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INTRODUCAO

Cada dia que passa, estamos susceptiveis as formas mais degradantes de doengas e

problemas que atingem e nos impossibilitam de levar uma vida totalmente normal.

As doengas sexualmente transmissiveis, estio cada vez mais freqiientes em nosso meio,
transmitidas das mais variadas formas e na maioria das vezes por falta de cuidados, o virus é
transmitido de uma pessoa infectada para outra através de sangue, relagdes sexuais, durante a

gestagdo, parto e amamentago.

Atualmente, todas as pessoas consideradas grupos de risco, sejam elas profissionais do
sexo, donas de casa ou da area da satde, devem estar conscientes de que o problema existe, e
muitas vezes mais perto do que nunca. Por este e infinitos fatores, deve haver a sensibilizagdo e

preocupagdo em cuidar-se e cuidar, para nio transmitir e/ou receber uma DST.

Diante do alto indice de pessoas contaminadas pelas DST (principalmente AIDS e sifilis)
na cidade de Joinville, aproximadamente 1025 pessoas doentes pelo HIV, deu-se inicio a um
programa destinado as pessoas interessadas tanto para aconselhamento e prevencido como para

realizacdo de testes.

O Centro de Testagem e Aconselhamento, existente desde Janeiro de 2000, atende todas
as pessoas, dos mais variados niveis sociais. que de alguma forma procuram auxilio,

aconselhamento ou simplesmente a busca de preservativos.

Com aproximadamente 600 atendimentos mensais. 0 CTA busca de forma humanizada

prestar assisténcia aos usudrios interessados.



2. HISTORIA DO CENTRO DE TESTAGEM E ACONSELHAMENTO
(CTA)

O Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA) ¢ uma Instituicdo Municipal, onde
juntamcnte com a Secretaria da Saude e Unidade Sanitaria desenvolve programas de orientagdes,

testagem e aconselhamento sobre DST/AIDS. Possui apoio do BIRD e Ministério da Saude.

Em atividade ha muitos anos, como Centro de Orientacdo e Apoio Sorolégico (COAS),
porém somente em Janeiro de 2000 firmou-se como Centro de Testagem e Aconselhamento

(CTA), servindo de referéncia para muitas regioes.

Dentre os profissionais responsaveis pelo programa DST/AIDS em Joinville estio a
Enfermeira Jeane R. V. Vieira como coordenadora e a Dra. Fernanda R. G. Gregol como
responsavel técnica. Os profissionais que atuam diretamente com as pessoas que procuram o0s

Servigos sdo:
» 01 Enfermeira;
» 01 Psicologa;
» 01 Assistente social;
» 01 Auxiliar;
» 01 Agente de saude;
» Recepcionista.

Dependendo da é4rea e da fungdo prestada na unidade, os profissionais recebem

treinamento especifico do Ministério da Saude.



3. OBJETIVOS

O CTA possui como principais objetivos:
< Expandir o acesso ao diagnostico da infecgio pelo HIV;

% Contribuir para a redu¢do dos riscos e transmissdo do HIV e das outras DST,

estimulando a adogao de praticas;
%+ Encaminhar as pessoas soro positivas para os servigos de referéncia;
% Orientar os servigos de pré natal para testagem sorologica de mulher gestante;

* Levar informag3es sobre prevengao das DST/AIDS e do uso indevido de drogas para

grupos especificos;
¢ Estimular o diagnostico das parcerias sexuais;

% Divulgar a epidemiologia da AIDS no municipio
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4. PERFIL DOS USUARIOS

Como qualquer servigo publico, o CTA estd aberto para atendimento de pessoas que
procuram e necessitam de auxilio, esclarecimento de duvidas e coleta de exames. Ha
encaminhamento de pessoas pré cirirgicas; periodicamente as profissionais do sexo e pessoas
sexualmente ativas procuram a unidade para realizagio do exame. Também s3o encaminhadas
vitimas de estupro, estas recebem atendimento diferenciado, onde ha consulta com psicologa e

coleta sem agendamento.

Ao procurar a unidade, o interessado através de agendamento, ¢ encaminhado para um
primeiro contato com a psicologa, onde sio realizadas palestras em grupo as todas as segundas,
tergas e sextas-feiras as 14:00. Durante as palestras ha esclarecimentos de duvidas e explicagdes
sobre as mais variadas formas e fases das Doen¢a Sexualmente Transmissiveis (DST), inclusive
AIDS e sifilis. Ha demonstragdes sobre o uso e manuseio de preservativos e outras formas de
transmissdo destas doengas, como por exemplo, a transmissdo através de seringas e agulhas

contaminadas, relagao sexual sem protecio, entre outras.

