acompanhado de alguns indicios ha que se

considerar como uma suspeita.

E necessario que tanto na atengdo priméria, quanto na secundéria e
também na terciaria, tenha definido no seu quadro de servidores um
profissional de referéncia. Este profissional, assim como todos da equipe,
devera estar familiarizado com o presente protocolo, porém sua atribuigcdo é
também de avaliar juntamente com a equipe as condutas nos acolhimentos,
provocar discussées, estimular capacitagbes sobre a tematica, assim como,
manter os servidores novos sempre inteirados do presente protocolo.
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13. FLUXO ATENDIMENTO PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES

T Y

/ O atendimento de \\

Acolhimento (chegada ao

servico)

//—\ Satde no SAVS e no HACCR, /\
( preferencialmente deve

\ acontecer junto com a avaliagﬁo\\ “
" do médico legista (IML) ou \1—/

1

N apos.
- f,/

Notificacdo em 24 h (encaminhar para a
vigilancia epidemioldgica e uma cépia para o

SAVS

Ocorréncia

até 72 h
/

\

Horario 8:00
as 17:00

Horario 17:00 as 8:00
Sébados, Domingos e
Feriados

Servico de Atencao Integral a
Pessoas em Situacgdo de
Violéncia Sexual — SAVS
(encaminhar com o
responsavel)

Hospital Arquiodiocesano
Consul Carlos Renaux -
Hospital Azambuja
(encaminhar com cépia da

notificacdo)

(

O SAVS e o Hospital estardo

/SAVS (acompanhamento)

primeiro dia util

incumbidos de acionar as demais
rede de protecao, inclusive a
segurancga publica.
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Ocorréncia
apos 72 h

/

\

Quando a crianca e o
adolescente estiverem
protegidos com seu responsavel
legal

Quando o responséavel legal é

ou suspeita ser o agressor ou

ainda, possui postura omissa
a situacao.

Delegacia de Protegdo a
Crianga, Adolescente, Mulher
e Idoso (realizar Boletim de
Ocorréncia)

Conselho Tutelar (ligar e
encaminhar via e-mail)

IML - pericia
SAVS- tratamento Sadde
HACCR- tratamento Saude

!

Delegacia de Protegdo a
Crianca, Adolescente, Mulher
e Idoso (realizar Boletim de

Ocorréncia)
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Quando a situacdo chegarn
ao SAVS, este deverd
comunicar o CT caso ainda
ndo tenha sido comunicado.

14. FLUXO ATENDIMENTO PARA PESSOAS MAIORES DE 18 ANOS, COM
DEFICIENCIA E IDOSOS

Acolhimento (chegada ao
servico)

!

TN

/ O atendimento de ‘\\ Notificacdo em 24 h (encaminhar para a
~satide, preferencialmente deve ‘ vigilancia epidemiolégica e uma c6pia para o
acontecer junto com a avaliacao SAVS.
—do médico legista (IML) ou\\/ J
\ apos. ‘ /
TN NN s
- Ocorréncia Ocorréncia
— até 72 h apos 72 h
) / \
Fr ot 1700 ac 200 |
i 500 flkto 7700 500
as 17:00 ?
| as17:00 | Feriados J

e Servico de Atencdo Integral a
Pessoas em Situacdo de
Violéncia Sexual — SAVS

Servigo de Atencdo Integral a - —
Pessoas em Situacio de Hospital Arquiodiocesano

Violéncia Sexual — SAVS Consul Qarlos Rena}lx B
Hospital AZEIIIIbUJa

(encaminhar com cépia da
notificacdo)

I A

SAVS (acompanhamento)

SAVS e o Hospital estardo
1ncumb1dos de acionar a rede de
protecdo, inclusive no caso em que
a pessoa ndo possuir discernimento

para compreensao da situagao.

