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MINISTERIO DA SAUDE
GABINETE DO MINISTRO

PORTARIA N° 1.826, DE 24 DE AGOSTO DE 2012

Dispde sobre as regras e critérios para apresentacao, analise, aprovagéo, monitoramento, apresentacéo de demonstrativos contabeis e de resultados e
avaliagdo de projetos do Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Saude (PROADI-SUS).

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicdes que Ihe conferem os incisos | e Il do paragrafo Gnico do art. 87 da Constituicéo, e
Considerando o art. 11 da Lei n°® 12.101, de 27 de novembro de 2009, e suas regulamentagdes, que estabelece que, alternativamente, para dar cumprimento
ao requisito previsto no art. 4° da mesma Lei, a entidade de saude de reconhecida exceléncia podera realizar projetos de apoio ao desenvolvimento
institucional do Sistema Unico de Satide (SUS), celebrando ajuste com a Uni&o, por intermédio do Ministério da Saude;

Considerando que, para a realizacéo dos referidos projetos, deve ser estabelecida parceria entre o Ministério da Saude e as entidades de salde de
reconhecida exceléncia com o objetivo de buscar solugbes estratégicas para melhoria da gestéo e qualificacdo do SUS, denominada Programa de Apoio ao
Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Saide (PROADI-SUS); e

Considerando a necessidade de aprimorar os critérios para apresentacdo, analise, aprovacao, celebracéo de ajustes e seus eventuais aditivos, monitoramento
e avaliacdo dos projetos de apoio ao desenvolvimento institucional do SUS, resolve:

CAPITULO |

DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

Art. 1° Esta Portaria dispde sobre as regras e critérios para andlise, aprovacao, monitoramento, apresentacao de demonstrativos contabeis e de resultados e
avaliagdo de projetos do Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Satde (PROADI-SUS), cujo ciclo de gestdo obedecera a
periodicidade trienal, respeitado o exercicio fiscal.

Art. 2° A entidade de saude de reconhecida exceléncia estara apta a apresentar projetos referentes ao PROADI-SUS dentre as seguintes areas de atuacgéo:

| - estudos de avaliag&o e incorporagéo de tecnologia: projetos de realizagéo de estudos de avaliacdo e incorporacao de tecnologias;

revisdo sistematica de literatura; meta-analise de estudos clinicos; estudos clinicos; desenvolvimento de pesquisas e tecnologias Uteis ao SUS para fim de
diagnéstico, tratamento ou controle de doengas e promocao da qualidade de vida, buscando impacto nos determinantes de satde com recorte étnico-racial e
de género;

Il - capacitacéo de recursos humanos: projetos para realizacdo de cursos; seminarios; palestras; formacéo e capacitagdo em servigos destinados a qualificagdo
de profissionais de salde/gestéo de servi¢os, de acordo com as necessidades identificadas pelos gestores do SUS e Politica Nacional de Educacao na Saude,
em consonancia com as diretrizes tracadas pela Secretaria de Gestédo do Trabalho e da Educacado na Saude (SGTES/MS);

Il - pesquisas de interesse publico em saude: projetos para realizacdo de pesquisas relacionadas a promog¢éo e a recuperacgao da saude, prevencéo de
doencas e agravos; monitoramento; avaliacao;

mensuracédo de resultados de politicas/programas de salude com recorte étnico-racial e de género; e

IV - desenvolvimento de técnicas e operacdo de gestdo em servigos de salde: desenvolvimento e implantacéo de técnicas operacionais, sistemas e
tecnologias da informacao alinhadas com a gestéo de servigos de saude vinculados ao SUS; da racionalizac@o de custos e ampliacéo da eficiéncia operacional
dos servicos e sistemas regionais, com o desenvolvimento de controle de doengas no ambito populacional, avancando nas metodologias estruturadas em torno
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de metas em qualidade de vida e saude, incluindo, se necessario, a compra de materiais, desenvolvimento de softwares e equipamentos requeridos para a
melhor operacgéo das areas acima referidas bem como a efetivacdo de adequacdes fisicas e de instalacBes necessarias a essas incorporagdes.

§ 1° O projeto de apoio a ser apresentado devera destacar a relevancia, a adequacgao aos temas e objetivos prioritarios definidos pelo Ministério da Saude e o
seu potencial de contribuigdo para melhoria da gestéo e qualificacdo do SUS.

§ 2° Cada projeto de apoio terd sua duracéo definida no Termo de Ajuste de que trata o art. 18, com prazo maximo de execuc¢éo de trés exercicios fiscais.
Art. 3° Fica constituido Comité Gestor do PROADI-SUS, composto por representantes, titular e suplente, dos seguintes 6rgaos e entidades:

| - um da Secretaria Executiva (SE/MS), que o coordenara;

Il - dois da Secretaria de Atencdo a Saude (SAS/MS), sendo um do Departamento de Certificacdo de Entidades Beneficentes de Assisténcia Social
(DCEBAS/SAS/MS);

Il - um da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos (SCTIE/MS);

IV - um da Secretaria de Gestéo Estratégica e Participativa (SGEP/MS);

V - um da Secretaria de Gestao do Trabalho e da Educacao na Salde (SGTES/MS);

VI - um da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS/MS);

VIl - um da Secretaria Especial de Saude Indigena (SESAI/MS);

VIII - um da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS);

IX - um da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA);

X - um do Conselho Nacional de Secretarios de Saude (CONASS); e

Xl - um do Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Salde (CONASEMS).

Paragrafo Unico. Os representantes, titulares e suplentes, serdo indicados pelos titulares dos respectivos 6rgaos e entidades a Coordenacdo do Comité Gestor
no prazo de trinta dias contado da data de publicacdo desta Portaria.

Art. 4° Compete ao Comité Gestor do PROADI-SUS:

| - definicdo dos temas e objetivos prioritarios;

Il - definicdo de critérios e requisitos para comprovacao de efetiva capacidade institucional da entidade de salde;

[l - andlise e deliberacédo acerca da carta consulta de que trata o art. 13;

IV - avaliacdo dos resultados do projeto de apoio; e

V - formulag&o de proposi¢des para aprimoramento do PROADI-SUS.

§ 1° O Comité Gestor reunir-se-4, em plenéria, ordinariamente uma vez por semestre e, mediante convocagéo da Coordenacao, extraordinariamente, a
gualguer momento.

§ 2° O representante devera declarar formalmente em ata eventual conflito de interesses entre suas atividades profissionais e o tema objeto de deliberacédo do
Comité, sendo que, presente o conflito de interesses, devera se abster de participar da discusséo e da deliberagéo.

§ 3° A deliberacéo acerca da carta consulta de que trata o inciso Il devera observar os seguintes critérios:

| - 0 modelo de Termo de Referéncia constante do Anexo Il desta Portaria;

Il - os temas e objetivos prioritarios definidos pelo Ministério da Saude;

Il - a reducao das desigualdades regionais relativas ao acesso aos bens e servicos de salide;

IV - a compatibilizagdo com a Politica Nacional de Saude, refletindo a ampliacdo da oferta e a qualidade nas acdes e servigos do SUS;

V - a sustentabilidade do ponto de vista técnico e econémico;

VI - a sua relagdo de complementaridade com investimentos realizados nas redes de atencao a saude; e

VIl - o fortalecimento da integracéo regional em rede de servigos da salde e com outras politicas de inclusédo social.

§ 4° O Comité Gestor sera auxiliado por Subcomité de Avaliacdo do PROADI-SUS, constituido por, no minimo, quatro representantes dos 6rgaos e entidades
elencados no art. 3°, conforme definidos pela Coordenagédo do Comité Gestor e indicados pelos titulares dos respetivos 6rgaos e entidades, para fins de
cumprimento do inciso IV do "caput" deste artigo, bem como do art. 24.

§ 5° O Comité Gestor podera constituir Grupos de Trabalho (GT) para o cumprimento de finalidades especificas.

CAPITULO I A
DO RECONHECIMENTO DE EXCELENCIA
Art. 5° A entidade de salde que se proponha a realizar projeto referente ao PROADI-SUS para dar cumprimento ao requisito previsto no art. 11 da Lei n°
12.101, de 2009, deveré ser previamente reconhecida como de exceléncia pelo Ministério da Saude.
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§ 1° O reconhecimento de exceléncia de que trata o "caput” devera estar em conformidade com o estabelecido:

| - na Lein®12.101, de 2009;

Il - no Decreto n° 7.237, de 20 de julho de 2010;

Il - em ato especifico que define os critérios e requisitos para comprovacgdo de efetiva capacidade institucional da entidade de salde, nos termos do disposto
no inciso Il do art. 4°; e IV - em outras exigéncias contidas nesta Portaria.

§ 2° A participacao das entidades de saude na realizagao de projetos referentes ao PROADI-SUS nao podera ocorrer em prejuizo de suas atividades
assistenciais prestadas ao SUS.

Art. 6° A entidade de saude devera protocolizar o requerimento de reconhecimento de exceléncia junto ao Departamento de Certificacdo de Entidades
Beneficentes de Assisténcia Social em Salde (DCEBAS/SAS/MS), conforme modelo constante no Anexo | desta Portaria.

§ 1° O requerimento de que trata o "caput" deverd ser assinado pelo representante legal da instituicdo, acompanhado dos seguintes documentos:

| - copia autenticada do Certificado de Acreditacéo Hospitalar, em seu nivel mais elevado conforme disposto no art. 7° desta Portaria, acompanhado do
respectivo Relatério Final de Avaliacao;

Il - declaracéo de interesse em realizar projetos referentes ao PROADI-SUS, nos termos do art. 11 da Lei n° 12.101, de 2009, e de sua disposi¢do em
despender, nesses projetos, recursos nado inferiores ao valor total da isencéo das contribui¢cdes sociais usufruidas; e

Il - documentagdo comprobatéria de efetiva capacidade institucional, em atendimento ao disposto no ato especifico editado nos termos do inciso Il do art. 4°.
§ 2° Para os fins do disposto no inciso I, na hipétese da instituicdo n&do possuir certificado de entidade beneficente de assisténcia social, 0s recursos a serem
aplicados néo poderéo ser inferiores ao valor total das contribui¢cdes sociais recolhidas no exercicio fiscal anterior ao do requerimento.

Art. 7° A Acreditagdo Hospitalar em seu nivel mais elevado devera ser emitida por entidade acreditadora independente, nacional ou internacional.

§ 1° A entidade de saude deverd manter a Acreditacdo Hospitalar valida durante todo o periodo de reconhecimento de exceléncia, devendo as revalidagdes
serem apresentadas ao Ministério da Saude.