Durante esta palestra ¢ explicado aos participantes em que situagdes deve-se colher a
amostra de sangue para o exame de AIDS e sifilis. Se o usuario tem esta pretensdo, a coleta é

realizada logo ap0s a palestra.

No CTA, é realizado o primeiro contato com a pessoa, a partir deste e dependendo do

resultado do exame, ¢ encaminhado para Unidade Sanitaria.



5. COLETA DE MATERIAL

Apos as palestras, o sangue ¢ coletado na propria unidade, e encaminhado para o
laboratorio municipal. Esta amostra € analisada por dois métodos: Eliza e Imunoflorescéncia. O
interessado tem o resultado do exame em sete dias.

Se o resultado der positivo, tanto para HIV como para sifilis, a pessoa recebe o resultado
através da psicologa, onde sera coletado uma segunda amostra para confirmacido do resultado,

este seri fornecido, entre quinze e vinte dias.

6. ENCAMINHAMENTO DOS PACIENTES SOROPOSITIVOS

Apos a confirmagdo do segundo resultado do exame, os pacientes sdo encaminhados para
a Unidade Sanitaria, onde terdo assisténcia periddica com meédicos e psicologos. Recebem
orientagdes para adapta¢do quanto aos métodos para protecdo, uso de medicagdes, preservativos,

entre outros. Para isto, os pacientes necessitam estar cadastrados no sistema para fins de controle.



7. PROGRAMAS, PROJETOS E DIVULGACAO DO CTA

Dentre os mais variados projetos para divulgacao e prevencio das DST/AIDS, o CTA
possui um programa chamado Nicleo de Prevencio aos Profissionais do Sexo, onde uma equipe
de profissionais fazem visitas as casas noturnas da cidade, fornecendo orientacdes e
demonstragdes dos métodos contraceptivos € preventivos, distribuicio de kits, como

preservativos femininos e masculinos.

Futuramente, todos os Postos de Satude deverio cadastrar as casas noturnas existentes nos

respectivos bairros, para melhor monitoramento destes profissionais.

Ha um projeto ainda em elaboragdo, visando o aconselhamento e orientagdes aos

prostitutas de sexo da rua.




CONCLUSAO

O CTA procura realizar um trabalho de orientagdo e prevengdo nio somente para as
pessoas portadoras de DST/AIDS, mas também para a populagio em geral.

Ha grupos de apoio para os pacientes portadores de HIV e seus familiares, realizados na
propria unidade.

As pessoas que procuram o CTA além de receberem as devidas orientagdes, sio
destinados a coleta de sangue para testagem e também a distribuicio de materiais para prevengao.

Todas as pessoas envolvidas neste trabalho, prestam servicos humanizados, onde os

profissionais sdo capacitados qualificados para a atuacio.



ANEXOS
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Centro de Testagem e Aconselhamento
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C. T.A.

O CENTRO DE TESTAGEM
ACONSELHAMENTO [.A. foi criado para
que vocé tenha toda orienta¢@o que precisa
sobre DST/AIDS. Aqui vocé encontra
informacoes. faz o teste sem ninguém ficar
sabendo e sem pagar nada e conta com uma
equipe de profissionais de saude preparada para
esclarecer todas as suas duvidas, e se necessario
encaminhar para tratamento adequado ¢

medicac¢io gratuita.

C.T.A. - Rua Carlos Lange, 41
(1" lateral antes do Hospital Sdo José)
Fone/Fax: (47) 433-9179 - Joinville - SC

E-mail: ctaville(@expresso.com.br

Objetivos do
C.T.A.

Expadir o acesso ao diagnéstico da
infec¢do pelo H.I.V.
Contribuir para a redugao dos riscos de
transmissdo do H.L.V. e de outras D.S.T,
Estimulando a adog¢do de praticas seguras.
Encaminhar as pessoas soropositivas para
os servicos de referéncia.
Orientar os servig¢os de pré-natal para
testagem sorologica de mulher gestantes.
[Levar informacgdes sobre prevencdo das
DST/AIDS ¢ do uso indevido de drogas para
grupos especificos.
Estimular o diagnostico das parcerias
sexuais.
Divulgar a epidemologia da AIDS no

municipio.
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Saiba como proteger a sua vida.

Homem e Mulher.
- Atraves de relacoes sexuais sem camisinha:

homem infectado passa para outro homem
saudavel;

homem infectado passa para mulher
saudavel;

mulher infectada passa para homem
saudavel;
- Pelo sangue:

ao receber transfusdes de sangue ou
derivados nao testados para o HIV, doados por
pessoa infectada;

ao receber transplante de orgao, doado
por pessoa infectada, nao testada previamente;

através de objetos perfurantes ou
cortantes que tenham entrado em contato com
sangue de alguém infectado (por exemplo: agulhas
e seringas de injecao).