Pessoas com Deficiéncia e Idosos: E um ptblico muito especifico, assim exige uma
avaliacdo minuciosa de cada situacdo, visto que o encaminhamento para a rede de
servicos ndo possui um fluxo unico, pois as demandas que se apresentam Sdo
dindmicas . Ex: O atendimento a pessoa com deficiéncia intelectual/mental, que nao
possui discernimento para compreender a situacdo e nem as orientagoes, seguird
uma linha diferenciada do atendimento as pessoas com demais deficiéncias que
possuem suas faculdades mentais preservadas, permitindo assim que desfrute de
suas proprias decisdes. Sendo assim, o SAVS estard designado a realizar esse
“filtro”.
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15 PROFILAXIAS E ANTICONCEPGAO DE EMERGENCIA

As profilaxias devem ser iniciadas preferencialmente nas primeiras 72 horas apos a
violéncia. E fundamental identificar se houve a conjuncdo carnal para a melhor indicagéo
farmacoldgica. Importante lembrar que coletas de exames laboratérias (anexo A) nao
devem retardar o inicio das profilaxias.

Locais de atendimentos: Em horario comercial (8:00 as 17:00) € o SAVS o responsavel
por esse primeiro atendimento em saude e em horarios noturnos (17:00 as 8:00), feriados e

finais de semanas a referéncia sera o Hospital HCCR.

15. 1 Acompanhamento clinico laboratorial

Recomenda-se a reavaliagdo da pessoa exposta apdés 2 semanas de PEP, com o
objetivo de identificar possiveis efeitos adversos e reforgcar a necessidade da adeséo para
que a profilaxia seja cumprida até o final da quarta semana. Na presenga de intolerancia
medicamentosa, a pessoa exposta deve ser reavaliada para adequacdo do esquema
terapéutico. Os sintomas em geral sdo inespecificos, leves e autolimitados, tais como
efeitos gastrointestinais, cefaleia e fadiga. As alteragdes laboratoriais sdo geralmente
discretas, transitorias e pouco frequentes. Na maioria das vezes, ndo € necessaria a
interrupgcado da profilaxia, resolvendo-se a intolerdncia com a utilizagcdo de medicacoes
sintomaticas. Todas as pessoas potencialmente expostas ao HIV devem ser orientadas
sobre a necessidade de repetir a testagem em 30 dias e em 90 dias apds a exposigao,

mesmo depois de completada a profilaxia com ARV.

Observacgao: As condutas de profilaxias e anticoncepcao de emergéncia estao descritas no
anexo A para eventuais consultas e orientagbes do manejo.

E importante ressaltar que qualquer que seja o publico
ou o tempo decorrido da violéncia os fluxos deste protocolo
deverao ser seguidos. O SAVS por ser um servigo de referéncia
devera seguir um fluxo especifico.

Atencao!!!
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ANEXO A

PROFILAXIAS E ANTICONCEPGAO DE EMERGENCIA

Anticoncepc¢ao de Emergéncia

Indicagoes: A contracepcdo de emergéncia deve ser oferecida para todas as mulheres
expostas a gravidez através de contato certo ou duvidoso com sémen, independente do
periodo do ciclo menstrual em que se encontrem, que tenham tido a primeira menstruacao
e que estejam antes da menopausa, e que nao utilizavam método contraceptivo no

momento da violéncia. Deve ser iniciada em até 72 horas.

Primeira escolha

Levonorgestrel 1,5mg comp.

» A primeira dose deve ser iniciada até 72h no maximo apds a relagao sexual.

» N&o interage farmacologicamente com antirretrovirais

« VOmito nas primeiras 2 horas — dose deve ser repetida, se houver novos vémitos,
administrar via vaginal.

« Medicamentos disponiveis na REMUME

Segunda escolha ( somente quando a primeira escolha nao for possivel)

Método de Yuzpe — 0,03mg etinilestradiol + 0,15mg levonorgestrel comp

« Pode interagir com antirretrovirais - diminuindo a eficacia da anticoncepg¢ao

« VOmito nas primeiras 2 horas — dose deve ser repetida, se houver novos vOmitos,
administrar via vaginal.

