Meta 1: Presentey oriente al cliente ala sesion

Meta 2: Mg ore la percepcion del riesgo por parte del cliente

Meta 3: Elabore los detalles especificos del incidente arriesgado més reciente que el cliente tuvo
Meta 4: Repase experiencias previas utilizadas para la reduccion de riesgos

Meta 5: Sintetice incidente y factores de riesgo

Meta 6: Elabore pasos parala reduccion de riesgo(s)

Meta 7: Identifigue fuentes de apoyo y proporcione recomendaciones

Meta 8: Apoye ladecisién sobre la prueba

Meta 9: Haga un resumen y cierre la sesion




Sesion Inicial

Componentes del protocolo




Meta 1: Presentacion y orientacién ala sesion

Protocolo

Ejemplo

Hola, me llamo y soy su especiaistaen lareduccion de
riesgos con €l (1a) “su agencia” . Voy a hablar con usted hoy
sobre como usted puede reducir su riesgo de infeccion.

Como su especialista en lareduccion de riesgos, yo trabajaré con
usted paraidentificar sus riesgos a enfermedades transmitidas
sexuamente (ETS), VIH y VHC, y para explorar asuntos
relacionados a estos riesgos. Esto podriaincluir discusiones
sobre actividades sexualesy / 0 € uso de drogas, algo que alas
personas les cuesta hablar de vez en cuando.

Esta sesién normalmente tarda como de 20 a 30 minutos.

Hablaremos sobre suriesgo alasETS, VIH y VHC.

Veremos como haintentado usted reducir €l riesgo ha estas
enfermedades. Hablaremos sobre otros cambios que usted
podria considerar parareducir su riesgo alin més, y hablaremos
sobre cémo podria usted planear esto.

Quizalo mandaremos a otros servicios para apoyarle en sus
esfuerzos para reducir |os riesgos.

Todo lo que discutimos hoy permanecera confidencial y solo se
compartird en esta agencia solo con personas gque tengan alguna
necesidad de saberlo.

Antes de seguir adelante, ¢qué preocupaciones o preguntastiene
usted ahora mismo?




Preséntese a cliente.

Expligue lafuncién del RRS.

Indique laduracion de la sesién.

Dé unaidea general sobre el contenido de la sesion.
Exploracion delosriesgos paraVIH / ETS/ VHC.

I dentificacion de retos de lareduccién de riesgos.
Discuta estrategias parareducir 10s riesgo(s).

Presente la idea de recomendaciones para otros servicios.

Discuta el concepto de confidencialidad.

Sefiale las preguntas y preocupaciones inmediatas.



Meta 2: Mejorela percepcion del riesgo por partedel cliente

Protocolo

Ejemplo
¢QuUéleimpulsd avenir aqui?

¢Hablemos sobre que pudo haberlo puesto bajo riesgo?

¢Qué ha oido de lo que podria ser €l riesgo a inyectarse drogas o
al tener relaciones sexuales sin proteccién?

Pregunta complementaria: ¢COmo se aplican a usted estos
riesgos?

Cuando usted (mencione la conducta arriesgada), ¢cuanto pensd
en contraer lainfeccion?

¢Qué pruebas para estas infecciones hatenido anteriormente?

S |e han hecho pruebas anteriormente: ¢Como fue para usted
tal experiencia?

Pregunta complementaria: ¢Como le afect6 ese proceso respecto
alo que usted hace para prevenir e riesgo?

A veces un resultado negativo hace que la gente piense estar
inmune. Cuando usted se hizo la prueba anteriormente, ¢de qué
maneraleinfluyo el resultado negativo a su conducta
arriesgada?

Parece que esté preocupado(a) sobre estas infecciones, pero ala
misma vez, participa en actividades que usted sabe e ponen en
peligro. Digame ¢qué significa eso para usted?




Discutalarazon delavisita

Escuche e identifique las actividades que al cliente le ponen en riesgo a
contraer VIH / ETS/VHC.

Dirijalaatencién del cliente hacia la conducta arriesgada.

Evalte €l nivel de preocupacion del cliente sobre tener/adquirir el VIH /
lasETS/ e VHC.

Discuta el historial de pruebas del clientey los cambios de
comportamiento en respuesta a dichas pruebas anteriores.

S € resultado anterior de la prueba VIH fue negativo, evalle s €l
cliente actla de manera arriesgada a causa de dichos resultados
negativos.