Mulher gravida para o Bebé (transmissao vertical).
- Passagem do HIV do sangue da mae infectada
para o sangue do feto durante a gestacao.

- Atraves do contato com o sangue ou secrecoes
da mae infectada durante o momento do parto.
- Através do aleitamento materno pela mae
infectada.

Criancas e Adolescentes.
- Sendo vitimas de abuso sexual por individuo
infectado pelo HIV.
- Atraves de relacoes sexuais sem camisinha.
- Pelo sangue:

ao receber transfusoes de sangue ou
derivados nao testados para o HIV, doados por
pessoa infectada;

ao receber transplante de orgao, doado
por pessoa infectada, nao testada previamente;

através de objetos perfurantes ou
cortantes que tenham entrado em contato com
sangue de alguém infectado (por exemplo: agulhas
e seringas de injecao).

Homem e Mulher.

- Usar camisinha em todas relagdes sexuais:
usad-la do inicio ao fim da relacao;
jogar fora apés o uso, amarrando bem

para ndao vazar secrecoes;

nao usar lubrificantes oleosos (por
exemplo. vaselina).

(= Para utilizar corretamente a camisinha.
(1°) leia as instrucdes na embalagem da

camis1nha,

(2°) com o pénis ereto (duro), aperte
a ponta da camisinha para retirar o ar, com
cuidado para nao fura-la;

(39) desenrole até que cubra totalmente
0 pénis;

(4°) depois de gozar, retire a camisinha
com o pénis ainda ereto (duro), segurando firme
no final da camisinha para ndo vazar e jamais
reutilize-a.

- Evitar o uso de agulhas, seringas e outros

objetos cortantes ou perfurantes usados antes

por outras pessoas e nao esterilizados ou
desinfectados adequadamente.

- Ao utilizar drogas injetaveis:
lembre-se que & melhor nao usar drogas;
enquanto nao conseguir parar, siga esta

dicas:

a) ndo use as mesmas agulhas, seringas
e apetrechos de outras pessoas;

b) se mesmo sabendo dos riscos for
compartilhar, faca a limpeza do equipamento
com agua sanitaria pura e agua limpa, da
seguinte forma:

encha a seringa com agua limpa duas
vezes;

encha a seringa com dgua sanitaria
pura duas vezes, deixando pelo menos 30 segundos
de cada vez;

Q) encha de novo a seringa com dgua
e lave duas vezes:;

esvazie a seringa com cuidado na
pia ou ralo, entre cada um destes procedimentos.
apods o uso, repita a limpeza conforme
indicado, mesmo se for jogad-la no lixo.

- Exija sangue ou derivados testados previamente

para o HIV, caso tiver que receber transfusoes.

0 ideal é estocar seu proprio sangue. Para

isso, converse com seu médico.

- Se vocé for portador do HIV ou AIDS,

limpa
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i Pf_lsleilura SUS

Programa DST/AIDS in <
Unidade Sanitaria Municipal de Secretaria Municipal

Doengas Sexualmentc
Transmissiveis

Joinville da Sadde de Joinville :




Luiz Henrique da Silveira
- Prefeito Municipal de Joinville

Tania Maria Eberhardt
- Secretaria Municipal da Saude

Jeane Regina Vanzuiten Vieira
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Introdugao:

As Doencas Sexualmente Transmissiveis sao muito freqtientes em
nosso meio, bastando dizer que de cada 10 consultas realizadas no Brasil, 2 sao
relacionadas a este tipo de doenca.

As DST sdo doencas transmitidas por meio da relagao sexual, seja de
homem com mulher, homem com homem ou mulher com mulher.

Ao contrario do que muitos pensam, as DST podem ser doengas graves,
podendo causar disfungdes sexuais, esterilidade, aborto, nascimento de bebés
prematuros, deficiéncia fisica ou mental e alguns tipos de cancer. Além disso,
quando uma pessoa apresenta uma DST tem uma chance maior de
pegar outra DST, inclusive a AIDS.

Quem pode pegar DST ?

Quem tem relacdes sexuais sem preservativo (camisinha);

Quem tem parceiro que mantem relagbes sexuais com outras
pessoas sem camisinha;

Pessoas que usam drogas injetaveis e compartilham seringas;

Pessoas que recebem transfusao de sangue nao testado;

Qualquer pessoa, casada, solteira, jovem, adulta, rica ou pobre.

Os principais sinais de DST sao: feridas (Ulceras) que aparecem nos
drgdos genitais ou em qualquer parte do corpo, produzindo dor ou nao;
corrimento que pode aparecer no canal da uretra, vagina ou anus, tendo
aspecto esbranquicado, esverdeado ou amarelado como pus, causando dor ou
ardéncia para urinar ou manter relagoes sexuais; verrugas que aparecem nos
orgaos genitais.