* Medicamentos disponiveis na REMUME

Métodos de Anticoncepcédo de Emergéncia Hormonal

METODO DOSE VIAS POSOLOGIA
Levonorgestrel 0,75mg de Oral 02 comp. em dose
(Primeira escolha) levonorgestrel Unica
1,5mg de Oral 01 comp. em dose
levonorgestrel Unica
Anticonceptivos 0,03mg de etinil- Oral 04 comp. 12/12 hs
hormonais orais estradiol + 0,15mg (total de 08 comp.)
combinados de levonorgestrel/
(segunda escolha) comp.
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Fonte: MINISTERIO DA SAUDE. Prevencdo e Tratamento dos Agravos Resultantes da Violéncia Sexual contra Mulheres e
Adolescentes: Norma Técnica, 2012.

PROFILAXIA POS-EXPOSICAO (PEP) AO HIV

A prescricdo da Profilaxia Pos-Exposicao (PEP) ao HIV, nos casos de violéncia sexual,
nao deve ser aplicada indiscriminadamente em todos os casos. Exige avaliagdo quanto ao
tipo de violéncia praticada e o tempo decorrido entre a exposi¢cdo e a admissédo da pessoa
no Servigo Especializado de Referéncia da Saude.

Especial atencao deve ser dada as puérperas expostas a situacdo de violéncia sexual,
orientando a suspensado da amamentacao durante o periodo de acompanhamento clinico-
laboratorial diante dos riscos apresentados.

A PEP é considerada um tratamento de emergéncia e iniciada imediatamente apds a
exposi¢cao ao risco de infec¢do pelo HIV, ainda nas primeiras 24 horas da agresséo e no
maximo até 72h apds a agressdo. O esquema medicamentoso deve ser mantido, sem

interrupgao, por 28 dias.

Esquema preferencial para PEP: Adultos e criangas maiores de 12 anos e/ou acima de 40kg
Medicamento Apresentacao Posologia

Tenofovir (TFD)/Lamivudina
(3TC)

Comprimido coformulado (TDF
300mg + 3TC 300mg)

Na indisponibilidade da
apresentagao coformulada:
Comprimido TDF 300mg +
Comprimido 3TC 150mg

1 comp VO
1x ao dia

Na indisponibilidade da
apresentagao coformulada:
1 comprimido VO 1x/dia +
2 comprimidos VO 1x/dia

Dolutegravir (DTG) Comprimido DTG 50mg 1 comp VO

1x ao dia

O esquema preferencial (TDF + 3TC + DTG) possui menor numero de efeitos adversos e
baixa interagdo medicamentosa, 0 que propicia melhor adesdo e manejo clinico. Além
disso, apresenta alta barreira genética, aumentando a seguranga para evitar a resisténcia

transmitida, principalmente quando a pessoa-fonte € multiexperimentada.

Esquemas alternativos para PEP
Impossibilidade de TDF: AZT + 3TC + DTG
Impossibilidade de DTG: TDF + ATV/r
Impossibilidade de ATV/r: TDF + DRV/r

Apresentacbes e posologias de antirretrovirais alternativos para PEP
| Medicamento Apresentacao

Posologia
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AZT + 3TC Comprimido coformulado (AZT 1 comprimido VO 2x/dia
300mg + 3TC 150mg)
TDF Comprimido 300mg 1 comprimido VO 1x/dia
ATV/r ATV: Comprimido 300mg 1 comprimido VO 1x/dia
RTV: Comprimido 100mg 1 comprimido VO 1x/dia
DRV/r DRV: comprimido 600mg 1 comprimido VO 2x/dia
RTV: Comprimido 100mg 1 comprimido VO 2x/dia

Apesar de sua melhor tolerabilidade, o TDF esta associado com a possibilidade de
toxicidade renal, especialmente em pessoas com doengas renais preexistentes (ou com
fatores de risco). Quando a taxa de filtragdo glomerular for menor que 60 mL/min ou em
pessoas com histéria de longa duragédo de diabetes, hipertensao arterial descontrolada ou
insuficiéncia renal, a indicagdo deve ser avaliada, considerando que a duracdo da
exposicao ao medicamento sera curta (28 dias) e eventuais eventos adversos renais séo
normalmente reversiveis com a suspensao do medicamento.