§ 2° A entidade de saude que estiver em processo de revalidacao da acreditacdo hospitalar tera prazo de cento e oitenta dias para apresentar ao
DCEBAS/SAS/MS declaracao da instituicdo acreditadora.

Art. 8° O requerimento de reconhecimento de exceléncia e a documentacao relacionada serdo analisados pelo DCEBAS/SAS/MS, que deliberara, com base na
regularidade da documentacéo apresentada, acerca do deferimento ou indeferimento do pleito.

Paragrafo nico. O DCEBAS/SAS/MS tera prazo de sessenta dias para a conclus@o do processo de reconhecimento de exceléncia, a contar da data de
protocolo do requerimento.

Art. 9° A entidade de saude devera manter o cumprimento de todos 0s requisitos que ensejaram o reconhecimento de exceléncia.

Paragrafo tnico. O DCEBAS/SAS/MS realizara supervisao sistematica sobre o cumprimento dos requisitos necessarios a manutencéo do reconhecimento de
exceléncia.

Art. 10. O descumprimento dos requisitos implicara o cancelamento do reconhecimento de exceléncia.

Paragrafo tnico. O cancelamento do reconhecimento de exceléncia de que trata o "caput” impedira que a entidade de salde dé continuidade a execucao dos
projetos de apoio, garantida a andlise do valor das atividades executadas até a data do cancelamento.

Art. 11. A entidade de salde que ndo apresentar projeto de apoio referente ao PROADI-SUS no prazo de noventa dias, a contar do reconhecimento de
exceléncia, e nos termos da legislagcdo em vigor, tera automaticamente cancelado o mencionado reconhecimento.

CAPITULO 1l

DA APRESENTACAO E ANALISE DO PROJETO REFERENTE AO PROGRAMA DE APOIO AO DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL DO SUS

Art. 12. A Secretaria-Executiva do Ministério da Saude (SE/MS) divulgara os temas e objetivos prioritarios para cada area descrita no art. 2°, de acordo com as
diretrizes e acdes estratégicas do SUS, para os quais poderdo ser elaborados projetos referentes ao PROADI-SUS para execugao durante o proximo triénio.
§ 1° O ato de que trata o "caput” serd editado até o dia 31 de margo do ano que anteceder o proximo triénio.

§ 2° Excepcionalmente, o ato de que trata o "caput" podera ser revisto a qualquer tempo no interesse do Ministério da Saude.

Art. 13. A entidade de saude de reconhecida exceléncia devera encaminhar carta consulta contendo a intencao de apresentacéo de projeto de apoio relativo
aos temas e objetivos prioritarios divulgados, conforme o modelo de Termo de Referéncia constante do Anexo Il desta Portaria.

§ 1° A carta consulta devera ser protocolizada na SE/MS e serd submetida ao Comité Gestor para andlise e deliberagéo.

§ 2° A carta consulta referente a execugédo de projeto durante o préximo triénio devera ser apresentada e analisada de acordo com o seguinte cronograma:

| - a carta consulta deveré ser protocolizada na SE/MS no prazo de quarenta e cinco dias a contar da divulgacéo prevista no art. 12 desta Portaria;
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Il - a SE/MS encaminhara a carta consulta ao 6rgao competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada, considerando-se a matéria contida no

projeto apresentado, no prazo de cinco dias, a contar do seu recebimento;

Il - o érgdo competente do Ministério da Salde ou da entidade a ele vinculada, no prazo de quinze dias contado do seu recebimento, elaborara anélise técnica

e a encaminhard, juntamente com a respectiva carta consulta, a SE/MS a fim de subsidiar deliberagdo do Comité Gestor;

IV - o Comité Gestor analisara a carta consulta no prazo de quinze dias a contar do seu recebimento e deliberara acerca de sua aprovacao; e

V - a SE/MS dara conhecimento a entidade de salde acerca da avaliagdo da carta consulta pelo Comité Gestor no prazo de dez dias contado do seu

recebimento.

§ 3° A carta consulta referente ao triénio em execucdo devera ser apresentada e analisada de acordo com o cronograma contido nos incisos Il a V do § 2°

deste artigo.

Art. 14. O Ministério da Salde podera demandar projetos de apoio, de acordo com as prioridades do Plano Nacional de Saude.

Art. 15. O projeto de apoio referente ao PROADI-SUS devera ser protocolizado pela entidade de saude de reconhecida exceléncia na SE/MS, conforme o

modelo constante do Anexo Il desta Portaria.

§ 1° A entidade de saude deveréa protocolizar na SE/MS os projetos de apoio no prazo de quarenta e cinco dias contado do conhecimento da decisédo acerca

da aprovagéo da carta consulta.

§ 2° O plano de trabalho do projeto de apoio, observados os Anexos Il e VII, devera conter em especial:

| - a vinculag@o ao nimero da carta consulta aprovada ou referéncia ao projeto demandado pelo Ministério da Saude;

Il - metas e indicadores a serem atingidos;

Il - etapas ou fases de execuc¢ao;

IV - plano de aplicagéo dos recursos financeiros;

V - cronograma de desembolso, incluso o valor total do projeto; e

VI - previsao de inicio e fim da execucao do objeto e da conclusdo das etapas ou fases programadas.

§ 3° O valor total dos projetos de apoio apresentados pela entidade de salde ndo podera ser inferior ao valor da isengéo das contribui¢cdes sociais usufruidas,

observado o disposto no § 4° do art. 11 da Lei n® 12.101, de 20089.

§ 4° O valor previsto da isencéo das contribui¢Bes sociais devera ser estimado com base no exercicio fiscal anterior ao da celebracéo do Termo de Ajuste,

devendo sua variacdo anual ser ajustada mediante termos aditivos durante sua vigéncia.

§ 5° No ultimo exercicio fiscal do Termo de Ajuste, caso o valor despendido nos projetos de apoio institucional e na prestacéo de servicos ambulatoriais e

hospitalares ao SUS nao remunerados seja inferior ao valor da isen¢éo das contribuices sociais usufruida, as entidades deverdo compensar a diferenca até o

término do prazo de validade de sua certificagdo, desde que tenham aplicado, no minimo, setenta por cento do valor usufruido anualmente com a isencao das

contribuigdes sociais nos projetos de apoio.

§ 6° A entidade que, em atendimento as demandas do Ministério da Salde, apresentar projetos prevendo a realiza¢éo de procedimentos de alta complexidade

constantes da relacéo dos procedimentos regulados pela Central Nacional de Regulacédo de Alta Complexidade (CNRAC) podera, mediante habilitacdo

especifica para fins do PROADI-SUS, ser autorizada a realizar tais procedimentos com regulacéo pela referida Central, observadas a vigéncia do respectivo

Termo de Ajuste ou Termo Aditivo e as exigéncias referentes ao credenciamento ou habilitagdo conforme as especificidades dos projetos.

§ 7° A entidade de saude de reconhecida exceléncia podera complementar o recurso destinado aos projetos de apoio referentes ao PROADI-SUS com a

prestacdo de servigos ambulatoriais e hospitalares ao SUS ndo remunerados, mediante pacto com o gestor local do SUS ou com a respectiva Comissao

Intergestores Bipartite (CIB), no limite de até 30% (trinta por cento) do valor usufruido com a isen¢éo das contribui¢cdes sociais.

§ 8° A prestac&o de servigos de que trata o § 7° devera ser prevista no Termo de Ajuste, devendo ser comprovada para fins de obtencido do CEBAS-SAUDE.

§ 9° Toda a prestacado de servicos assistenciais no ambito dos projetos referentes ao PROADI-SUS deve ser registrada no sistema de Comunicacao de

Informacao Hospitalar e Ambulatorial (CIHA), conforme os procedimentos constantes da Portaria n® 1.171/GM/MS, de 19 de maio de 2011.

Art. 16. A SE/MS encaminhard o projeto de apoio ao érgado competente do Ministério da Salde ou da entidade a ele vinculada no prazo de dez dias contado da

data do protocolo da apresentacéo do projeto.

§ 1° O 6rgéo competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada realizara, por meio de parecer, analise de mérito, técnica e econdmico-

financeira do projeto de apoio, bem como recomendara a sua aprovagao ou nao.

§ 2° A analise do 6rgdo competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada devera ser realizada no prazo de quarenta e cinco dias contado da

data de seu recebimento.

§ 3° O parecer do 6rgao competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada devera destacar a relevancia do projeto de apoio, a sua adequagao

aos temas e objetivos prioritarios prioritarios definidos pelo Ministério da Saude e o seu potencial de contribuicdo para o desenvolvimento institucional do SUS.
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§ 4° O 6rgao competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada podera solicitar & entidade de salide a complementacgédo do projeto de apoio,
incluindo-se informacgdes ndo mencionadas no Anexo Il desta Portaria, que devera ser enviada no prazo de trinta dias contado da data recebimento da
notificac@o pela entidade, hipétese em que o prazo previsto no § 2° ficara suspenso.

§ 5° A auséncia de manifestacdo da entidade de salde proponente no prazo previsto no paragrafo anterior implicara a ndo aprovagao do projeto e o
consequente arquivamento do processo.

Art. 17. Ap6s a manifestacéo do érgdo competente do Ministério da Salde ou da entidade a ele vinculada, o projeto de apoio e o parecer emitido deverao ser
encaminhados a SE/MS no prazo de sete dias para avaliacéo.

§ 1° Cabera a SE/MS dar conhecimento a entidade de salde acerca da aprovagao ou ndo aprovagao do projeto de apoio.

§ 2° A comunicacao de que trata o paragrafo anterior serd enviada a entidade de saude por via postal com aviso de recebimento.

§ 3° O conjunto de projetos de apoio aprovados compora proposta de Termo de Ajuste a ser firmado entre o MS e a entidade de salde, o qual devera ser
submetido ao Ministro de Estado da Saude.

CAPITULO IV

DO TERMO DE AJUSTE

Art. 18. O Termo de Ajuste ser& celebrado entre o Ministério da Saude e a entidade de salde, cujo extrato serd publicado no Diario Oficial da Unido.

§ 1° O Termo de Ajuste terd vigéncia de até trés exercicios fiscais.

§ 2° A assinatura do Termo de Ajuste devera ser realizada até o dia 31 de dezembro do exercicio fiscal anterior a vigéncia proposta.

§ 3° As clausulas do Termo de Ajuste seréo acordadas entre as partes, observando-se as disposi¢cdes desta Portaria e da legislagéo aplicavel, cujo texto
contera, no minimo:

| - 0 nome de cada projeto e seu nimero de protocolo no Ministério da Saude;

Il - 0 6rgdo competente do Ministério da Salde ou da entidade a ele vinculada responsavel pelo seu monitoramento e avaliacao;

Il - aidentificacéo do objeto a ser executado;

IV - os valores anuais e o valor total do projeto;

V - a vigéncia de cada projeto; e

VI - o termo de reparticdo de beneficios de propriedade intelectual, se for o caso.