As DST devem ser corretamente diagnosticadas e tratadas por
profissionais de saude. Nunca siga conselhos de vizinhos, colegas, parentes,
balconistas de farmdcia ou qualquer outra pessoa. Siga o tratamento até o final e
informe 0s seus parceiros que estd com uma DST evitando que o problema
continue.

Nesta cartilha estamos trazendo informagdes importantes para quem:

Quer conhecer 0 seu corpo e 0 do seu parceiro;

Quer aprender mais sobre as DST;

Quer saber como previnir-se usando preservativos (camisinha)

corretamente;

Suspeitar que esta com algum sinal ou sintoma de DST;

Quer saber onde encontrar atendimento correto e seguro.

Entre no ritmo de Joinville: previna-se |
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lesta cartilha vamos falar das principais doengas que podem ser
transmitidas através do relacionamento sexual com parceiros infectados. Para
evitar estas doencas e mesmo para enfrenta-las, cada um precisa conhecer o seu
proprio corpo e ter muita garra para viver com saude.

E importante conhecermos nosso Corpo, NOSso sistema de reprodugao,
nossos 0rgaos genitais.

Nas mulheres estes 6rgaos sao predominantemente internos, enquanto
nos homens sao predominantemente externos.

Como funciona NOsso COrpo:

O Corpo feminino
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Doencas Sexualmente Transmissiveis

Corrimento uretral
1.1  Infeccdo gonococica - Gonorreia

Descricdo: Infecgdo na uretra anterior que se caracteriza por um corrimento
purulento, algumas vezes acompanhado de dor para urinar e desconforto
uretral. Doenca infecciosa transmitida sexualmente, diferindo no homem € na
mulher quanto a evolugao, gravidade e facilidade de identificagao.

Agente infeccioso: O gonococo, Neisseria gonorrhoeae.

Distribuicao: Doenga comume difundida mundialmente, afeta ambos 0s sexos
e praticamente todas as idades, principalmente 0s grupos de adultos mais jovens
cuja atividade sexual é maior. Em criancas esta presente em situacoes de
violéncia sexual.

Reservatoério: Euma doenca estritamente humana.

Modo de transmissdo: Através de contato com secregoes das mucosas de
pessoas infectadas, quase sempre como resultado de atividade sexual.

Periodo de transmissibilidade: Pode estender-se por meses se nao tratada,
especialmente em mulheres, que freqlientemente ndo apresentam 0S sintomas
da doenca. No periodo de incubagdo (2a7dias)a infeccdo € inaparente.

Cuidados: Os doentes devem se abster de relagoes
sexuais, evitar a contaminagao dos olhos, evitar
bebidas alcodlicas (irritante da mucosa); 0s parceiros
sexuais devem ser alertados para que procureém
atendimento médico, pois € elevado o risco de
transmissdo (90 a 97% nas parcerias de homens com
gonorréia); cumprir o tratamento prescrito  pelo
médico; adotar medidas de sexo seguro, fazer uso de
camisinha nas relagoes sexuais.




1.2 Infeccao nao gonocaocica

Descricao: E a presenca de corrimento na uretra anterior, transl(cido (tipo
clara de ovo) ou gota matinal acompanhado de disuria (dor ao urinar) discreta.

Agenteinfeccioso: Doenca causada por mdltiplos agentes, entre eles:
Chlamydia trachomatis, Ureaplasma urealiticum (existem 15 sorotipos sendo
possivel que alguns causem uretrite e outros nao), Candida albicans,
Coryneobacterium vaginale e outros.

Distribuicdo: Cerca de metade dos casos de doengas sexualmente
transmissiveis que buscam assisténcia médica sdo uretrites ndo gonocdcicas e
sua prevaléncia supera a uretrite gonocoécica em muitos paises do mundo,
especialmente nos mais desenvolvidos.

Reservatorio: Ser humano.
Modo de transmissao: Contato sexual ndo protegido.

Periodo de transmissibilidade: Variavel, conforme o
agente infeccioso envolvido.

Cuidados: Os parceiros sexuais devem receber o
mesmo regime de tratamento que os pacientes. Fazer
uso de camisinha nas relagoes sexuais.

2 Corrimento Vaginal e/ou Dor Pélvica
2.1  Cervicites

2.1.1 Infeccao Gonococica

Descricdo: Doenca infecciosa que nas mulheres, apos a exposicao, ocorre
uma cervicite ou uretrite inicial, freqlientemente tao leve que passa
desapercebida. Em cerca de 20% ha invasao uterina no primeiro, segundo ou
outro periodo menstrual, com sintomas de endometrite, salpingite, ou peritonite
pélvica. A infeccdo endocervical € comum. Podem ser necessarias culturas
repetidas de material cervical para detectar a infecgao.

Agente infeccioso: O gonococo, Neisseria gonorrhoeae.