As mulheres devem ser informadas quanto a contraindicagdo do uso de DTG no
periodo pré-concepgao pelo risco de malformagao congénita. O DTG pode ser indicado
como parte da PEP para mulheres em idade fértil desde que antes do inicio do seu uso seja
descartada a possibilidade de gravidez e que a mulher esteja em uso regular de método
contraceptivo eficaz, preferencialmente os que ndo dependam da adesao (DIU ou implantes
anticoncepcionais)b, ou que se assegure que a mulher ndo tenha a possibilidade de
engravidar (método contraceptivo definitivo ou outra condigdo biolégica que impeca a
ocorréncia de gestacao).

O DTG nao esta recomendado em pessoas que fagcam uso de fenitoina, fenobarbital,
oxicarbamazepina, carbamazepina, dofetilida e pilsicainida. Nesses casos, o ATV/r é a
medicacao alternativa.

Durante o uso de ATV/r, deve-se questionar a pessoa exposta sobre o uso de
medicamentos que interfiram com acidez gastrica. No caso de uso dos inibidores da bomba
de préton (por exemplo, omeprazol), o uso do ATV/r esta contraindicado. Ja no caso de uso
concomitante de antagonista de receptores de H2 (por exemplo, ranitidina, cimetidina),
espera-se uma reducao da concentracdo plasmatica de ATV/r. Assim para minimizar esse
efeito, o ATV/r e os antagonistas de receptores de H2 devem ser administrados com o
maior intervalo possivel, preferencialmente 12 horas. Nas situagdes de contraindicagéo de
DTG e ATV/r, a medicacao alternativa € DRV/r.
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Gestantes

Esquema preferencial de ARV e medicacgdes alternativas para PEP em gestantes

ESQUEMA PREFERENCIAL MEDICACOES ALTERNATIVAS
TDF+ 3TC + RAL Impossibilidade de TDF: AZT
Impossibilidade de RAL: ATV/r
Impossibilidade de RAL e ATV/r: DRV/r

Apresentacdes e posologias de ARV para PEP em gestantes

Medicamento Apresentacao Posologia
Tenofovir (TDF) Comprimido coformulado (TDF 1 comprimido VO 1x/dia
+Lamivudina (3TC) 300mg + 3TC 300mg)
Na indisponibilidade da Na indisponibilidade da
apresentagao coformulada: apresentagao coformulada:
Comprimido TDF 300mg + 1 comprimido VO 1x/dia +
Comprimido 3TC 150mg 2 comprimidos VO 1x/dia
Raltegravir (RAL) Comprimido RAL 400mg 1 comprimido VO 2x/dia

Para mulheres gestantes, o esquema preferencial deve ser composto com RAL a
partir da 142 semana de gestagao. Os critérios para indicagdo de PEP para essa populagéo
sao 0s mesmos aplicados a qualquer outra pessoa que tenha sido exposta ao HIV.

Em caso de gestagdo com menos de 14 semanas, recomenda-se 0 uso de ATV/r

(Atazanavir/ Ritonavir) no lugar de RAL (Raltegravir).

Criancas e adolescentes

Esquema para PEP em criancas e adolescentes de acordo com faixa etaria

FAIXA ETARIA ESQUEMA PREFERENCIAL MEDICACOES ALTERNATIVAS
0 — 14 dias AZT + 3TC + NVP (Nevirapina) -
14 dias — 2 anos AZT + 3TC + LPV/r (Lopinavir + Impossibilidade do uso de LPV/r:
Ritonavir) NVP
2 anos — 12 anos AZT+ 3TC + RAL Impossibilidade do uso de RAL:
LPV/r
Acima de 12 anos: seguir as recomendacdes para adultos.