Identifique y hable sobre ejempl os de sentimientos variados o conflicto
entre creenciasy la conducta del cliente.



Meta 3: Explorelos detalles especificos del incidente de riesgo mésreciente

Protocolo

Ejemplo

Hableme sobre la Gltima vez que usted tuvo relaciones sexuales
sin proteccién (o cuando usted compartio los equipos de
inyeccion de drogas.)

Preguntas complementarias. ¢Cuando fue que esto sucedi6?
¢Con quién estuvo? ¢Qué estaba pasando? ¢Qué hizo?

¢Con qué frecuencia ocurre esto?
Pregunta complementaria: ¢Qué tan preocupado(a) esta usted
sobre esto?

¢Cuando ha hablado usted con sus parejas sobre riesgos, o si
aguno de ustedes han tenido una prueba?

S no hubo comunicacion:
¢QuE preocupaciones tiene sobre (el tener relaciones/ usar
drogas) con esta persona?

¢Qué cree usted que fue lo que le impidi6 protegerse esavez?
Pregunta complementaria: ¢Cuanto habia estado tomando o
usando esa noche?

¢Qué estaba sucediendo esa noche?
Pregunta complementaria: ¢Qué mas est4 sucediendo quele
dificulta protegerse?




Explore quién, qué, donde, cuando, y €l como de la exposicion méas
reciente a riesgo.

Evalle €l nivel deriesgo que se acepta por € cliente.

EvalGe la comunicacién con sus parejas sobre infecciones transmitidas
sexualmente o transportadas por la sangre.

I dentifique circunstancias o situaciones que contribuyen
(contribuyeron) ala conducta arriesgada.

Identifique las vulnerabilidades y las provocaciones a incidente de
conducta arriesgada.



Meta 3: Explorelos detalles especificos del incidente de riesgo masreciente

Protocolo

Ejemplo

Ademas de esta Ultima vez, ¢cuando tuvo usted otra experiencia
semejante?

Preguntas complementarias:

¢En qué se parece la circunstancia?

¢Qué ha notado sobre |os momentos cuando tiene una mayor
tendencia de correr riesgo?

Usted quiere tener buena salud; ala misma vez quiere hacer
ciertas cosas que le ponen en riesgo. Parece tener un conflicto.
Hableme sobre eso.




EvalUe |as pautas (croénicas, episodicas, Unicas) de conducta arriesgada
del cliente.

Identifique y trate con ejemplos de sentimientos variados sobre la
reduccion de riesgos y conflictos entre creenciasy comportamiento.



Meta 4: Repase experiencias previas con la reduccion deriesgo

Protocolo

Ejemplo

¢Qué haintentado hacer para prevenir que usted contraigala
infeccion?

Pregunta complementaria: ¢Como le fue con eso?

¢Qué hasido lo méas dificil de hacer para protegerse?

¢Cuando ocurre esto tipicamente?

¢Con qué frecuencia habla usted con sus parejas sexuales/ con
las que comparte jeringas / con sus amistades sobre
preocupacionesdeVIH / ETS/VHC?

Pregunta complementaria: ¢Qué piensa usted sobre eso?

¢Cudles riesgos | e parecen aceptabl es para que usted asi |os
tome?

Estas actividades implican un riesgo de infeccion. El hecho que
usted esta aqui hoy dia demuestra que esté preocupado(a) sobre
infeccion. Digame como quiere balancear eso.

¢De qué manera cree usted que sus comparieros(as) tratan con
SUS riesgos?

Pregunta complementaria: ¢De qué manerale afecta eso en su
conducta?




I dentifique esfuerzos exitosos con la reduccion de riesgo.

| dentifique obstécul os en la reduccion de riesgo.

Explore las provocaciones / situaciones que aumentan la probabilidad de
conducta de alto riesgo.

Explore la comunicacion del cliente sobre reduciendo riesgos.

Discuta el nivel deriesgo que €l cliente califica aceptable.

Identifique y hable de ejemplos de desacuerdo entre las creencias y la
conducta del cliente o gjemplos de sentimientos variados sobre la
reduccion de riesgo.

Explore la percepcion del cliente sobre las normas de la comunidad y de
sus comparieros en cuanto alareduccion deriesgo. Animeleal cliente
para que afirme sus actitudes y creencias sobre la conducta arriesgada.



Meta 5: Sintetice d incidentey la pauta deriesgo

Protocolo

Ejemplo

Esto es cdmo yo entiendo que es su situacion con respecto a
riesgos. (Haga un resumen de los asuntos claves
proporcionados por € cliente.)