Distribuicdo: Doenca freqiiente e difundida mundialmente. Em criangas esta
presente em situagdes de violéncia sexual e em recém-nascidos por
contaminacdo ocular durante o parto.
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Doenca Inflamatoria Pelvica Aguda (DIPA)

Descricao: Doenga infecciosa que se caracteriza por queixa de desconforto ou
dor pélvica aguda e intensa.

Agente infeccioso: Ureaplasma urealiticum, Mycoplasma hominis e outros
podem ocasionar DIPA.

Modo de transmissao: Contato sexual ndo protegido.

Cuidados: Os parceiros sexuais devem receber o mesmo regime de tratamento
que as pacientes. Fazer uso de camisinha nas relagbes sexuais.

Corrimentos Vaginais
Cervicite mucopurulenta
Descricao: (ver 2.1.1) Meninas na pré-puberdade podem desenvolver

vulvovaginite gonococica depois de contato genital direto com exsudato de
adultos infectados.

Agente infeccioso: Neisseria gonorrhoeae, gonococo.

Distribuicao: Doenga comum difundida mundialmente. O nimero de casos
vem aumentando em todo o mundo. As infecgbes ascendentes sdo responsaveis
por casos de esterilidade.

Reservatorio: Doenca estritamente humana.

Modo de transmissao: Através do contato com exsudatos das membranas
mucosas de pessoas infectadas, quase sempre como resultado de atividade
sexual. A partir ja da idade de um ano, resulta, mais freqiientemente, de contato
sexual ou violéncia sexual, exceto em circunstancia de extrema promiscuidade e
de higiene deficiente.

Periodo de transmissibilidade: Pode estender-se por meses se nio tratada.
Apresentando um periodo de incubagdo de 2 a 7 dias, as vezes mais longo.

Medidas preventivas : Abster-se de relacdes sexuais durante o tratamento.
Usar camisinha nas relag6es sexuais. Medidas de higiene geral.
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2 [ricomoniase

Descricdo: Doenga comum nas mulheres Apresenta-se como vaginite com
pequenas lesdes hemorragicas (manchas verr clhas), as vezes punctiformes
(petéquias) e com corrimento aquoso, €spumaoso, amarelado, profuso e com
mau cheiro: freqiientemente sem sintomas. Pode apresentar prurido e/ou
irritacao vulvar.

Agente infeccioso:Trichomonas vaginalis (p! otozoario flagelado)

Distribuicdo: Doenca de
ampla distribuigao
geografica e fregliente em
todos o0s continentes e
povos de todas as ragas,
sobretudo em adultos,
com maior incidéncia entre
mulheres de 16 a 35 anos.
Em algumas areas a
incidéncia entre mulheres
chega a 50%.

Reservatorio: Ser &8 &
humano. . - e
é um protozoario, ser Vivo
ma unica célula.

Modo de transmissdo: Pelo contato com secregdes vaginais e uretrais das
pessoas infectadas durante o ato sexual e, mais remotamente, pelo contato com
objetos contaminados.

Periodo de transmissibilidade: Enquanto durar a infecgdo. Apresenta um
periodo de incubac&o de 4 a 20 dias; em média, 7 dias apds a contaminagao.

Cuidados : Evitar relacbes sexuais durante o periodo de infeccao e/ou
tratamento. Usar camisinha nas relagdes sexuais. Os parceiros de pacientes
também devem fazer o tratamento.




2.2.3 \aginose bacteriana

Descricdo: Caracterizada por um desequilibrio da flora vaginal normal,
apresenta geralmente mucosa vaginal hiperemiada, corrimento com odor fétido,
acinzentado, de aspecto cremoso, algumas vezes “bolhoso”, que piora depois do
coito e na menstruagao. Queimacgao ou ardor durante a relagao sexual.

Agente infeccioso: Gardnerella vaginalis (haemophililus vaginalis) e outros.
Modo de transmissao: Contato sexual desprotegido.

Cuidados: Uso de camisinha nos contatos sexuais.

2.2.4 Candidiase (moniliase, sapinho)

Descricao: Uma micose habitualmente limitada as camadas superficiais da pele
ou membranas mucosas; apresenta-se clinicamente sob a forma de placas orais,
intertrigo e vulvovaginite. Pode ocorrer: prurido vulvovaginal, ardor a micgao,
corrimento branco-semelhante a nata de leite, edema vulvar, fissuras e
maceracao da pele, vagina recoberta por placas brancas ou branco
acinzentadas.

Agente infeccioso: Candida albicans, Candida
tropicalis e ocasionalmente, outras espécies de [
Candida.

Distribuicao: Difundida no mundo inteiro, ocorre
sob forma esporadica. O fungo faz parte muitas
vezes da flora normal do homem; a prevaléncia da
infecc@o depende da localizacdo e das condigoes
gerais do individuo.