§ 4° Cada projeto de apoio componente do Termo de Ajuste devera ser autuado em processo especifico e encaminhado ao 6rgdo competente do Ministério da
Saulde ou da entidade a ele vinculada para fins de monitoramento e avaliagao.

§ 5° O Termo de Ajuste devera estabelecer que:

| - os bancos de dados provenientes do projeto de apoio deveréo garantir o sigilo e a confidencialidade dos sujeitos de pesquisa envolvidos, bem como
obedecer aos demais requisitos previstos has normas vigentes de ética em pesquisa,

Il - os recursos materiais instrucionais decorrentes do projeto de apoio deverao ser disponibilizados na rede mundial de computadores para entidades publicas
e privadas, sem fins lucrativos e certificadas como beneficentes, mediante licenca de uso;

Il - a divulgacao e a publicidade dos produtos decorrentes da realizagdo do projeto de apoio deverdo ser previamente aprovadas pelo Ministério da Salde,
cujos textos deverdo ser apresentados no idioma oficial do pais, bem como deverédo conter mencgéo a parceria firmada com o Ministério da Saude no ambito do
PROADI-SUS, de acordo com a Lei n°® 12.101, de 2009;

IV - a publicacao resultante do projeto de apoio devera seguir as normas de editoracao do Ministério da Saude; e

V - a titularidade dos direitos patrimoniais advindos das pesquisas cientificas, dos programas desenvolvidos, bem como dos resultados tecnolégicos
decorrentes dos recursos do projeto de apoio referentes ao PROADI-SUS sera do Ministério da Saude, respeitados os direitos morais do autor quando da
finalizacédo do projeto, nos termos da Lei n® 9.610, de 19 de fevereiro de 1998.

§ 6° A entidade de saude podera solicitar & SE/MS, com a devida exposi¢éo da finalidade e da aplicabilidade dos dados, a disponibilizacéo dos bancos de
dados provenientes do projeto de apoio, conforme politica de seguranca da informacéo e de acordo com as normas internas do Ministério da Saude.

§ 7° No projeto de apoio que envolver a aquisicdo de equipamento e/ou material permanente devera constar o 6rgdo e/ou entidade do SUS destinatario dos
bens remanescentes que sera beneficiado até a data final de vigéncia do projeto.

§ 8° Para fins do disposto no paragrafo anterior, a documentag¢éo comprobatdéria da formalizagdo da doag¢&o do equipamento e/ou material permanente ao
6rgao e/ou entidade do SUS, conforme modelo constante no Anexo VIII, adquiridos com recursos do projeto de apoio, devera ser encaminhada em conjunto
com o Relatério Anual até o ultimo ano de vigéncia do projeto de apoio.
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Art. 19. A entidade de salide podera propor a SE/MS a celebracéo de termo aditivo visando a inclusdo, excluséo e alteracédo de projeto de apoio no Termo de
Ajuste em vigor, considerando-se o seu valor e prazo de execucao.

§ 1° O requerimento de aditamento do projeto de apoio no Termo de Ajuste em vigor devera conter informagdes suficientes para andlise de mérito pelo 6rgéo
competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada responséavel pelo monitoramento e avaliagcdo de sua execucéo, em especial:

| - justificativa para alteragdo de valor, incluindo-se proposta de readequacgéo da execucao fisico-financeira e os respectivos cronogramas

de atividades e de desembolsos; e

Il - justificativa para prorrogacéo de vigéncia de projeto, incluindo-se proposta de readequacéo da execucdo fisico-financeira e os respectivos cronogramas de
atividades e de desembolsos.

§ 2° A alteracé@o do valor despendido no projeto de apoio devera observar o disposto no § 2° do art. 11 da Lei n°® 12.101, de 2009, considerando-se, hesse
caso, 0 conjunto de projetos.

§ 3° O requerimento de aditamento podera ser protocolizado até o dia 31 de agosto do ultimo ano de vigéncia do Termo de Ajuste.

§ 4° E vedado a entidade de salde executar despesas em projeto de apoio sem a prévia formalizagdo por meio de Termo de Ajuste ou termo a ele aditivo.

§ 5° As despesas executadas em desacordo ao estabelecido no paragrafo anterior sdo de responsabilidade exclusiva da entidade de salde, vedada a
possibilidade de serem relacionadas ao valor das contribui¢cdes sociais usufruidas.

§ 6° A SE/MS enviara a solicitacdo de aditamento, no prazo de dez dias contado da data de seu recebimento, para a analise de mérito do 6érgdo competente do
Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada responsavel pelo monitoramento e avaliagdo da execuc¢do do Termo de Ajuste.

§ 7° O 6rgéo competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada responsével pelo monitoramento e avaliacdo do Termo de Ajuste emitird
parecer de mérito conclusivo quanto a aprovagéo ou nao da solicitacdo de aditamento e o encaminhara a SE/MS no prazo de quarenta e cinco dias contado da
data de seu recebimento.

§ 8° A SE/MS dar& conhecimento & entidade de salde acerca da avalia¢@o da solicitagdo de aditamento feita pelo 6rgdo competente do Ministério da Saude
ou da entidade a ele vinculada responsavel pelo monitoramento e avaliagdo do Termo de Ajuste.

§ 9° A comunicacao de que trata o paragrafo anterior serd enviada a entidade de saude por via postal com aviso de recebimento.

CAPITULO V
DO MONITORAMENTO E AVALIACAO
Art. 20. O monitoramento do Termo de Ajuste ocorrerd mediante a apresentacéo de relatérios parciais e anuais relativos a cada projeto de apoio, conforme
modelos dispostos nos Anexos lll, IV e VII desta Portaria, sem prejuizo de outras acées de monitoramento que venham a ser realizadas pelo 6rgdo competente
do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada.
Art. 21. A avaliacdo do Termo de Ajuste ocorrera mediante a apresentacao de relatério final dos projetos de apoio, bem como de relatério final do Termo de
Ajuste, conforme os modelos de relatério abaixo delimitados, sem prejuizo de outras a¢Bes de avaliagdo que venham a ser realizadas pelo 6érgdo competente
do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada:
| - o relatério final do projeto observara o disposto no § 7° do art. 27, bem como nos Anexos lll, IV e VII desta Portaria; e
Il - o relatdrio final do Termo de Ajuste observara o disposto no Anexo VI desta Portaria.
Paragrafo Unico. O projeto de apoio que ndo observar o plano de trabalho inicialmente acordado, sem a devida anuéncia do Ministério da Saude, podera ser
excluido do Termo de Ajuste pela SE/MS.
Art. 22. O processo de monitoramento e avaliacdo do Termo de Ajuste seré realizado pelo 6rgdo competente do Ministério da Salde ou da entidade a ele
vinculada, dentro do prazo regulamentar da execucédo e da apresentacao de relatérios do projeto de apoio.
§ 1° Cabera ao 6rgao competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada reorientar agdes, conceder prazo para atendimento de diligéncias,
realizar visitas ou inspe¢des, bem como acatar, ou nao, justificativa com relacao ao possivel descumprimento do plano de trabalho do projeto de apoio.
§ 2° O 6rgéo competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada indicara servidor ou empregado publico especificamente para:
| - monitorar e avaliar a execugéo do projeto;
II - definir método para o monitoramento, avaliacdo e divulgacdo dos resultados da realiza¢éo do projeto de apoio; e
Il - adotar as medidas corretivas, no que se refere aos aspectos técnicos da area de sua competéncia.
§ 3° O 6rgéo competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada podera solicitar auxilio ao Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(CONASS) e ao Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Salde (CONASEMS), sem dnus para o préprio Ministério ou para a entidade vinculada, para
a realizagéo das atividades de monitoramento e avaliagdo do projeto de apoio.
Art. 23. Cabera a SE/MS o monitoramento da gestdo administrativa do projeto de apoio.
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Art. 24. O Subcomité de Avaliacdo do PROADI-SUS apresentara, anualmente, relatério de avaliagdo de resultados do programa, para deliberacdo no plenario
do Comité Gestor.

Paragrafo tnico. O relatério de avaliagdo dos resultados do PROADI-SUS aprovado pelo Comité Gestor serd divulgado no sitio eletrénico do Ministério da
Salde de modo a conferir transparéncia ao Programa.

Secéo |

Do Relatério Parcial de Atividades do Projeto de Apoio

Art. 25. O relatério parcial de atividades sera individualizado por projeto de apoio e devera conter informacdes sobre o contelido e o valor das atividades
previstas e executadas, bem como demais informacg8es acerca do desempenho fisico e financeiro do projeto em relacéo ao previsto no plano de trabalho,
observado o disposto nos Anexos lll, IV e VII desta Portaria.

§ 1° O relatorio de que trata o "caput" compreende o periodo de 1° de janeiro a 30 de junho do respectivo ano e devera ser apresentado até o dia 30 de agosto
seguinte.

§ 2° O relatorio devera ser protocolizado na SE/MS, que o encaminhara ao 6rgdo competente do Ministério da Salde ou da entidade a ele vinculada, o qual,
por meio de parecer circunstanciado, analisara os aspectos técnicos das execucdes fisica e financeira do projeto de apoio, bem como realizara os
apontamentos e determinard as medidas corretivas necessarias para a sua devida concretizacdo, quando couber, em até sessenta dias a contar do seu
recebimento.

§ 3° Para fins de elaborac&o do parecer de que trata o paragrafo anterior, o 6rgdo competente do Ministério da Salde ou da entidade a ele vinculada podera
solicitar informacéo a entidade de salde, a ser respondida em até quinze dias contados de sua notificacdo, caso em que o prazo previsto no paragrafo anterior
ficara suspenso até a data de recebimento dessas informacées.

§ 4° A solicitag&o das informacdes de que tratam o paragrafo anterior podera ser feita via meio eletronico.

§ 5° A auséncia de manifestacdo da entidade de saude proponente no prazo previsto no § 3° deste artigo podera implicar a reprovacéo do relatério.

Art. 26. Cabera ao 6rgao competente do Ministério da Salde ou da entidade a ele vinculada dar conhecimento a entidade de salide acerca da avaliagdo do
relatorio parcial de atividades do projeto de apoio, com cOpia para a SE/MS.

