Em 1983, ano de criacdo do Programa Estadual
de Aids,

trabalhar em servigos que atendiam pacientes

muitos profissionais ndo queriam

com quadro suspeito da doenca. Na época, nao
se conhecia seu agente causador, nem todas as
suas formas de transmissdo. Abrir novos servicos
era um trabalho drduo. Aos poucos, as barreiras
foram vencidas e tivemos muitos avan¢os em
especial no campo da prevengado e do tratamento
antirretroviral. Entretanto ainda convivemos com
uma mortalidade por aids elevada, casos de sifilis
congénita e elevacdo de casos novos de infecgdo

pelo HIV, principalmente entre homens jovens.

Trabalhamos muito ao longo destes 35 anos,
em conjunto com as Regionais de Salde, dreas
técnicas e outros programas da Secretaria da
Salde de Sdo Paulo, com as Secretarias Municipais
de Salde e outras secretarias de governo sempre
acompanhados pelo ativismo da sociedade civil
organizada e das PVHA. Hoje, em todo o estado
estima-se em mais de 10 mil o nimero de
profissionais de salde que trabalham direta ou
indiretamente no campo da aids para dar conta da
assisténcia as PVHA, da vigilancia epidemioldgica
e de agdes de prevengdo, diagndstico precoce,

pesquisa, gestdo e articulacdo com a sociedade civil.

Contamos com uma vasta rede de servicos de
assisténcia especializada em IST/aids e centros de
testagem e aconselhamento, hospitais-dia e de
assisténciadomiciliarterapéuticadescentralizados,
estando mais de 80% sob responsabilidade dos
municipios. Ressaltamos ainda a importancia
da participacdo das secretarias de educagdo e
justica nas acdes de promogao de salde sexual
e reducdo da discriminacdo atencdo bdsica de
salde na assisténcia as IST e a realizacdo das
acdes de prevencdo e incentivo a testagem do
HIV, além do controle da transmissao vertical do
HIV e sffilis.
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Nesta edicio especial do Bepa contaremos
um pouco de nossa histéria, o que fizemos,
fazemos e ainda temos por fazer. Sio muitos os
desafios para a quarta década da epidemia. E
preciso continuar inovando na comunica¢ao com
as populagdes mais vulnerdveis, em especial os
jovens, ampliar o acesso ao teste rapido para HIV
e sifilis, melhorar o acesso as novas tecnologias
biomédicas de prevencdo como a Profilaxia Pds
Exposicdo (PEP), a Profilaxia Pré Exposicdo (PreP)
e o tratamento como prevencdo, sem perder de
foco a promogdo de praticas de sexo seguro. Para
tal, é necessério investir na qualificacio da rede de
cuidados em todo estado, assim como em acdes
de educacdo permanente para os profissionais da
gestdo e dos servicos e ampliar as parcerias com
universidades e demais secretarias e fortalecer a
parceria com a sociedade civil e o movimento de
aids para somar esforcos para o enfrentamento

da epidemia.

Por outro lado, o aumento da longevidade
das PVHA associado a complexidade do seu
acompanhamento clinico demandard investimento
adicional e permanente nos servicos que atendem
esta populacao. E sobretudo essencial evitar a
banalizacdo da epidemia.

Agradecemos a dedicacdo, a competéncia e
o trabalho incansdvel de todas as pessoas que
compartilham dos ideais preconizados pelo sistema
dnico de salde, e fazem a diferenca no dia a dia

das pessoas com IST e vivendo com HIV/aids.
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