Posologia das medicagdes ARV na populacao pediatrica
Raltegravir (RAL)

14kg a <20kg: 100mg 12/12h

20kg a <28kg: 150mg 12/12h

28 a <40kg: 200mg 12/12h

>240kg: 300mg 12/12h

Zidovudina (AZT)

Até 4kg: 4mg/kg/dose 12/12h

4kg a 9kg: 12mg/kg 12/12h

9kg a 30kg: 9mg/kg 12/12h (dose maxima: 150mg 12/12h)
>30kg: 300mg 12/12h
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Lamivudina (3TC)

RN: 2mg/kg 12/12h
4mg/kg de 12/12h (dose maxima 150mg 12/12h)
Lopinavir/ritonavir (LPV/r)
Solugao oral: 80/20mg/mL
214 dias a 28 dias: 300mg/75mg/m? 12/12h

1 més a 6 meses: 1mL 12/12h
6 a 12 meses: 1,5mL 12/12h

1 a3 anos: 2mL 12/12h
3 a6 anos: 2,5mL 12/12h
6 a 9 anos: 3mL 12/12h
9 a 14 anos: 4mL 12/12h
Comprimido infantil: 100mg/25mg

10kg a 13,9kg: 2cp de manha e 1 a noite

14 kg a19,9kg: 2cp de manha e 2 a noite
20 kg a 24,5kg: 3cp de manha e 2 a noite
25 kg a 29,5kg: 3cp de manha e 3 a noite

>35kg: 400mg/100mg de 12/12h

Nevirapina (NVP) — uso neonatal

Peso de nascimento 1,5 a 2kg: 8mg (0,8mL)/dose 12/12h

Peso de nascimento >2kg: 12mg (1,2mL)/dose 12/12h

Peso de nascimento <1,5kg: ndo usar NVP

14 dias a 8 anos: 200mg/m? 1x/dia por 14 dias, depois: 200mg/m? 12/12h
*calculo da superficie corporal (m?) = (Peso em Kg x 4) + 7/peso em Kg + 90;

Medicamentos disponiveis em:
« Farmacia SAE;

« Plantdo da Vigilancia;

+ Hospital Azambuija.

» Plantdo Noturno

A pessoa exposta deve ser orientada quanto aos objetivos da PEP, de modo a
observar rigorosamente as doses, os intervalos de uso e a duracéo da profilaxia
antirretroviral. Algumas estratégias de acompanhamento e adesao podem incluir

. \ os seguintes métodos alternativos: mensagens pelo celular, uso de aplicativos,
ﬁd\’s@- alarmes, diarios, porta-pilulas, tabelas, mapas de doses e ligacdes telefnicas.
Recomenda-se a dispensagao do esquema completo de PEP (28 dias), uma vez

que essa estratégia tem um impacto positivo na adesao. A profilaxia é realizada
por 28 dias. Entretanto, a quantidade contida nas embalagens é de 30
comprimidos. Nao se recomenda dispensacao fracionada da medicagdo. O
descarte da sobra da medicagao é definido de acordo com a organizagao local e
a rotina de cada estado.

PROFILAXIA DAS INFECGOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS (ISTs)
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A prevaléncia de IST em situagdes de violéncia sexual é elevada, e o risco de infecgao
depende de diversas variaveis, como o tipo de violéncia sofrida (vaginal, anal ou oral), o
numero de agressores, o tempo de exposicado (unica, multipla ou crénica), a ocorréncia de
traumatismos genitais, a idade e a susceptibilidade da mulher, a condigdo himenal e a

presenca de IST ou ulcera genital prévia.

No momento inicial (momento zero) € importante a coleta de exames:

- Anti-HIV

- Anti-HCV,

- Anti-HBSAG,

- HBSAG

- Sorologia para sifilis

- Coleta de material de vagina, anus ou oral para bacterioscopia e cultura de gonococo,
- Exame para Clamidia (imunoflorescéncia ou PCR)