Secéo Il
Do Relatério Anual de Atividades e Relatério Final do Projeto de Apoio
Art. 27. O relatério anual de atividades do respectivo exercicio fiscal sera individualizado por projeto de apoio e devera conter informagdes do ano corrente
sobre o contelido e o valor das atividades previstas e executadas, bem como demais informag6es acerca dos desempenhos fisico e financeiro do projeto em
relacéo ao previsto no plano de trabalho, observado o disposto nos Anexos lll, IV e VIl desta Portaria.
§ 1° O relatorio de que trata o "caput" devera vir acompanhado dos seguintes demonstrativos contabeis auditados por empresa de auditoria independente:
| - Balango Patrimonial;
Il - Demonstracao do Resultado do Exercicio Fiscal;
lIl - Demonstracdo da Mutacdo de Patrimdnio;
IV - Demonstracao de Fluxo de Caixa,
V - Notas Explicativas; e
VI - Demonstrativo de Execucgédo Financeira do Projeto.
§ 2° A entidade de saude de reconhecida exceléncia devera apresentar também, como componente do relatério de que trata o "caput”, dois relatérios
elaborados pela empresa de auditoria independente de que trata o paragrafo anterior, sendo:
| - um relatério de auditoria referente aos demonstrativos de Balan¢o Patrimonial, Demonstracao do Resultado do Exercicio, Demonstracdo da Mutagéo de
Patrimbnio, Demonstracdo de Fluxo de Caixa e Notas Explicativas; e
Il - um relatério de auditoria referente ao Demonstrativo de Execuc¢do Financeira do Projeto, de acordo com o item 3.2 do Plano de Trabalho do Anexo lII.
§ 3° O relatério de que trata o "caput" compreende o periodo de 1° de janeiro a 31 de dezembro do respectivo exercicio fiscal e devera ser apresentado até o
dia 28 de fevereiro do exercicio seguinte, contendo em seu anexo:
| - relacdo de bens do ativo imobilizado tangivel, cedidos pela entidade de salde para atividades-fim do projeto de apoio, que devera ser informada em tabela
separada, com as respectivas descri¢cdes e valores;
Il - relacdo de equipamentos, incluindo-se os de informatica, e materiais permanentes adquiridos para as atividades do projeto de apoio, que deveréo conter o
namero e/ou identificacdo do projeto e ser controlados em inventario fisico especifico;
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Il - relacéo de servigos contratados para execucéo das atividades do projeto de apoio, que devera ser informada em tabela separada, discriminando-se a
personalidade juridica do fornecedor, sua identificacdo, breve descricdo dos servigos prestados e respectivos valores dispendidos; e

IV - Livro Razéo referente ao projeto de apoio, bem como, quando pertinente, os demonstrativos de resultados por centro de custos.

§ 4° Os relatérios de auditoria independente e os demonstrativos contabeis, componentes do relatério anual, poderéo ser protocolizados separadamente até o
dia 30 de abril do exercicio seguinte, fazendo referéncia ao relatorio anual de que trata o "caput".

§ 5° As retificacBes do relatério anual de atividades deverdo ser apresentadas até o dia 30 de abril do exercicio seguinte, caso em que o prazo definido no § 2°
do art. 25 fica estendido por mais trinta dias.

§ 6° A apuragdo de eventuais ajustes contabeis no projeto de apoio devera observar a vigéncia do Termo de Ajuste, ndo sendo permitido remanejamento de
saldo financeiro ou de qualquer outro recurso para o Termo de Ajuste subsequente.

§ 7° Ao término da execucéo do projeto de apoio deveréa ser apresentado, junto ao uUltimo relatério anual de atividades, o relatério

final do projeto, que devera conter, de forma discriminada por exercicio fiscal, todas as informacges relativas ao contetdo e ao valor das atividades previstas e
executadas, bem como demais informacdes acerca dos desempenhos fisico e financeiro do projeto em relagéo ao previsto no plano de trabalho, de acordo
com o modelo constante do Anexo V.

Art. 28. O 6rgdo competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada devera realizar a analise técnica e econdmico-financeira das atividades
executadas, por meio de parecer conclusivo favoravel ou ndo a aprovacgédo do relatério anual e demonstrativos contabeis auditados, aplicando-se ainda os
demais procedimentos dispostos nos 88 2° ao 5° do art. 25.

§ 1° Para a elaboracéo do parecer conclusivo, o 6rgdo competente do Ministério da Saude ou da entidade a ele vinculada poderd solicitar, além das
informacgbes de que trata o § 3° do art. 25, a apresentacdo de notas fiscais, recibos, faturas, folhas de pagamento e demais comprovantes dos compromissos
assumidos e dos valores pagos referentes a execucéo do projeto.

§ 2° O 6rgéo competente ou entidade vinculada analisara as informacdes apresentadas no relatério final do projeto, por meio de parecer circunstanciado,
explicitando as informacg0des validadas e ndo validadas, podendo solicitar retificagdo, de acordo com os procedimentos referidos no "caput".

Art. 29. A partir dos pareceres favoraveis a aprovacao de todos os relatérios anuais de atividades e ouvido o Comité Gestor do PROADI-SUS, a SE/MS
expedira documento que informara o cumprimento das etapas ou fases de execug¢éo previstas nos Planos de Trabalho do Anexo Ill, bem como a aprovacao
dos relatérios anuais de atividades dos projetos que compdem o Termo de Ajuste e respectivos Termos Aditivos.

Art. 30. No caso de reprovacao do relatério anual de atividades, o projeto de apoio correspondente sera excluido do Termo de Ajuste, devendo o valor anual
que for considerado como ndo executado, bem como os valores remanescentes, quando houver, ser aplicados em projeto novo ou em curso, desde que
observada a vigéncia do Termo de Ajuste e com a aprovacédo do 6érgao competente do Ministério da Salde ou da entidade a ele vinculada, por meio de
celebracdo de Termo Aditivo.

Paragrafo Unico. Caso nao seja possivel aplicar os valores a que se refere o "caput” deste artigo em projeto novo ou em curso, os valores nao executados
serdo glosados do Termo de Ajuste, por meio de celebracdo de Termo Aditivo.

Art. 31. A entidade de saude deverd informar ao DCEBAS/SAS/MS, anualmente, o valor total executado em prestacédo de servigos gratuitos ambulatoriais e
hospitalares ao SUS n&o remunerados, ndo se eximindo da apresentacéo das informacées ao processo de renovacédo de CEBAS-SAUDE.

Secao Il

Do Relatério Final do Termo de Ajuste

Art. 32. A entidade de salde devera apresentar o Relatério Final do Termo de Ajuste, referente a todos os projetos de apoio componentes do respectivo
Termo, consolidando as informacgdes apresentadas nos relatérios finais dos projetos.

Paragrafo tnico. O relatério final contera, de forma resumida:

| - a execucao financeira;

Il - o valor das isencdes das contribuigdes sociais usufruidas por exercicio fiscal; e

Il - os principais resultados de cada projeto obtidos no periodo, conforme Anexo VI desta Portaria.

Art. 33. O relatério de que trata esta Secao devera ser protocolizado na SE/MS até o dia 30 de abril do exercicio seguinte ao término do Termo de Ajuste.
Art. 34. A SE/MS validara o relatério final do Termo de Ajuste e expedira documento que comprove as informacg8es prestadas, considerando as informacdes
validadas pelos 6rgdos competentes do Ministério da Saude ou das entidades a ele vinculadas quando da analise dos relatérios finais do projeto.

CAPITULO VI
DOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS
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Art. 35. Cabera recurso dirigido a autoridade que proferiu a decisdo, com efeito suspensivo:

| - do indeferimento do requerimento de reconhecimento de exceléncia, nos termos do Capitulo II;

Il - do cancelamento do reconhecimento de exceléncia, nos termos do Capitulo II;

Il - da decisdo que ndo aprovar o projeto de apoio, nos termos do Capitulo IlI;

IV - da decisédo que ndo aprovar o pedido de celebracdo de termo aditivo visando a inclusdo, excluséo e alteracao de projeto de apoio no Termo de Ajuste em
vigor, nos termos do Capitulo 1V;

V - da decisdo que reprovar o relatério parcial ou anual de atividades do projeto de apoio; e

VI - da decisdo que néo aceitar a modificacdo do plano de trabalho.

Art. 36. O prazo para interposi¢do de recurso sera de trinta dias, contados da publica¢@o da deciséo no Diario Oficial da Uni&o.

Art. 37. Caso a autoridade que proferiu a deciséo recorrida ndo a reconsiderar no prazo de dez dias, de forma fundamentada, o recurso sera encaminhado ao
Ministro de Estado da Saude para apreciagao.

Paragrafo Unico. Os 6rgaos do Ministério da Saude e das entidades a ele vinculadas prestardo, se requeridas, as informacfes necessarias para subsidiar a
decisdo a ser adotada pelo Ministro de Estado da Saude.

Art. 38. Aplica-se a este Capitulo as demais regras constantes do disposto no Capitulo XV da Lei n® 9.784, de 29 de janeiro de 1999.

CAPITULO VI

DISPOSICOES GERAIS

Art. 39. Ficam mantidos os direitos e deveres assumidos segundo as disciplinas contidas nas Portarias revogadas nos termos do art. 41 desta Portaria,
sujeitando-se ao regramento ali fixado.

Art. 40. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagéo.

Art. 41. Ficam revogadas:

| - a Portaria n® 936/GM/MS, de 27 de abril de 2011, publicada no Diario Oficial da Unido n° 80, de 28 de abril de 2011, Secdo 1, paginas 65 a 69;

Il - a Portaria n°® 1655/GM/MS, de 19 de julho de 2011, publicada no Diario Oficial da Unido n° 138, de 20 de julho de 2011, Secao 1, pagina 80; e

Il - a Portaria n°® 2.988/GM/MS, de 15 de dezembro de 2011, publicada no Diério Oficial da Unido n° 241, de 16 de dezembro de 2011, Secao 1, pagina 113.
ALEXANDRE ROCHA SANTOS PADILHA

ANEXO |

MODELO

REQUERIMENTO DE RECONHECIMENTO DE EXCELENCIA DE ENTIDADES DE SAUDE PARA APRESENTACAO DE PROJETOS REFERENTES AO
PROGRAMA DE APOIO AO DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL DO SUS

REQUERIMENTO DE RECONHECIMENTO DE EXCELENCIA

| - INFORMACOES DA ENTIDADE DE SAUDE

Nome:

Endereco:

Bairro: | Municipio:

CEP: | Fone: | Fax:

E-mail:

CNPJ: | CNES:

Representante Legal:

Il - REQUERIMENTO

A Dire¢do da Entidade acima identificada vem requerer o reconhecimento
de exceléncia, em conformidade

com as condi¢des necessarias para 0 enquadramento no disposto no art.
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11 da Lein®12.101, de 27 de novembro de 2009, estabelecidos

no Capitulo Il da Portaria n® 112/2012, para a apresentagao de projetos
referentes ao PROADI-SUS.