Reservatorio: O reservatorio humano é o mais é—-.ff!*!ai-:z. c

ey -

importante.

Modo de transmissao: Pelo contato com as secrecoes da boca, da pele ou da
vagina, nem sempre por contato sexual.

Periodo de transmissibilidade: Provavelmente, enquanto persistirem as
lestes (periodo de incubacao de 2 a 5 dias).

Cuidados: Diagnostico precoce e tratamento. Avaliagdo da gestante no pre-
natal. Uso de preservativo.
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Descrigao. A sifilis € uma doenga i
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urbanas do que nas rurais. E mais

quase todas as regioes do mundo.
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Acima e ao lado: lesdes da sifilis em fase
secundaria i

Modo de transmissdo: Pelo contato direto com exsudatos infecciosos de
lesdes recentes. Transmissdo principalmente pelo contato sexual, podendo ser
transmitida por transfusdo sangiiinea se o doador estiver no estagio inicial da
doenca. O profissional de saude pode raramente apresentar lesdes nas maos,
apds o exame de lesdes infectadas.

Periodo de transmissibilidade: Varidvel e indefinido; durante os periodos
primario e secundario e nas recidivas mucocutaneas; alguns casos podem ser
transmissiveis intermitentemente independente da presenca de lesoes, durante
2 a4 anos. O periodo de incubagdo varia de 10 dias a 10 semanas; geralmente 5]
de 3 semanas.

Cuidados: Abster-se de relagdes sexuais durante o tratamento. Informar seus
parceiros da possibilidade de contagio. O tratamento da doenca é simples e
seguro.

g )

3.1.1  Sifilis congénita

Descricdo: Trata-se de uma infeccdo fetal que ocorre por transmissao
placentdria, podendo levar a morte fetal e/ou malformagao congénita. O recém-
nascido pode apresentar aumento do figado, ictericia (hepatite sifilitica), edema
(sindrome nefrdtica), surdez neuroldgica, arqueamento das pernas (tibia em
sabre), narizem sela e outros.
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Agente infeccioso: Treponema pallidum.

Distribuicdo: A OMS estimava, e
em 1991 que nos paises em
desenvolvimento, do total de B
mulheres gestantes, 10 a 15% §

tinham sffilis. No Brasil, com a

oferta do exame VDRL durante a

gestagao se reduziu muito a
transmissdo da doenca € O

nimero de casos € de menos de §

30%. Em Joinville a incidéncia de |

sifilis na gestante € menor que

1%.

Reservatorio: Humano.
Modo de transmissao: Da placenta da mae infectada para o feto.

Periodo de transmissibilidade: Quanto mais recente for a sifilis adquirida
pela gestante, maior sera aintensidadeea probabilidade de transmissao vertical
(de mae para filho).

Cuidados: A sifilis congénita € uma das enfermidades mais facilmente
preveniveis, bastando que a gestante faca o pré-natal e neste pelo menos dois
exames para a investigagao de sifilis. A gestante infectada, diagnosticada
clinicamente e/ou atraves de VDRL deve ser prontamente tratada para evitar a
transmissao da doenga.

3 F ol P
3.2 Cancro moic

Descricdo: Também conhecido como Uulcera mole da pele, cancro ducrey ou
cancro venéreo. Caracteriza-se por lesdes multiplas e habitualmente dolorosas.
Les3o de borda irregular, com contornos eritemato-edematosos, fundo irregular
e coberto por exsudado necrético, amarelado e fétido. Muitas vezes (30 a 50%
dos casos) apresenta O bubdo (linfonodos aumentados e inflamatorios,

geralmente inguinais).

Agente infeccioso: Haemophilus ducreyi - bacilo de ducrey.

Distribuicdo: N&o ha diferenca de incidéncia em razao de raga € idade, sendo
mais frequiente no sexo masculino. E menos comum, porém ocorre em pequenos
surtos nas regioes temperadas. E muito frequente nos paises tropicais €
subtropicais € nos portos maritmos, onde sua incidéncia é as vezes mais

elevadada do que a da sifilis.
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Reservatorio: Humano.

Modo de transmissao: Pelo contato sexual
direto com secregoes das lesdes abertas e pus
dos bubodes. A transmissao indireta é rara. A
promiscuidade sexual e a falta de asseio
facilitam a transmissao.

Periodo de transmissibilidade: Enquanto
persistir o agente infeccioso na lesao primitiva
ou na secrecao dos ganglios linfaticos da regiao.
Na maioria dos casos, dura semanas. Periodo de
incubacao de 3 a5 dias.

Cuidados: Abstinéncia sexual até resolugao completa da doenga. Tratamento
dos parceiros sexuais mesmo que este nao apresente sinais clinicos
(principalmente as mulheres podem ser assintomaticas).