- Exame de gravidez BHCG

A profilaxia das IST nao virais esta indicada nas situagdes de exposi¢do com risco de
transmissao, independentemente da presenca ou gravidade das lesdes fisicas e idade.
Gonorreia, sifilis, infeccdo por clamidia e tricomoniase podem ser prevenidos com o uso de
medicamentos de reconhecida eficacia. Algumas IST virais, como as infec¢des por Herpes
Virus e HPV, ainda ndo possuem profilaxias especificas. Diferentemente do que ocorre na
profilaxia da infeccdo pelo HIV, a prevencado das IST né&o virais pode ser eventualmente
postergada, em funcdo das condi¢gdes de adesdo, mas se recomenda a sua realizagéo
imediata, sempre que possivel. Ndo deverao receber profilaxia pds-exposicdo sexual os
casos de violéncia sexual em que ocorra exposi¢ao cronica e repetida — situagdo comum
em violéncia sexual intrafamiliar — ou quando ocorra uso de preservativo, masculino ou
feminino, durante todo o crime sexual. As criancas apresentam maior vulnerabilidade as
IST, devido a imaturidade anatémica e fisiolégica da mucosa vaginal, entre outros fatores. O
diagnostico de uma IST em criangas pode ser o primeiro sinal de abuso sexual e deve ser
notificado e investigado.

Profilaxia para IST

IST MEDICAGCAO ADULTOS E CRIANCAS E
ADOLESCENTES COM | ADOLESCENTES COM
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Sifilis Penicilina G Benzatina 2,4 milhdes Ul, IM, 50mil Ul/kg, IM, dose
(1,2milhdo Ul em cada Unica (dose maxima total
gluteo) 2,4milhdes Ul)

Gonorréia Ceftriaxona 1 ampola de 500mg, IM | 125mg, IM, dose Unica
ou |V, dose Unica

Clamidia Azitromicina 1000mg, VO, dose unica |20mg/kg, VO, dose unica

(dose maxima 1g)

Tricomoniase

Metronidazol

2g, VO, dose Unica

15mg/kg/dia, 3 doses/dia,
por 7 dias (dose diaria
maxima 2g)

Disponiveis na REMUME

- Penicilina G Benzatina 1.200.000UI suspenséo injetavel
- Azitromicina 500mg comprimidos

- Azitromicina 40mg/ml suspensao

- Metronidazol 250mg comprimidos
- Metronidazol 4mg/ml susp oral

- Ceftriaxona 1000mg IM/IV ampola — processo licitatorio em andamento

PROFILAXIA DAS HEPATITES VIRAIS

Em caso de pessoas em situacao de violéncia sexual ndo imunizadas ou com esquema

vacinal incompleto para hepatite B, o MS recomenda vacinagao para HBV e imunoglobulina

hiperimune para hepatite B (IGHAHB).

A vacina para hepatite B deve ser aplicada no

musculo deltoide ou na regidao do vasto lateral da coxa. Como essa vacina ja esta incluida

no calendario vacinal, devera ser considerada a imunizacdo de criangcas ndo vacinadas

previamente. A imunizacéo para a hepatite B e o uso de IGHAHB também estao indicados

na gestacao, em qualquer idade gestacional.

A IGHAHB pode ser administrada até, no maximo, 14 dias apds a violéncia sexual,

embora se recomende seu uso nas primeiras 48 horas a contar do ato. Nao se devera

aplicar a imunoprofilaxia para hepatite B nas seguintes situagdes:

 Casos de violéncia sexual em que a vitima apresente exposi¢ao cronica e repetida;

* Pessoas cujo agressor seja sabidamente vacinado;

* Quando ocorrer uso de preservativo, masculino ou feminino, durante o crime sexual