Local, , de de

Nome e Assinatura do representante legal da Instituicdo

ANEXAR:

I- copia autenticada do Certificado de Acreditacao

Hospitalar, conforme disposto no art. 7° desta Portaria,
acompanhado vo Relatério Final de Avaliagdo; e

do respecti
Il - declaracéo de interesse em realizar projetos
referentes ao PROADI-SUS, nos termos do art. 11 da
Lei n®
12.101, de adisposicdo em despender, nesses projetos, recursos
2009, e de su nao inferiores ao valor total da isencéo das
contribuigbes
sociais
usufruidas.
Il - Documento comprobatério de efetiva capacidade
institucional, nos termos do inciso Il do art. 4° da
Portaria n®
112/2012.
ANEXO I
MODELO DE TERMO DE REFERENCIA PARA APRESENTACAO DE
CARTA CONSULTA AO
PROADI-SUS

CARTA CONSULTA n° xx/201x

| - INFORMACOES DA ENTIDADE DE SAUDE

Nome:

Endereco:

CEP: | Fone: | Fax: | E-mail:
Data do Reconhecimento de

exceléncia: CNES:

Representante Legal:

Il - CONSULTA

| 1- DA(S) AREA(S) E SUB-AREAS DE ATUACAO
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De acordo com o artigo 11 da Lei n°® 12.101, de 27 de novembro de 2009,
e do artigo 2° desta Portaria, registrar a area de atuagéo

pretendida.

() Estudos de Avaliacéo e () Capacitacdo de Recursos
Incorporagéo de Tecnologia Humanos

() Pesquisas de Interesse Publico () Desenvolvimento de Técnicas e
em Salde Operacao de Gestdo em Ser-

vicos de Saude
2 - DA INTENCAO DE APRESENTACAO DE PROJETOS
Elaborar memorial descritivo, em forma de narrativa, descrevendo a
aplicabilidade do(s) projeto(s) no atendimento ao tema ou objetivo
prioritario divulgado pelo MS, devendo sempre conter:

2.1 Descricéo do tema ou objetivo prioritario relacionado a Consulta.
2.2 Descrigao resumida da proposta do(s) possivel(eis) projeto(s)
referente ao tema ou objetivo prioritario, contendo o objeto, objetivos
e resultados esperados.

2.3 Apresentacéo da justificativa e aplicabilidade da proposigéo,
ressaltando sua relevancia para as politicas de satde institucionalizadas
no &mbito do Sistema Unico de Saude.

2.4 Indicacédo do valor anual e total estimado do(s) projeto(s) a ser(em)
apresentados(s), conforme tabela:

NATURE ANO | ANO | ANO
ZA Elemento de Despesa 1 2 3 TOTAL
CUSTEIO 1. Pessoal e Encargos
Sociais

2. Material de Consumo
3. Locagéo de Méo de
Obra

4. Despesa de
Transporte e
Hospedagem

5. Outros Serv. Terceiros
- Pessoa Juridica

6. Outros Serv. Terceiros
- Pessoa Fisica
SUBTOTAL
CAPITAL | 1. Imobilizado Tangivel
2. Imobilizado Intangivel
SUBTOTAL

TOTAL
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CUSTOS INDIRETOS
TRANSFERIDOS

1. Custos de Apoio
(Logistica)

2. Despesas
Administrativas

TOTAL

2.5 Indicacao da abrangéncia geografica e/ou populacional do(s)
projeto(s)

2.6 Outras informacgdes relevantes

Nome: Telefone e e-mail para contato:
Data: Assinatura Responsavel
ANEXO Il

MODELO DE APRESENTAGCAO DE PROJETOS REFERENTES AO
PROGRAMA DE APOIO AO

DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE

A - INFORMACOES GERAIS

APRESENTACAO DE PROJETO REFERENTE AO PROGRAMA DE
APOIO AO DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL DO SISTEMA
UNICO DE SAUDE.

| - INFORMACOES DA ENTIDADE DE SAUDE

Nome:

Endereco:

Bairro: | Municipio:

CEP: | Fone: | Fax:

E-mail: | CNES:

CNPJ: | Data do Reconhecimento de exceléncia::

Representante Legal:

B - PLANO DE TRABALHO

O Plano de Trabalho congrega o conjunto minimo de conceitos e
instrumentos de gerenciamento,

imprescindiveis para o monitoramento, avaliacdo e prestacdo de contas
da execucdo fisico-financeira do

projeto de apoio ao PROADI-SUS.

B.1 - AREA(S) E SUB-AREAS DE ATUAGAO

De acordo com o artigo 11 da Lei n® 12.101, de 27 de novembro de 2009,
e do artigo 2° desta Portaria, registrar a area de atuagéo
pretendida.
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() Estudos de Avaliacéo e Incorporacdo de Tecnologia

() Capacitacdo de Recursos Humanos

() Pesquisas de Interesse Publico em Saude

() Desenvolvimento de Técnicas e Operacao de Gestdo em Servicos de
Salde

B.2 - INFORMACOES GERAIS DO PROJETO

2.1 Titulo do Projeto

2.2 Valor total do Projeto

2.3 Periodo de execucéo

2.4 Indicacdo de Secretaria competente ou entidade vinculada ao
Ministério da Saude responséavel pelo monitoramento e avaliacéo.

B.3. INFORMACOES ESPECIFICAS DO PROJETO

3.1-Descri¢do do projeto, mencionando sua aplicabilidade no
desenvolvimento institucional do SUS:

a) Descrever sucintamente o objeto do projeto;

b) Apresentar a justificativa e aplicabilidade da proposicéo, ressaltando
sua relevancia para as politicas de saude ins-titucionalizadas no &mbito
do Sistema Unico de Saude;

¢) Apresentar analise da situacgao inicial, incluindo: analise de problemas,
andlise de objetivos e analise dos atores in-

teressados;
d) Especificar o planejamento do projeto e
descrevendo-o de acordo com a Matriz de seus respectivos

Planejamento

conceitos, conforme Anexo VII, bem como definindo
e descrevendo os seguintes elementos:

d.1) Descrever o objetivo proposto de
desenvolvimento do SUS;

d.2) Descrever os objetivos especificos do projeto;

d.3) Descrever as fases ou etapas do projeto,

guando aplicavel;

d.4) Descrever os resultados semestrais e anuais esperados, decorrentes
da execucéo do projeto, seus indicadores e respectivas metas a

serem atingidas;

d.5) Descrever os produtos gerados com a execucgao do projeto, quando
aplicavel;

d.6) Descrever as principais atividades de intervencéo vinculadas aos
resultados esperados, seus prazos de execucao e valores, conforme
apresentado nos cronogramas de atividades e de desembolsos;

d.7) Descrever as atividades de monitoramento e de avaliagéo e seus
respectivos valores, atentando-se a definicdo do Item 1.5 do Anexo

em referéncia; d.8) Apresentar indicadores de avaliagcdo de resultado e
impacto que permitam avaliar as mudancas no Sistema Unico de Salde
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decorrentes da execucao do projeto, bem como, quando pertinente,
demais indicadores para 0 monitoramento e a avaliagao do projeto;
e) Descrever a abrangéncia do projeto quanto a:

e.l) populagédo e/ou instituicdo beneficiada, seja diretamente - que
recebera a intervencédo do projeto - seja indiretamente - que podera se
beneficiar dos resultados do projeto, com indicacdo de n° CNES;

e.2) dimenséo geografica, com indicacdo de UF/municipio beneficiario;
e.3) nimero de vagas ofertadas, quando aplicavel,

f) Descrever detalhadamente o método a ser empregado para atingir 0s
objetivos propostos, quando aplicavel;

g) Apresentar mecanismos e instrumentos para avaliagdo dos resultados,
abrangendo a percepc¢ao do beneficiario, quando pertinente, com

dados quantitativos e qualitativos;

h) Descrever formas de disseminagéo dos resultados do projeto, tais
como: eventos cientificos, oficinas, material de

divulgacao/publicagéo, ferramentas de apoio ao desenvolvimento
institucional do

i) SUS, quando aplicaveis;

j) Descrever célculo de tamanho de amostra e nimero de instituicées
envolvidas no caso de projetos multicéntricos;

k) Apresentar Organograma e Quadro de Atribuigbes para os principais
atores envolvidos no projeto (funcdes, atribuicdes e

principais tarefas), incluindo a equipe executora e ressaltando a formagéo
e experiéncias relevantes ao projeto;

[) Apresentar Plano de Comunicagédo, conforme as necessidades especificas do projeto, devendo ser formalizado com os seguintes elementos: k.1) os
requisitos de comunicacdo das partes interessadas;k.2) as informacg8es que serdo comunicadas, inclusive formato, contetido e nivel de detalhes;k.3) a
pessoa responsavel pela comunicacdo das informagoes;

k.4) a pessoa ou 0s grupos que receberdo as informacg8es;k.5) os métodos ou tecnologias usados para transmitir as informacdes, como por exemplo:
relatérios de monitoramento semestrais ou anuais, relatérios especificos, e-mails, sistemas informatizados, publica¢des, comunicados a imprensa,
etc.;k.6) a freqiiéncia da comunicacao e os prazos;

k.7) o método para atualizar e refinar o Plano de Comunicagéo conforme o projeto se desenvolve e avanca;k.8) glosséario da terminologia comum;l)
Apresentar o Plano de Atividades, conforme a Matriz de Planejamento do Projeto e as seguintes especificagcfes:l.1) interdependéncias basicas entre as
atividades;

1.2) estimativa de duracao de cada uma das atividades, levando em conta a quantidade e disponibilidade de recursos (humanos, materiais e financeiros)
do projeto; 1.3) definicdo da data de inicio e fim de cada atividade, levando em conta as estimativas realizadas e as dependéncias identificadas; 1.4)
definicdo dos responséveis pelas atividades.m) Demais informag8es relevantes em conformidade com as especificidades da area de atuacéo e do projeto;

3.2 Descricao do orcamento do projeto.a) Descrever detalhadamente o orcamento do projeto, ordenando 0s gastos em custeio e capital, discriminando por
elemento de despesa; b) Especificamente aos gastos direcionados a recursos humanos, deve-se estabelecer o valor por hora trabalhada, bem como a
guantidade de horas despendidas por cada integrante da equipe; Ao final, deve-se consolidar o orcamento conforme modelo abaixo.

