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USUÁRIA OU PESSOA EM SITUAÇÃO DE RUA 
CHEGA NA UBS/APS
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 Teste Rápido de sífilis, HIV, hepatites B e C
 Aconselhamento
 Métodos de prevenção
 Vacinas
 PrEP e PEP

Espaço de 
escuta e 

acolhimento

Suspeita 
de gravidez?

Realizar 
TIG

TIG
POSITIVO

Iniciar 
pré-natal

Encaminhar para 
planejamento 

reprodutivo

Orientações e 
prevenção

TIG
negativo

NÃO

 Notificar para HIV 

 Encaminhamento
     para o SAE

 Manter cuidado      
     compartilhado 
     entre a APS e SAE

Teste rápido de HIV 
reagente

Realizar teste rápido

Teste rápido de 
HIV não reagente

SIM

PLANEJAMENTO REPRODUTIVO

ACESSE

https://portalsinan.saude.gov.br/images/documentos/Agravos/AidsAdulto/Aids_adulto_v5.pdf
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Realizar TR de sífilis, HIV , hepatites B e C

 Aconselhamento

 Imunização 

 Medicamentos 

 Insumos de prevenção 

 Repetir no 3º trimestre 

 Repetir em caso de vítima 
de violência sexual (VVS)

 Sempre que a gestante desejar 

Para a garantia do cuidado da gestante em 
situação de rua e do acesso ao pré-natal é 
necessário a articulação da rede de servi-
ços, com ações intersetoriais e planeja-
mento das ações conjuntas, tais como: 

 Captação precoce

 Agendamento do pré-natal de alto risco 

 Parceria com os equipamentos da 
assistência social

 Articulação com o conselho tutelar, 
caso necessário 

 Acompanhamento de integrantes da 
equipe nas consultas obstétricas de alto 
risco, quando necessário.

 Manter a rotina e o 
acompanhamento do pré-natal 

 Testagem de parceria (s) 
sexual (is) 

 Pré-natal do parceiro 

 Orientar sexo seguro 

 Vincular para maternidade 
de referência

 Investigar filhos anteriores

TR de HIV reagente?

NÃO SIM

 Notificar HIV/Aids adulto e  
gestante HIV 
 Encaminhar para o SAE 
(acompanhar a infecção pelo 
HIV) e manter rotina de 
pré-natal pela APS

PRÉ-NATAL

Atenção ao 
pré-natal de 
baixo risco

ACESSE

Manual de 
gestação de 
alto risco

ACESSE

Guia do 
pré-natal do 
parceiro para 
profissionais 
de saúde

ACESSE

Manual 
de cuidado à 
saúde junto 
à população 
em situação 
de rua

ACESSE

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cadernos_atencao_basica_32_prenatal.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_gestacao_alto_risco.pdf.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_pre_natal_profissionais_saude_1ed.pdf
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/equidade/publicacoes/populacao-em-situacao-de-rua/manual_cuidado_populalcao_rua.pdf/view
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 Manejo clínico da gestante

 Ofertar tecnologias da 
prevenção combinada 

 Realizar orientações para 
boa adesão ao tratamento 

 Vínculo para maternidade 
de referência

 Entregar cópia dos exames 
de carga viral (CV) e CD4 para 
a gestante 

 Orientar via de parto, 
quando possível

 Estabelecer via de parto conforme 
as recomendações vigentes 

 Avaliar a indicação da profilaxia 
periparto (AZT venoso)

 Inibir a lactação com cabergolina

 Garantir a privacidade da puérpera

 Encaminhar/garantir o retorno 
para a APS de referência e SAE

 Notificar gestante com HIV

 Entregar receita com doses das 
medicações da gestante e do RN, 
e certificar o entendimento das 
informações

 Entregar antirretrovirais para 
a profilaxia do RN em quantidade 
suficiente 

 Entregar formula láctea para 
o RN em quantidade suficiente

Protocolo clínico e 
diretrizes terapêuticas
 para manejo da 
infecção pelo HIV
em adultos

ACESSE

Prevenção combinada 
do HIV bases conceituais 
para profissionais, 
trabalhadores(as)
 e gestores(as) 
de saúde

ACESSE

Manual do cuidado 
contínuo das pessoas 
vivendo com HIV/Aids 

ACESSE

Fluxogramas para 
prevenção da transmissão 
vertical do HIV, sífilis e 
hepatites B e C nas
 instituições que realizam 
partogestante

ACESSE

SAE
Acompanhamento em conjunto 
com a APS durante o pré-natal

 Coletar genotipagem
 Coletar CD4 e carga viral 
 Notificar gestante com HIV 
 Iniciar tratamento 
antirretroviral (TARV)

