PROPOSTA DE FINANCIAMENTO
DAS ACOES DESENVOLVIDAS POR
CASAS DE APOIO PARA ADULTOS
VIVENDO COM HIV/AIDS



SV'S

Secretaria de Vigilancia em Saude

NORTEADORES DA PROPOSTA:

1- Papel fundamental das Casas de Apoio no controle das infegcdes pelo HIV
a) acolhem os pacientes com HIV/Aids;
b) fornecem assisténcia;
C) proporcionam acesso aos servicos de saude ;
d) promovem adesé&o ao tratamento;
e) minimizam agravos fisicos e psicoldgicos de longa internacao;
f) melhoram a qualidade de vida;

2- Direito a vida, a saude previstos na CF:
a) equidade na atencédo a saude;
b) reducao das desigualdades;
c) ampliacdo do acesso a saude para garantia da universalidade;
d) politica publica social mais ampla;
e) condicao peculiar do portador de HIV/Aids;

3- Carater de urgéncia que permeia as questdes inerentes ao HIV/Aids.

4- proposta de Seguridade Social, destinada a assegurar os direitos relativos a
saude, contida no artigo 194 da CF
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HISTORICO

Objetivo:

Financiamento de 50% do valor do custo médio més das acomodacdes
das Casas de Apoio, objetivando promover a atencdo com qualidade as
pessoas vivendo com HIV/Aids em situacdo de vulnerabilidade social e
gualificar a capacidade organizacional e de resposta das casas de apoio
nas acoOes de atencdo a saude das pessoas vivendo com HIV/Aids.

Motivacao da Politica

- Excluséao social

- Desigualdades sociais

- Pauperizacao - Falta de condicdes de salude e tratamento
- Insuficiéncia de politicas sociais direcionadas as pessoas
vivendo com HIV/aids

- Diminuicao da capacidade das Casas de Apoio em obter
recursos da comunidade

- Fechamento de Casas de Apoio
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PUBLICO-ALVO

Casas de Apoio para adultos vivendo com HIV/Aids assim caracterizadas:

Casas de Apoio Tipo 1: Sdo Casas que funcionam como estrutura de suporte de
acolhimento temporario ou de longa duracao, ao adulto que apresenta
necessidade de apoio, acomodacéao, cuidados com alimentacéao e de
acompanhamento para adeséo ao tratamento.

Geralmente, os usuarios apresentam condi¢cdes clinicas para a pratica de
atividades preventivas, educativas e profissionalizantes, possuem vinculos
familiares e sociais fragilizados, necessitando de promocéao a sua reinsercao no

ambiente familiar e social para retornar a sua moradia permanente.

Casas de apoio tipo 2: Sao casas que funcionam como estrutura de suporte
temporario ou de longa duracédo, acolhendo adultos que apos alta hospitalar ou
qualquer intervencao terapéutica encontram-se clinicamente em periodo de
recuperacao fisica e social. Oferecem cuidados com alimentacéo, adesao ao
tratamento, acomodac&o e promogao a reinsercao social.
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PREVISAO DE ALCANCE DO
FINANCIAMENTO:

Em estudo realizado pelo Programa Nacional de DST/Aids
realizado pelos 27 Estados da Federacao foram
identificadas 145 casas de apoio com um total de 3.625
acomodacoes.

Casas de Apoio tipo 1: custo médio més por acomodacéao de
R$400,00 - proposta de financiamento de 50%, R$200,00

Casas de Apoio tipo 2: Custo médio més por acomodacéao de
R$700,00 - proposta de financiamento de 50%, R$350,00

VALOR PREVISTO PARA FINANCIAMENTO ANUAL:
R$9.354.000,00
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Municipio e Estado levantam necessidades e numero de
acomodac0des por Casa

@ Elaboracao de Proposta Estadual

Pactuacao na CIB

@ Remessa ao Ministério da Saude;

O MS repassa recursos Municipios/Estados - Fundo a Fundo - PAM

i Municipios e Estados criam instrumento juridico para repasse

Casas de Apoio recebem recursos e prestam conta ao gestor

g Municipio informa Estado e remete
instrumento de Monitoramento para MS
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PROPOSTA DE FINANCIAMENTO:

« Os recursos financeiros serao repassados aos Fundos
Estaduais e Municipais de Saude pelo Fundo Nacional de
Saude, utilizando a mesma conta aberta para o repasse do
incentivo no ambito do Programa Nacional de DST/Aids,
instituido pela Portaria 2.313/02 e sob fiscalizacao do
respectivo Conselho de Saude.

« Construcao da proposta de financiamento de maneira
participativa, envolvendo a SES, SMS e representacdes da
Sociedade Civil Organizada

 Pactuacao da Propostana CIB .

« Estados, Distrito Federal e Municipios qualificados para o
recebimento do recurso adicional deverdo formalizar
instrumento juridico para repasse dos recursos e
monitoramento das atividades.
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PROPOSTA DE FINANCIAMENTO:

« A disponibilidade de acomodacdes poderd envolver
necessidades de outros municipios nao qualificados no
Incentivo, mas que necessitem de acomodac0es em casas
de apoio em outro municipio. Estes casos serdao mediados
pela SES.

« Caso o0 municipio qualificado a Politica de Incentivo nao
pleiteie os recursos adicionais as Casas de Apoio, faculta-
se a SES pleitear estes recursos

« Os recursos orcamentarios objeto desta Portaria, correrao
por conta do orcamento do Ministério da Saude, devendo
onerar o seguinte Programa de Trabalho: 10.845.1306.0214
— Incentivo Financeiro a Estados e Municipios para Acdes
de Prevencao e Qualificacao da Atencdo em HIV/aids e
outras Doencas Sexualmente Transmissiveis
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