Despesas A|A]|To
Ano | n|n| tal
o | o | Tri
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Enfermigiros

ofissionais de Satde (es

Ouirgs £

113 Dassoal Servigos de Terceiros Passes Tun

1.1.21 Honorarios Madicos

Cnutros Profissionais de Sande (es

1.1.3. Services de Terceiros Pessoa Fisica

Cutros Profissionsis de Sande (es

12 Servicos de Ens

1.2.1. Salarios e E

1211 Médices
12112 Enfarmeiros
Laboratoristas
1214 Cnutros Profissionais de Saide

12146 Tutores

1217 Chwuros Profissionais de Evsine-Pesquisa
122
Pessoal Servicos de Terceiros Pessos Juridica
——
rofassores
Tutores
1223 Orros F csionais de -Pesquisa (aspecificar)

1.2.3. Serviges de Terceiros Pessoa Fi

Profes-
sOres

1232 Tutczes

1233
(Curos Profissionais de Ensmo-Pesquisa

Servicos Adninisoatvos

131 Pesseal Praprie

Coordsnagio do Projeto

1212 Ourros Profissionais Admivisrativos
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132 Peszoal Servigos de Terceiros Pessoa Juridica

Coordenacio do Projato

Servigos de Assessoria ¢ Consultoria

Cnros Profissionais Admivistrativos (especificar)

Servicos de Tarcaitos Pessoa Fisica

Erofissionais Admunistrativos (especificar)

Total (A}

Cus- (2 MMaterial de consumo
TEIO
(ativida-

Material de Expediente

Iaterial Grafico

1 Medico da Uso Unico

Higiene  Limpeza

Suprimentos de informatica

estuario Uniformes

Geénerps Alimenticios

Casoliva anomotiva

Material para eventos & brindes

MMadicamentos

Cnatros Materizis de Consine (especificar)

N EEEEEEEE

cacio de Mio-d

Lavanderia

) 1R Y | e g o 1 (] e

Semuranca e Vieilincia

EEE

3 Limpeza e Conservaciio

4 Despesas de Trancporte e Hespedazem

4.1 Transportes

Passagens Areas MNacionais

iz [~

Pascapens Areas Imternacionais

i

m

1.
1.
1.3 Deslocamentos & tig

.o [—

3. Outres Servicos de 05 - Pessoa Turidica

5.1 | Assinatiras de jomaiz & periddicos

5.2 Seguros

5 Tarifa de enersia elsmica. =is e dzua

5.4 Servigos de communicacdo (talefona telen correios, in-
ternet. v & cabo)

5.5 Locacdo de aquip. e material permanentes

5.6 Locacdes de Imdveis

5.7 Gaswronomia, Lanches e Refeigbes

5.8 M amutencio amentos e Material Pennanente

5.0 Cnzros fest car)

de Terceiros - Pessoa Fisica

£
B
i
B
2
y
B
5

sio de imoveis

Daspesss da mamitencio

Estagidrios

E3 Cnsiros {especificar)

Total (B)

CAPI- | 1. Imobilizado Tangivel
TAL
(Investi-
mento)

Equipamentos e Material
1.1 | Permanente

111 Eq. de Apoio e
Infraestrutura

11.2 Eq. Laboratorial (A)

1.1.3 | Mobiliario
Hospitalar

1.1.4 | Material
Permanente

1.2 | Equip. de Informética

1.3 | Obra e Instalacbes
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2. | Imobilizado Intangivel (Softwares, etc.)

Total (C)
Custos | Custos Indiretos Transferidos
Indire-
tos
1. Custos de Apoio (logistica)
2. Despesa Administrativa (gestao)

Total (D)

CUSTO TOTAL (A+B+C+D)

% Custos Ind. Trans/Custo total

B.4 - CRONOGRAMA DE TRABALHO

Os cronogramas aqui referenciados devem conter periodicidade mensal, trimestral ou semestral.

B.4.1 - Cronograma de Execucao das Atividades: ordenagédo das metas especificadas, qualificadas e quantificadas, segundo a unidade de medida

pertinente, com previsao de inicio e fim, de acordo com o Plano de Atividades apresentado.

CRONOGRAMA SEMESTRAL DE ATIVIDADES

Objetivo de Desenvolvimento:

Objetivo do Projeto:

Fases ou Etapas (opcional):

Fases ou Etapas (opcional

Resultado:

Produto (opcional) :

Resultado ou Produto 1:

Cronograma de Atividades

Atividades ANO | ANO I

ANO I

1° Sem 2° Sem 1° Sem

2° Sem

1° Sem

2° Sem

Al1l

Al.2

()

ALn (%)

Resultado ou Produto (...):

Cronograma de Atividades

Atividades ANO | ANO Il

ANO I

1° Sem 2° Sem 1° Sem

2° Sem

1° Sem

2° Sem

A()1

A2

()

AC.)Nn (%)
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Resultado ou Produto "m":

Cronograma de Atividades

Atividades ANO | ANO Il ANO I
1° Sem 2° Sem 1° Sem 2° Sem 1° Sem 2° Sem

Am.l

A.m.2

()

Am.n (*)

Legenda

Previsto

Realizado

Observagéao

1) Para cada objetivo do projeto deve constar pelo menos um resultado esperado.

2) Se o projeto for subdividido em fases ou etapas, para cada fase ou etapa deve constar pelo menos um resultado esperado
3) Para cada resultado do projeto pode constar um ou mais produtos

4) Para cada resultado e/ou produto deve ser apresentado um cronograma de atividades: Produto 1, Produto (...), Produto "m".
(*) A expressdo "Am.n", onde "m" significa indice do resultado ou produto e "n" o indice de atividade.

B.4.2 - Cronograma de Desembolso: previsdo de desembolso de recursos financeiros, em conformidade com a proposta de execucdo das metas
estabelecidas, de acordo com o Plano de Atividades apresentado.

Objetivo de Desenvolvimento:

Objetivo do Projeto:

Fases ou Etapas (opcional):

Resultado:

Produto (opcional)

Resultado ou Produto 1:

Cronograma de Desembolso

Atividades Ano |/ Ano Il / Ano llI
% % %
1°Sem Real/Prev 2° Sem Real/ Total Anual (R3) Real/Prev
(R$) (R$) Prev
Previsto Executado Previsto Executado | Previsto | Executado |
Al.l
Al.2
()
ALnN ()
Total (R$)
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Resultado ou Produto (...):

Cronograma de Desembolso

Atividades Ano |/ Anoll/Ano lll
% %
(o] [0} 0,
1° Sem (R%$) Real/Prev 2° Sem (R$) % Real/ Total Anual (R$) Real/Prev
Prev
Previsto Executado Previsto Executado Previsto Executado
A(.)1
A(.).2
(...)
AC.).n ()
Total (R$)
Atividades Ano |/ Ano Il / Ano llI
% %
o (o] 0,
1° Sem (R$) Real/Prev 2° Sem (R$) % Real/ Total Anual (R$) Real/Prev
Prev
Previsto Executado Previsto Executado Previsto Executado
Am.1l
A.m.2
(..)
A.m.n (*)
Total (R$)
Desembolso Total das Atividades no Triénio (A)
Custos Indiretos do Triénio (B)
Total dos Recursos Despendidos no Triénio (A + B)
Observacgéo
4) Para cada resultado e/ou produto deve ser apresentado um cronograma de desembolso: Produto 1, Produto (...), Produto "m".

Responsével pelas informacdes:

Nome:
Cargo:

Telefone para contato: E-mail: Data:

_

Assinatura do Responsavel
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ANEXO IV

MODELO DE RELATORIO PARCIAL/ANUAL DE ATIVIDADES DO PROJETO REFERENTE AO PROGRAMA DE APOIO AO DESENVOLVIMENTO

INSTITUCIONAL DO SUS

Nome da Entidade de Satde

N° do Protocolo do projeto

Titulo do Projeto

Periodo abrangido pelo Relatério

() 1° Semestre de
() 1° e 2° Semestres de

Nome do Coordenador do Projeto

Telefone para contato:

E-mail:

Sumario executivo

Descricao sucinta do que foi realizado no periodo.

Manifestacéo do gestor
local

Informar e anexar manifestacao do gestor local do SUS quando aplicavel.

=~ | 1. Execucédo 1.1 Anexar a Matriz de Planejamento do Plano de Trabalho (Anexo VII), preenchida com os valores das metas previstas e
Execucéo | _: - - p .
Fisica realizadas correspondente ao periodo do Relatério.
do
projeto 1.1.1 Informar as metas e resultados alcangados no periodo. (Anexo VII, Matriz de Planejamento e item d.4, B.3, do Plano de
Trabalho).
1.1.2 Apresentar as justificativas no caso de ndo cumprimento das metas e dos resultados frente ao Plano de Trabalho
pactuado.
1.2. Anexar o Cronograma de Execucgéo das Atividades (item B.4.1 do Anexo IIl), preenchida com os prazos das atividades
previstas e executadas no periodo correspondente do Relatério.
1.2.1 Informar se o projeto est4 cumprindo os prazos, conforme cronograma pactuado (item B.4.1 do Anexo Il e item 1.3, B.3,
do Plano de Trabalho).
1.2.2 Apresentar as justificativas no caso de ndo cumprimento do cronograma de execucao das atividades frente ao Plano de
Trabalho pactuado.
1.3. Apresentar histérico do planejamento das metas fisicas e atividades, informando se houver aditamento de prazo e/ou
alteracdo no Plano de Trabalho, justificando os aditamentos ocorridos.
2. Execucéo 2.1 Valor total executado (em R$).
Financeira 2.2 Percentual do valor total executado em relacdo ao valor pactuado (%).
2.3 Apresentar Quadro resumo da execucdao financeira preenchido conforme abaixo:
Descricao
1° SEM % 2° SEM % TOTAL %
Vglgr (Termo Ajuste)
Inicial de
(A)
(+/-) Valor do
Aditivo
(Termo Aditivo ao Termo
de Ajus-
te) (B)
Valor Atual do Projeto
[(A) +(B)] =
©)
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Valor Executado (D)

Saldo Financeiro [(C) -

(D)= (E

2.4 Anexar Demonstrativo da Execucéo Financeira do Projeto (item 3.2 "¢" do Anexo Ill) preenchido ao periodo correspondente
do Relatério.

2.4.1 Informar os principais itens de despesas correspondentes ao objeto do projeto e se foram executadas conforme o Plano
de Trabalho pactuado, bem como justificar o valor executado excedente ao previsto.

2.4.2 Informar se houve a inclusédo de novos itens de despesas realizadas no periodo correspondente ao Relatdrio, que ndo
foram contempladas no demonstrativo do item 2.4 e 0 seu respectivo valor.

2.4.3 Apresentar as justificativas no caso de ndo cumprimento da execucdo financeira frente ao Plano de Trabalho pactuado.

2.5 Anexar o Cronograma de Desembolo Financeiro das Atividades (B.4.2 - Anexo lll) preenchido ao periodo correspondente
do Relatério.