¢Qué tan bien concuerda este resumen con la manera en que
usted percibe su conducta arriesgada?

¢Qué impacto tiene su conducta arriesgada con sus relaciones
€on sus parejas, sus compafieros de trabajo y / o su familia?

Hay algunas cosas que afectan su conducta arriesgada (indique
asuntos especificos de conducta, comunicacion, abuso de
sustancias).

Estos riesgos al parecer ocurren...

Dado lo que hemos discutido, entiendo que (mencione la provocacion/
vulnerabilidad—por gemplo, tomar, usar drogas, ir a los clubes,
etc.) aumentala posibilidad que usted tomarariesgos.

Veo mucho riesgo de infeccion en el estado que estan las cosas,
y una necesidad muy clara en tomar algunos pasos para tratar
con dllo.

Parece que usted esta comodo(a) con (riesgo).
¢Como le hace usted para manejar eso?

(Elogie los esfuerzos anteriores para reducir el riesgo.)
Ahora, veamos algunas cosas adicionales que le pueden apoyar
a usted.




Haga un resumen de lainformacion que ha proporcionado € cliente.

Ponga la conducta arriesgada en el contexto mas amplio de lavidadel
cliente.

Proporciénele comentario a cliente con respecto asu riesgo de VIH /
EST /VHC.

Note cualquier frecuencia (pauta) de conducta arriesgada.
I dentifique provocaciones/ vulnerabilidades claves.

S se aplica, exprese preocupacion y urgencia sobre los riesgos del
cliente.

Utilizando un riesgo identificado, hable sobre jempl os de desacuerdo
entre las creenciasy la conducta del cliente o g emplos de sentimientos
variados sobre un cambio de su conducta.

Animey apoye a cliente a enfrentar |os asuntos de riesgo.



Meta 6: Elabore un paso hacia un riesgo reducido

Protocolo

Ejemplo

Sabemos que & cambio hormalmente ocurre en pasos pequefios.
¢Qué eslo que més querria hacer usted para reducir su riesgo?

¢QUEé paso peguefio podriatomar usted durante la semana que
viene que le acercaria a su meta de reducir €l riesgo?

Ahora que usted yaidentifico algo que querria hacer, digame
como va a hacer que esto se lleve acabo.

¢Qué podriafacilitar su habilidad de completar este paso?
Preguntas complementarias:

¢Quién podria apoyarle en intentar hacer esto?

¢Qué podriadificultar esto alin més para usted?

¢Cémo lo manegjard?

¢Cuan razonable |e parece este paso a usted?

El hacer cambios en la vida puede constituir un reto.
Hablaremos sobre su progreso en la sesion siguiente.

Intente notar qué eslo que le sirvey lo que presente un reto para
usted en tomar € paso.

Hagamos un apunte de su paso para que usted tenga una copia de
los detalles especificos.




Explore la(s) conducta(s) que €l cliente tiene lamotivaciony la
capacidad de cambiar.

Identifique un paso “SMART” (las siglas en inglés definen un paso
“inteligente”) hacia un cambio de la conducta identificada.

Dividalaaccién hacia un riesgo reducido en pasos especificosy
concretos.

I dentifique apoyos o barreras a paso hacia un riesgo reducido.

Resuelva problemas con respecto al paso (quiza sera apropiado hacer
un juego de roles ahora).

Confirme con €l cliente que €l paso esrazonable y aceptable.

Reconozca que €l paso es un reto y que habré una oportunidad para
evaluarlo en lasesion siguiente.

Pidaal cliente que esté atento(a) alas fuerzasy las debilidades del paso
mientras intente tomarlo.

Documente el paso hacia un riesgo reducido dando copiasa RRSy a
cliente.



Meta 7: |dentifique fuentes de apoyo y propor cione recomendaciones

Protocolo

Ejemplo

¢Con quién habla usted sobre sus sentimientos o
preocupaciones?

Pregunta complementaria: ¢Quién le ha dado apoyo en el
pasado?

A veces las personas quieren que alguien especificamente
capacitado les ayude con estos asuntos.

¢Qué experienciatiene usted con (la recomendaci én sugerida)?

Ya que hemos hablado sobre (el abuso de drogas, €l alcohal, la
conducta sexual) que afecta(n) su riesgo, ¢qué ha considerado
hacer para conseguir ayuda en tratar con esto?