Esquema de vacinagao:
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Recomendagdes para profilaxia de hepatite B apos exposicdo a material biolégico
Situagao vacinal e Agressor
sorologia do AgHBs positivo AgHbs negativo AgHbs desconhecido
paciente exposto ou nao testado
Nao vacinado IGHAHB + iniciar Iniciar vacinagao Iniciar vacinagao
vacinagao
Com vacinagao IGHAHB + completar | Completar vacinagao | Completar vacinagao
incompleta vacinagao
Previamente
vacinado
Com resposta Nenhuma medida Nenhuma medida Nenhuma medida
vacinal conhecida e especifica
adequada (210
Ul/mL)
Sem resposta vacinal| IGHAHB + primeira | Iniciar nova série de Iniciar nova série
apos a primeira série dose da vacina vacina (trés doses) (trés doses)
(trés doses) hepatite B ou
IGHAHB (2x)
Sem resposta vacinal IGHAHB (2x) Nenhuma medida IGHAHB (2x)
apods segunda série especifica
(seis doses)
Com resposta Testar o profissional |Testar o profissional |Testar o profissional
vacinal desconhecida|de saude: de saude: de saude:
Se resposta vacinal |Se resposta vacinal |Se resposta vacinal
adequada: nenhuma |adequada: nenhuma |adequada: nenhuma
medida especifica medida especifica medida especifica
Se resposta vacinal |Se resposta vacinal |Se resposta vacinal
inadequada: inadequada: fazer inadequada: fazer
IGHAHB + primeira |segunda série de segunda série de
dose da vacina vacinagao vacinagao
hepatite B
Exames
EXAMES ADMISSAO |2 SEMANAS |6 SEMANAS 3 MESES |6 MESES
Conteudo vaginal sim sim
Sifilis (VDRL ou RPR) (teste rapido) sim sim sim sim
Anti-HIV (teste rapido) sim sim sim sim
Hepatite B- HbsAg (teste rapido) sim sim sim
Hepatite C (teste rapido) sim sim sim sim
Transaminases (TGO/TGP) sim sim
Hemograma sim sim
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BHCG

sim

1Fluxograma para indicagao da profilaxia pés exposi¢ao ao HIV

Pessoa em possivel situacdo
de exposigio ao HIV
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Houve exposicio com
risco de transmiss do do HIV m

mucosa, pele
ndointegra?

Tipo de exposicio

Atendimento dentro
de72horsapos a
€x POSIC 30 7

Tempo de exposicio

Pessoa exposta:
Exame de HIV positivo
oureagente?

Pessoa exposta

Pessoa-lonte:
Exame de HIV positivo
oureagente ou
desconhecdo ?

Pessoa-fonte

Fonte: DIAHV /SVS/MS —5IM
*PEP podera ser indicada se a pessoa fonte tiver exposicio de risco nos Wltimos gica
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Fluxograma para indicagao da Profilaxia Pos Exposi¢do ao HIV:

Pessoa em possivel situagio
de exposi¢do ao HIV

.

Houve exposicio a mnte:nal
biologico com risco’ de

\h'anmmysﬁn do HIV? / NAO—

SIM

‘Houve exposigio com risco
de transmissdo do HIV —

percutinea, mucosa, pele /N‘E‘D
 ndo integra?

SIM
Atendimento dentro de

72 horas apos a NAO —»
exposicao? /

SIM

!
m = -

NAO

.

Fixame de HIV R
NS mngmteuu /

SIM —

- >
Fonte: Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Profilaxia antiretroviral pds-exposi¢ao de Infecgao pelo
HIV. MS, 2018
Nota:1Material Biolégico com risco de transmissdo pelo HIV: sangue e outros materiais contendo sangue,
sémen, fluidos vaginais/retais.

Rua Germano Schaefer, 66 - Centro
Brusque - Santa Catarina
88350-170 - fone: 47 33255 6800

www.brusque.sc.gov.br




PREFEITURA DE SECRETARIA DE

. ‘ BRUSQUE SAUDE

37

ANEXO B

FICHA DE ENCAMINHAMENTO AO SAVS

Brusque, / /
Foi Notificado  SIM( )  NAO( )
UBS:
Data e Hora da Ocorréncia da Violéncia / / as
Nome do usuario (a)
DN: / / Idade: Sexo F( ) M()
Cartao SUS: Fone:

Acompanhado (a) por:

Observacoes:

Quais as redes de atendimento que ja foram acionadas além do SAVS?

Atenciosamente,

Assinatura e Carimbo do Profissional

Preenchido pelo SAVS
Data de Chegada no servigo: / /

Acolhedor:
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