MATERNIDADE
Gestante com teste rápido para 

HIV positivo ou diagnóstico prévio

https://www.gov.br/aids/pt-br/central-de-conteudo/pcdts/pcdt_hiv_modulo_1_2024.pdf
https://www.gov.br/aids/pt-br/central-de-conteudo/publicacoes/2017/prevencao_combinada_-_bases_conceituais_web.pdf/view
https://www.gov.br/aids/pt-br/central-de-conteudo/publicacoes/2023/manual-do-cuidado-continuo-das-pessoas-vivendo-com-hivaids-atual/view
https://www.gov.br/aids/pt-br/central-de-conteudo/publicacoes/2021/fluxogramas-para-prevencao-da-transmissao-vertical-do-hiv-sifilis-e-hepatites-b-e-c-nas-instituicoes-que-realizam-parto
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 Realizar os cuidados na sala de parto, conforme PCDT

 Realizar a primeira carga viral de sangue periférico

 Iniciar Pep conforme a classificação de risco 
(preferencialmente nas primeiras 4 horas, em até 48h)

 Iniciar fórmula infantil para alimentação do RN

 Orientar sobre os riscos de infecção pelo aleitamento 
materno ou cruzado 

 Realizar a alta hospitalar com a consulta agendada 
no SAE

 Entregar aos responsáveis a receita com o ARV, 
explicando detalhadamente a administração e certificar 
de que a informação foi compreendida

 Entregar aos resposáveis o resumo de alta com 
informações do parto, medicações e exames realizados

 Notificar a criança exposta ao HIV

ACESSE

Protocolo clínico e diretrizes 
terapêuticas para manejo da 
infecção pelo HIV em crianças e 
adolescentes módulo I diagnóstico, 
manejo e acompanhamento de 
crianças expostas ao HIV

Formulários Siclom

ACESSE

Ficha de notificação/
investigação criança 
exposta ao hiv

ACESSE

MATERNIDADE

https://www.gov.br/aids/pt-br/central-de-conteudo/pcdts/PCDT_HIV_Criana_Modulo_1_2024_e.pdf
https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-centro-oeste/hujm-ufmt/saude/nucleo-de-vigilancia-epidemiologica-hospitalar/fichas-de-notificacao-e-investigacao/crianca-exposta-ao-hiv.pdf
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ACESSE

Protocolo clínico e diretrizes manejo 
da terapêuticas para módulo II 
diagnóstico, manejo etratamento de 
crianças e adolescentes vivendo 
com HIV infecção pelo HIV em 
crianças e adolescentes

ACESSE

Ficha de 
notificação/
investigação

SAE
Acompanhamento em conjunto com 

a APS para puericultura

Realizar carga viral 
(entre 3 a 4 meses de vida)

 Suspender profilaxia para p. Jiroveccii 
 Realizar anti-hiv para exclusão 
diagnóstica definitiva, entre 12-18 meses 
de vida

Coletar nova carga viral 
ou DNA-Proviral

Segunda CV-HIV ≥ 100 
cópias/ml ou DNA proviral 
detectável=criança 
infectada pelo HIV

 Coletar genotipagem e CD4

 Iniciar tratamento ARV

 Notificar (ficha de notificação 
Aids em menores de 13 anos)

DETECTÁVEL

DETECTÁVEL

 Manter profilaxia com antirretrovirais até 28 dias de vida

 Iniciar profilaxia para P. jiroveccii após 28 dias de vida

 Garantir oferta de fórmula láctea até pelo menos o 
6º mês da criança

 Coletar carga viral

INDETECTÁVEL

INDETECTÁVEL

Realizar carga viral
 14 dias de vida
 1 mês e meio de vida
 Entre 3 a 4 meses de vida

https://www.gov.br/aids/pt-br/central-de-conteudo/pcdts/PCDT_HIV_Crianas_Modulo_II_2024_e.pdf
http://www.portalsinan.saude.gov.br/images/documentos/Agravos/AidsCrianca/Aids_crianca_v5.pdf
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ACESSE

Calendário Básico 
de Vacinação (PNI)

PUERPÉRIOPUERICULTURA

 Iniciar consulta na primeira 
semana depois do parto

 Realizar Teste do Pezinho

 Vacinação

 Realizar cuidado com a criança 
exposta 

 Consultas de rotina para avalia-
ção do crescimento e desenvolvi-
mento da criança

 Iniciar consulta na primeira 
semana depois do parto

 Orientar sobre interrupção da 
amamentação

 Realizar medidas para prevenção 

 Orientar a continuidade e a boa 
adesão ao tratamento

https://www.gov.br/saude/pt-br/vacinacao/calendario
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