2.5.1 Informar se o desembolso financeiro das Atividades executadas esta de acordo com o previsto no Plano de Trabalho
pactuado, bem como justificar o desembolso excedente ao previsto.

2.6 Apresentar histérico do planejamento do financeiro, informando se houver aditamento da execuc¢éo financeira e/ou alteracéo
de Plano de Trabalho, justificando os aditamentos ocorridos.

2.7 Apresentar as justificativas no caso de ndo cumprimento da execuc¢ao financeira conforme previsto no Plano de Trabalho e
no Cronograma de Desembolso Financeiro.

3. Impactos
até o
momento

3.1 Mencionar impactos (se houver) - descri¢céo a partir do problema inicialmente considerado no projeto, e dos impactos para o
desenvolvimento institucional do SUS.

Informacgdes adicionais

- Descrever os efeitos regionais alcangcados decorrentes da execug¢édo do projeto por Estado, Municipio ou Regifes de Saude:
- Indicar nominalmente as entidades beneficiarias, quando aplicavel. (Referente item 3.1, "e.1" do Plano de Trabalho).
- Indicar o nimero de alunos que concluiram o curso ofertado, relacionando-os com a entidade beneficiaria e respectivo n°

CNES, quando aplicavel. (Referente ao Anexo VII, item 1.5 da Matriz de Planejamento, e item 3.1, "q", do Plano de Trabalho.

- Indicar as atividades desenvolvidas quanto a disseminacgao da informacéao, de forma qualitativa e quantitativa (eventos,
publicacdes técnico-cientificas, boletins informativos, revistas, etc.), quando aplicavel.
- Apresentar a avaliacdo dos resultados obtidos junto aos beneficidrios nas seguintes situacdes:

- Avaliacéo pelos alunos (apresentagdo consolidada), em caso de projetos que envolvam capacitagdo de recursos humanos;
- Avaliacao do gestor local e /ou regional e diretor da instituicdo em caso de projetos que envolvam técnicas e operacédo de
gestdo em servicos de salde;

- Aceite do CEP/CONEP na fase inicial, em caso de projetos que envolvam projetos de pesquisa de interesse publico e estudos
de avaliacdo e incorporacéo de tecnologia, quando aplicavel.

- Indicar a entrada de novos parceiros, se houver.

- Indicar dificuldades relevantes encontradas durante a execucao do projeto que impactaram direta e indiretamente no alcance
das metas estabelecidas e se serd necessaria uma alteracdo no projeto em razédo disso.

- Mencionar outros resultados alcangados pelo projeto que ndo se enquadrem nas classificagbes anteriores.
- Descrever outras informacdes relevantes.

Data: [/ [/
Assinatura do Responsavel

ANEXO V
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MODELO DE RELATORIO FINAL DE ATIVIDADES DO PROJETO REFERENTE AO PROGRAMA DE APOIO AO DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL DO
SuUS

Nome da Entidade de Saude

N° do Protocolo do projeto

Titulo do Projeto

Periodo abrangido pelo ()Anol ()Anoll () Ano 1l
Relatério
Nome do Coordenador do
Projeto
Telefone para contato: E-mail:

- . Descricao sucinta do que foi realizado no periodo total da execugéo
Sumario executivo ;

do projeto.

Manifestacdo do Informar e anexar manifestacdo do gestor local do SUS quando
gestor local aplicavel.
Execu | 1. 1.1 Anexar a Matriz de Planejamento do Plano de Trabalho (Anexo
-cao Execucd | VII), preenchida com os valores das metas anuais previstas e
do o Fisica realizadas e o total correspondente ao periodo da execuc¢éo do
projet projeto.
o] 1.1.1 Relatar a evolugéo das metas e resultados anuais alcangados e

o total do periodo da execucédo do projeto. (Anexo VII, Matriz de
Planejamento e item d.4, B.3, do Plano de Trabalho).

1.1.2 Relatar e justificar o ndo cumprimento das metas e dos
resultados frente ao Plano de Trabalho pactuado e informar as
medidas corretivas durante o periodo de execugao do projeto, visando
ajusta-los.

1.2 Anexar o Cronograma de Execuc¢do das Atividades (item B.4.1 do
Anexo lll), preenchido com os prazos das atividades anuais previstas
e executadas no periodo total da execucéo do projeto.

1.2.1 Informar se o projeto cumpriu 0s prazos, conforme cronograma
pactuado (item B.4.1 do Anexo lll e item |.3, B.3, do Plano de
Trabalho).

1.2.2 Relatar e justificar o ndo cumprimento do cronograma de
execucdo das atividades frente ao Plano de Trabalho pactuado e
informar as medidas corretivas durante o periodo de execu¢éo do
projeto, visando ajusta-los.

1.3. Relatar histdrico do planejamento das metas fisicas e atividades,
informando se houver aditamento de prazo e/ou alteragdo no Plano
de Trabalho, bem como as justificativas aos aditamentos ocorridos.
2. 2.1 Valor total executado (em R$).

EXG_CUQQ 2.2 Percentual (%) do valor total executado em relacéo ao pactuado.
o Finan- "3 3 Apresentar Quadro resumo da execucdo financeira preenchido

ceira conforme abaixo:
A T o
Descricio | ANO | % ANl % [N |w|o|®
(@] T
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Il A

-

Valor Inicial
(Termo de
Ajuste) (A)
(+/-) Valor do
Aditivo (Termo
Aditivo ao
Termo de
Ajuste) (B)
Valor Atual do
Projeto [(A)
+(B)] = (C)
Valor
Executado (D)
Saldo
Financeiro [(C)
-(D)]=(E)

2.4 Anexar o Demonstrativo da Execucgéo Financeira do Projeto (item
3.2 "c" do Anexo lll) preenchido anualmente ao periodo total do
projeto.

2.4.1 Relatar as justificativas no caso de ndo cumprimento da
execucdo financeira frente ao Plano de Trabalho pactuado e, se
houve, medidas implementadas durante o periodo de execug¢édo do
projeto, visando ajusta-la.

2.5 Anexar o Cronograma de Desembolo Financeiro das Atividades
(B.4.2 - Anexo lIl) preenchido anualmente ao periodo total do projeto.
2.5.1 Informar se o desembolso financeiro das Atividades executadas
esta de acordo com o previsto no Plano de Trabalho pactuado, bem
como justificar o desembolso excedente ao previsto.

2.6 Relatar histérico do planejamento do financeiro, informando se
houver aditamento da execucéo financeira e/ou alteracdo de Plano de
Trabalho, justificando os aditamentos ocorridos.

2.7 Relatar as justificativas no caso de ndo cumprimento da execucao
financeira conforme previsto no Plano de Trabalho e no Cronograma
de Desembolso Financeiro e, se houve, as medidas implementadas
durante o periodo de execucéo do projeto, visando ajusta-los.

3.
Impactos | 3.1 Mencionar impactos (se houver) - descri¢cdo a partir do problema
até o inicialmente considerado no projeto, e dos impactos para o
momento | desenvolvimento institucional do SUS.
Informacgdes - Descrever os efeitos regionais alcangados decorrentes da execucao
adicionais total do projeto por Estado, Municipio ou Regides de Saude: - Indicar

nominalmente as entidades beneficiarias, quando aplicavel.
(Referente item 3.1, "e.1" do Plano de Trabalho). - Indicar o nimero
de alunos que concluiram o curso ofertado, relacionando-os com a
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entidade beneficiaria e respectivo n®° CNES, quando aplicavel.
(Referente ao Anexo VII, item 1.5 da Matriz de Planejamento, e item
3.1,"q",doPlanode Trabalho.

- Indicar as atividades desenvolvidas quanto a disseminacao da
informacéo, de forma qualitativa e quantitativa (eventos, publicacdes
técnico-cientificas, boletins informativos, revistas, etc.), quando
aplicavel. - Apresentar a avaliacdo dos resultados obtidos junto aos
beneficiarios nas seguintes situacdes:

- Avaliagéo pelos alunos (apresentagéo consolidada), em caso de
projetos que envolvam capacitacdo de recursos humanos; - Avaliacéo
do gestor local e /ou regional e diretor da instituicdo em caso de
projetos que envolvam técnicas e operacado de gestdo em servicos de
salde;

- Aceite do CEP/CONEP na fase inicial, em caso de projetos que
envolvam projetos de pesquisa de interesse publico e estudos de
avaliagdo e incorporacgédo de tecnologia, quando aplicavel. - Indicar a
entrada de novos parceiros, se houver. - Indicar dificuldades
relevantes encontradas durante a execugéo do projeto que
impactaram direta e indiretamente no alcance das metas
estabelecidas e se sera necesséria uma alteragédo no projeto em
raz&o disso.

- Mencionar outros resultados alcancados pelo projeto que nao se
enquadrem nas classificagdes anteriores. - Descrever outras
informagdes relevantes.

Data: )

Assinatura do Responsavel ANEXO VI MODELO DE RELATORIO

FINAL DO TERMO DE AJUSTE

Nome da Entidade de Saude:
N° do Termo de Ajuste:

f / / a
Periodo: | |
Nome do representante legal da entidade de
salde:
Telefone p/ contato: E-mail:

Projeto Vigéncia Principais

Execucéo Financeira
resultados

Ano 1

Ano 2 |

Ano 3
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Total | | |

Isencdes de contribuicdes sociais usufruidas
Exercicio Ano: Ano: Ano: Total (R$)
Valor Total da isencéo
(R$)
Data: [/ [/ Assinatura do Representante Legal ANEXO VII MATRIZ DE

PLANEJAMENTO DO PROJETO

1. ESTRUTURA
ANALITICA DO
PROJETO (l6égica da
intervencao)

2. INDICADORES OBJETIVAMENTE
COMPROVAVEIS

Descri¢
ao dos
Indicad
ores

O>»0 ' »<0THIOOMUVLM—AZOTW

Su
PO
SI-
co
ES
IM-

RT

N -
TE

Metas
Ano | Ano |l Ano Il
1°SEM | 2°SEM | 1°SEM | 2°SEM | 1°SEM | 2° SEM
Previst | Realizad | Previst | Realizad | Previst | Realizad
a a a a a a

1.1. Objetivos do
Projeto

Objetivo 1:

Objetivo (...):

| Objetivo x:
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1.2. Fases ou Etapas
(quando aplicavel)

Fase ou Etapa 1:

Fase ou Etapa (...):

Fase ou Etapa t:

1.3. Resultados

Resultado 1:

Resultado (...):

Resultado m:

1.4. Produtos (quando
aplicavel)

Produto 1:

Produto (...):

Produto m:

1.5. Atividades
Principais
de Intervencgéo

Atividade 1.1:

Atividade 1.n:

Atividade m.1:

Atividade m.n:

OBSERVACAO
A tabela acima é meramente ilustrativa e para fins didaticos. Assim sendo, as informacdes requeridas néo precisam ser apresentadas no formato da tabela.