3.3 Herpes genital

Descricdo: Virose que apresenta queimagao e prurido antes do
aparecimento das lesdes (na glande e prepucio no homem; na mulher, nos
pequenos labios, clitéris e grandes labios). Geralmente inicia com papulas
avermelhadas de 2 a 3 milimetros, seguindo-se por vesiculas (bolhas)
agrupadas, com conteudo citrino que se rompe dando origem as ulceragoes,
posteriormente recobertas por crosta.

Agente infeccioso: Herpes simplex virus (HSV) tipos 1 e 2. Mais comumente
tipo 2.
16




Distribuicdo: A infeccdo pelo HSV tipo 2 é rara antes da adolescéncia. Sao
encontrados anticorpos em 20% dos adultos. A prevaléncia chega a 60% em
grupos sOcio-economicos mais baixos e em individuos sexualmente promiscuos.

Reservatorio: Humano.

Modo de transmissao: A transmissdo do HSV tipo 2 3 adultos nao imunes,
usualmente ocorre por meio do contato sexual.

Periodo de transmissibilidade: Os pacientes com lesoes genitais primarias
s30 infectantes durante cerca de 7 a 14 dias; com doenca recorrente, de 4 diasa
uma semana. Infecgoes assintomaticas tanto orais como genitais, com excrecao
viral temporaria, sao provavelmente pouco comuns.

Cuidados: O uso de camisinha pode ser um método de barreira efetiva durante
o periodo de eliminacdo viral. Ainda n3o existe tratamento que proporcione a
cura definitiva do herpes genital.

3.4 Linfogranuloma ven éreo

Descricao: Tambem conhecido como doenga de Nicolas Favrés. Caracteriza-se
pela presenca de bub3o inguinal. Além do comprometimento dos linfonodos que
evoluem para supuragao e fistulagdo por orificios multiplos, o paciente apresenta
febre, mal-estar, perda do apetite, emag recimento, dor articular € SUOres
noturnos. Conhecido popularmente por “*mula”.
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Distribuigao: Acomete homens e mulheres sendo mais freqliente em mulheres
e homossexuais masculinos, pelo acometimento retal.

Reservatorio: Humano.
Modo de transmissao: Exclusivamente sexual.

Periodo de transmissibilidade: Variavel, de algumas semanas a varios anos,
enquanto houver lesoes ativas.

Cuidados: As mesmas condutas das demais DSTs, reforcando o uso de
camisinha para evitar a penetracao do HIV pelas lesoes genitais ou anais.

3.5 Donovanose

Descricao: Doenca cronica progressiva que acomete pele e mucosas das
regides genitais, perianais e inguinais. Um pequeno nodulo, vesicula ou papula
evolui para um processo de disseminacao lenta, exuberante, granulomatoso e
algumas vezes ulcerado.

Agente infeccioso: Calymmatobacterium granulomatis, donovania
granulomatis.

Distribuicao: Uma doenca rara, de areas tropicais e subtropicais.
Aparentemente mais freqlente em homens do que mulheres, principalmente na
faixa de 20 a 40 anos.

Reservatorio: Humano
Modo de transmissao: A donovanose é freqiientemente associada a
transmissao sexual, embora 0os mecanismos de transmissdao nao sejam bem

conhecidos.

Periodo de transmissibilidade: Desconhecido, provavelmente enquanto
houver na pele ou mucosa lesoes abertas.

4 Condiloma acuminado

Descrigao: O condiloma acuminado também é conhecido por verruga venérea,
verruga genital e crista de galo. Produz lesdes papulosas e vegetantes de
tamanho variavel. No homem geralmente localiza-se na glande, sulco balano-
prepucial e regiao perianal; na mulher geralmente localiza-se na vulva, perineo,
regiao perianal, terco superior da vagina e colo uterino.

18




Agente infeccioso: Papilomavirus humano (HPV) € um DNA-virus nao
cultivavel do grupo dos Papovavirus. Atualmente sao conhecidos mais de 50

subtipos, sendo alguns destes responsaveis por afeccdes genitais, inclusive de
carater pré-canceroso.

Distribuicao: E mais frequente nO homem do que na mulher. Doenca de
evolucao benigna € mais rara doque as uretrites gonocc’;cicas enao gonocécicas.

Reservatorio: Serhumano.
Modode transmissao: Sua transmissao & predominantemente sexual.

pPeriodo de transmissibilidade: Enquanto apresentar as verrugas ou
processo de cicatrizagao.

Cuidados: Abster-se€ de atividade sexual na vigéncia de Verrugas
condilomatosas. Uso de preservativos \ubrificados para proteger-se das lesoes
de localizagao interna.