Pregunta complementaria: ¢Qué tipo de apoyo o servicio en
particular estaria dispuesto(a) a considerar?

El cambio de conducta tomatiempo y préctica, y es muy
importante que usted tenga a una persona que le pueda apoyar
en esto.

Aqui tiene lainformacién en cuanto a servicio que usted
Ilamara para obtener ayuda. ¢Cuando cree que podriallamar oir
usted alla?




Evalle el sistemade apoyo del cliente.

Trate con los asuntos que contribuyen al riesgo que son de largo plazo o
dificiles paramangjar.

EvalUe la buena disposicion del cliente para buscar ayuda profesional y
para utilizar una recomendacion.

EvalUe qué tipos de recomendaciones €l cliente estaria més dispuesto a
recibir.

Reconozca los retos del cambio de conducta.

S aplica, proporcione recomendaci ones apropiadas.



Meta 8: Apoye la decision sobrela prueba

Protocolo

Ejemplo

Cuando usted Ilegb aqui, menciond el hacerse la prueba.

¢Qué podriaresultar bueno al hacerse la prueba?

Pregunta complementaria: ¢Qué podriaresultar malo a hacerse
la prueba?

¢Qué seriamas dificil de tratar s usted se enterara que ha
contraido lainfeccién de VIH?

Preguntas complementarias. ¢Qué serialacosamés dificil detratar
s usted se enterara que no ha contraido lainfeccién de VIH?

Hay veces que ala gente le cuesta trabajo por |os resultados de
su prueba. ¢Qué le impediria a usted regresar?

El hacerse la prueba les proporcionainformacion alas personas.
¢De qué manerale ayudara areducir su riesgo de infeccion con
VIH s se hace laprueba?

Una prueba andnima significa que no conectamos su nombre anada
con la prueba. Una prueba confidencial utiliza su nombre pero pro-
tege suinformacién y facilita proporcionarle los servicios que quiza
necesite méstarde. (Proporcionela prueba ahora, s seaplica.)

Cuando regrese por los resultados de su prueba, si tiene VIH u
otraETS, tendremos que hablar sobre cdmo comunicarse con
sus parejas y lamejor manera de decirles que han estado en
riesgo de infeccion.

No tendremos | os resultados hasta dos semanas después de la
prueba. Le programaremos una cita para que pueda regresar en
dos semanasy Yo, u otra personasi no estoy disponible, se
reunira con usted para repasar |os resultados de su prueba.




Discuta el costo/ el beneficio de hacerse la prueba en este momento.

Hable sobre |os sentimientos anticipados y |as estrategias para
enfrentarse alos resultados de la prueba.

Explore larelacion entre hacerse la pruebay la conducta arriesgada.

Presente opciones anénimasy confidenciales en hacerse la prueba (esta
opcion solo esté disponible paraVIH.)

S decide hacerse la prueba, presente el concepto de identificacion de
parejas.

S decide hacerse la prueba, repase con €l cliente el programa de
continuacion pararecibir los resultados de la prueba.



Meta 9: Haga un resumen y cierrela sesion

Protocolo

Ejemplo

Hemos hablado sobre (mencione el asunto, las soluciones, las
decisiones, € paso hacia un riesgo reducido, las
recomendaciones). Usted ha trabajado mucho haciala
reduccién de sus riesgos.

¢Qué hara usted para recordar |as citas que tiene pendientes?
Pregunta complementaria;

Su préximacitaes (dia / fecha / hora).

¢Qué tan seguro(a) estd que puede asistir a esa cita?

Quiero estar seguro(a) que usted sabe cdmo comunicarse
conmigo s asf o necesita.

S decide hacerse la prueba confidencial:

¢Como podemos comunicarnos con usted si ocurrealgoy si
necesitamos cambiar lacita?

Déjeme estar seguro(a) que yo sé cdmo comunicarme con usted
(repase & numero de teléfono / direccion).

Es muy importante que usted regrese por |os resultados de su
prueba.

Gracias por haber venido aqui hoy y gracias por todo el buen
trabajo que ha hecho parareducir su riesgo de infeccién.




Haga un resumen de la sesion sobre la reduccién de riesgo.

| dentifique métodos que puede utilizar €l cliente para acordarse de los
eventos que siguen.

Revise lainformacion localizadoradel clientey del RRS.

Enfatice laimportancia de regresar por |os resultados.

Cierrelasesion.