5. AIDS (Sindrome de imunodeficiéncia Humand Adaquiridal

Descricdo: A sindrome de imunodeficiéncia humana adquirida fol
reconhecida pela primeira Vez em 1981 como uma sindrome clinica constituida
por infeccao oportunista e/ou neoplasia € associada com imunodeficiéncia
celular. O virus da AIDS inibe o sistema imunolégico do corpo humano (sistema
responsavel pela deteccdo e destruicdo de organismos Nocivos a saulde)
ajudando na proliferacao de outras doencas chamadas oportunistas.
A infeccao pelo HIV pode ser dividida em 4 fases: infeccdo aguda, fasé
assintomatica (o individuo é portador do virus,
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Mas ndo tem sintomas da doenca). Na fase sintomatica inicial, o portador
comeca a apresentar emagrecimento, diarréia, fadiga, candidiase oral
(sapinho), febre persistente (mais de 30 dias), entre outros sintomas. Na fase
AIDS as manifestacdes dependem do grau de imunidade do paciente (que
diminui gradativamente se o paciente ndo for tratado) e das doengas
oportunistas que estiverem presentes.

A esquerda: o virus HIV
em uma representagao

v A g;j tridimensional.

I A direita, um paciente
com AIDS onde
apresenta os sintomas de
emagrecimento e
diarréia.

Agente infeccioso: O virus responsavel, HIV ou virus da imunodeficiéncia
humana, virus tipo RNA, pertence a familia dos retrovirus. Virus sao
microorganismos que nao se reproduzem de forma independente, por isso
invadem outras células para multiplicarem-se. No caso do HIV, as celulas
escolhidas sao os linfocitos, CD, responsaveis pela “defesa” do organismo para
muitas doencas.

Distribuicdo: A sindrome estd mundialmente difundida. A distribuicao
geografica dos casos de AIDS mostra uma concentragao especial nas grandes
cidades.

Reservatorio: Caracteriza-se como uma doenca exclusivamente humana.
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Como usar preservativo
6.1  Camisinha masculina:

a) Tenha sempre uma camisinha com vocé;

b) S6 retire a camisinha da embalagem na hora em que for usa-la;

c) Desenrole a camisinha sobre o pénis duro, até cobri-lo por inteiro,
apertando a ponta da camisinha para sair todo o ar. E ai onde o esperma
vai se alojar na hora da ejaculagdo, evitando dessa forma o rompimento;
d) Ao término da relagao, tire a camisinha com o pénis ainda duro para
evitar vazamento;

e) Depois de retirada a camisinha, dé um no e jogue no lixo, evitando o
contato com outros materiais ( se possivel enrole-a com pa pel).
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6.2 Camisinha feminina.
a) Use camisinha em todas as relagOes sexuais;
b) S6 retire a camisinha da embalagem na hora em que for usa-la;
c) Abra a embalagem e segure O anel interno (o de menor diametro ou
tamanho);
d) Introduza este anel na vagina, dobrando-o com cuidado, para facilitar a
entrada;
e) Empurre com o dedo até sentir tocar o colo do utero. Deixe 0 anel externo
para fora da vagina;
f) Depois de retirada a camisinha, dé um né e jogue no lixo, evitando o
contato com outros materiais ( se possivel enrole-a com papel).

-




Enderecos importantes.

Coordenacao do Programa Mu

Unidade Sanitaria: Rua Enge
CEP 89201-
E-ma

Servico de Assisténcia
Especializada (SAE): Rua Er
CEP 8C€
E-m T
Centro de Testageme
Aconselhamento (CTA): R

W

v

Hospital-Dia: Rua Xavier
CEP 89227~
E-mail: hrhas(

Posto Sao Marcos: Rua Canel
CEP 89
Distrib

Maternidade Darcy Vargas:

.nheiro Niemeyer, 23

";[.i.

y Carlos Lan

AIDS de Joinville
0. Fone (47) 433-1660

130 - Centro -Joinville - SC
sanit@ Lg.com‘c:om.br

nicipal de DST/

\genheiro Niemeyer, 230. Fone (47) 433-1660
201-130 - Centro -Joinville - SC

\idsanit@ ig.com.br

g, 41. Fone 433-91-79
s do Hospital Sao José

eira lateral ante
aldi - Joinville - SC

9202-030 - Anita Garib
il: ctaville@ bol.com.br

S/N°. Fone (47) 461-5500

- Bairro Boa Vista - Joinville - SC

)bol.com.br

inha, 71. Fone (47) 431-4545

1 4-420 - Sao Marcos - Joinville - SC

50 de preservativo feminino.

,S/N". Fone (47) 461-5750.
aribaldi - Joinville -SC

Rua Pedro Mayerte
CEP 89201-530 - Anita G
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Entre no ritmo de Joinville: Previna-se!