DEFINICOES:

1. ESTRUTURA ANALITICA DO PROJETO (l6gica da intervenc&o)

1.1. Objetivo do Projeto. Este € o objetivo ou o efeito esperado da intervencao, descrevendo-se a nova situagao que se visa alcancar com a realizagédo do
projeto. Deve expressar as mudancas de estado que serdo provocadas na situac@o do publico-alvo pelos resultados do projeto, ao seu final. Pressupde-se
gue, sem essa mudanca, as melhorias que um projeto pode prover nao teriam sustentabilidade, ou seja, ndo haveria desenvolvimento, entendido como um
processo de transformagéo e melhoria ao longo do tempo.

O objetivo do projeto deve estar relacionado a um objetivo de desenvolvimento do SUS, que orienta a atuacéo do projeto dentro do contexto do PROADI-SUS,
considerando as 4reas de atuagéo e os temas e objetivos prioritarios.

1.2. Fases ou etapas. Alguns projetos podem estar subdivididos em fases ou etapas, que podem ser entendidos como subprojetos, de modo a oferecer melhor
controle gerencial. A transi¢do de uma fase para outra geralmente envolve e é definida por alguma forma de transferéncia técnica ou entrega, ou seja,
produtos. O término e a aprovagao de um ou mais produtos caracteriza uma fase do projeto. Assim sendo, € comum que um objetivo do projeto seja
subdividido em fases ou etapas com produtos e atividades especificos.

1.3 e 1.4. Resultados das Atividades e Produtos (entregas do projeto). Um projeto cria entregas ou resultados exclusivos. Um resultado pode estar relacionado
a um ou mais produtos. Entende-se por produto um bem ou servigo produzido, ou seja, um resultado mensuravel e verificavel do trabalho.

Os resultados e produtos descrevem o escopo do projeto, ou seja, aquilo que é gerenciavel pelo projeto e que é de responsabilidades da entidade executora.
Enquanto o Objetivo do Projeto é um efeito desejado, mas que foge do controle e da responsabilidade direta da entidade, o alcance dos resultados e produtos
tem que ser gerenciado de tal forma que pode ser atribuido aos esfor¢os do projeto.

Quando o projeto apresentar resultados que possam ser subdivididos em produtos, cada resultado deve estar relacionado a um ou mais produtos, devendo o
projeto trazer registrado na sua decomposi¢ao hierarquica todos os principais produtos relacionados a cada resultado.

Os principais resultados e produtos devem estar ligados as atividades de intervencéo.

Secretaria de Estado da Saide de Sdo Paulo
Centro de Documentagio
ctd@saude.sp.gov.br




1.5. Atividades Principais de Intervencao e seus respectivos recursos e custos estimados. De acordo com os resultados e produtos que se deseja entregar,
devem ser definidas quais sdo as atividades necessérias para sua consecuc¢do. Para cada resultado ou produto, conforme as especificidades da
decomposigao hierarquica apontadas no item acima, uma série de atividades principais deve ser elaborada. Tém que existir atividades

suficientes e necessérias a fim de se alcancar um determinado resultado ou produto. Se as atividades previstas ndo forem suficientes, os resultados nédo
poderdo ser alcancados e se ndo forem necessarias, significa que o projeto desperdica recursos.

Para cada atividade desenvolvida, seja de intervencdo ou de monitoramento/avaliacdo, devem ser apresentados 0s recursos (pessoas, equipamentos e
insumos) necessarios a sua realizacéo, quando solicitado pelo Ministério da Saude por ocasido da prestac@o de contas, inclusive com detalhamento das
guantidades e custos unitarios dos recursos de cada atividade.

Ressalta-se que apesar de ndo constar na Matriz de Planejamento do Projeto, é fundamental que, além das atividades de intervencéo e seus respectivos
recursos e custos, sejam definidas as Atividades de Monitoramento e Avaliagdo. Assim sendo, os projetos deverdo apresentar as principais atividades de
monitoramento e avaliagdo, seus respectivos prazos e recursos/custos.

Considera-se que 0 monitoramento é uma funcao continua que deve buscar identificar o progresso do Projeto rumo aos resultados desejados ou eventuais
obstaculos de execugdo que venham a dificultar o alcance dos resultados e/ou objetivos.

Considera-se que a avaliagdo deve buscar verificar ndo sé o alcance dos resultados, mas também o alcance da mudanca desejada, expondo as licbes
apreendidas e as recomendagdes para o futuro, além da identificac@o e disseminacao de boas préticas.

2. INDICADORES OBJETIVAMENTE COMPROVAVEIS

Um indicador € uma situacao ou caracteristica que serve como sinal comprobatério de outro fato. Os indicadores devem ser especificados baseados em fatos
e evidéncias, considerando as seguintes questdes:

O publico-alvo: quem é beneficiado?

A quantidade: quanto?

A qualidade: quao bem?

O periodo: quando e quanto tempo?

A localizacdo: onde?

As fun¢Bes dos indicadores sdo: caracterizar mais detalhadamente os objetivos e resultados, estabelecendo o qué e quanto se pretende alcancar, e fornecer
uma base para o monitoramento e a avalia¢do do projeto. Os indicadores se diferenciam de acordo com os niveis l6gicos do projeto. Os resultados, que s&o os
produtos pelos quais a geréncia do projeto se responsabiliza, exigem indicadores de monitoramento:

descrevem os produtos em termos do que sera feito, o quanto, quando e quédo bem. Esses indicadores tém que estar coerentes com as entradas, ou seja, as
atividades e os recursos aplicados.

Por outro lado, o objetivo do projeto e o objetivo de desenvolvimento expressam efeitos esperados e, portanto, os seus indicadores sdo de efeitos, sejam
efeitos diretos e indiretos, respectivamente. Eles indicam as mudancas esperadas. Dado a complexidade, quase sempre é necessario um conjunto de
indicadores para medir cada um dos efeitos. A titulo de ilustracdo, podem-se considerar os seguintes tipos de indicadores:

ESTRUTURA ANALITICA TIPO DE INDICADOR
Objetivo de Desenvolvimento Impacto
Objetivo Imediato Efeito
Resultados (saidas) Produtos (beneficios)
Atividades Processos
Recursos (entradas) Custos

3. FONTES DE COMPROVACAO

Onde se encontram as informacgdes e os dados dos indicadores, ou seja, os locais e os documentos que poderdo ser utilizados para verificar o contetido dos
indicadores. Fontes podem ser estatisticas oficiais, pesquisas de opinido publica para os indicadores de efeito e sédo geralmente documentos produzidos pelo
préprio sistema de informacgfes gerenciais do projeto para os resultados. Considera-se fundamental que fontes adequadas existam e sejam confiaveis.

4. SUPOSICOES IMPORTANTES
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E uma espécie de andlise de riscos do projeto. Suposicdes sdo fatores, externos ou internos ao projeto, considerados verdadeiros, reais ou certos, para fins de
planejamento. Os fatores externos escapam a influéncia direta da geréncia do projeto nos Hospitais de Exceléncia, estando mais ligados as condic6es
ambientais sob 0 &mbito de atuacdo do Ministério da Saude. Por isso, essas condi¢des, além das internas ao projeto, devem estar claras desde o principio, a
fim de garantir-se que as acBes necessarias serdo implementadas pelo Ministério da Salde, visando ao atingimento dos objetivos do projeto.

A inclusédo de uma suposicao importante depende de sua avaliagdo. Em primeiro lugar, ela tem que ser valiosa para o éxito do projeto. Segundo, tem que
existir certo grau de risco de ela ndo ocorrer. E, terceiro, se for identificado que ela é relevante, mas pouco provavel de ocorrer, significa que o éxito do projeto
estd em jogo e, conseqillentemente, a estratégia de intervencao deve ser mudada.

ANEXO VIl

MODELO DE TERMO DE DOACAO

TERMO DE DOACAO QUE ENTRE SI CELEBRAM A SOCIEDADE HOSPITAL "NOME" E "ENTIDADE DONATARIA"

elo presente instrumento, a Entidade de Sallde NOME, por intermédio da Geréncia/Superintendéncia> com sede XXXXXXXXXXxXX, inscrita no CNPJ sob n°

XX XXX XXX/XXX-XX, ora designado DOADOR, neste ato representado na forma do seu Estatuto por nome , cargo, nacionalidade, profisséo, portador do CPF/MF
N XXX.XXX.XXX-XX € RG n° xxxxxxx, expedido pela xxx/xx, e de outro lado, a entidade beneficiada, NOME, inscrita no CNPJ/MF XXXXXXXXXX, cOm sede XXXXXXX,
doravante denominado DONATARIO, neste ato representada por nome, cargo, <nacionalidade>, <profiss&o>, portador do CPF/MF n® xxxxxxxxx € RG n°®
XXXXXXX, expedido pela xxx/xx, e de acordo com o Termo de Ajuste n° xx/xxx>, constantes no autos do Processo n° 25000.xxxxxx/20xx-xx, com fundamento na
Portaria n® xxxxx GM/MS, de xxxx de abril de xxxxx, no Decreto n°® 99.658, de 30 de outubro de 1990, alterado pelo Decreto n° 4.245, de 23 de maio de 2002,
tém entre si acordado o presente TERMO DE DOACAO, sob a forma e condi¢fes constantes das seguintes CLAUSULAS:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente instrumento tem por objeto a Doag&do dos bens, relacionados no anexo deste Termo, tendo por finalidade a utilizacdo pelo DONATARIO, na
continuidade das agdes e servigcos de assisténcia a salde da populacéo, visando a melhoria da producao e qualidade dos procedimentos de atendimento,
assim como o aperfeicoamento e expansao da capacidade operacional do Sistema Unico de Saude.

CLAUSULA SEGUNDA

Em se tratando de DOACAO, o DONATARIO compromete-se a destinar os bens, objeto deste instrumento a execugéio de acdes de salde, sendo estes para
sua utilizacéo pelo 6rgéo ou entidade beneficiaria, conforme os dispostos no art. Xxxx da Portaria n° xxxxxx GM/MS nas subclausulas 1°, 2° e 3° da Clausula
quinta do Termo de Ajuste n° xx/Xxx.

PARAGRAFO UNICO - O anexo é parte integrante e indissociavel deste termo.

CLAUSULA TERCEIRA - O DONATARIO

Em observéancia a clausula Primeira e Segunda do presente termo, responsabiliza-se por:

a) manter em funcionamento e assumir custo operacional de acordo com parametros firmados pelo Ministério da Saude;

b) adquirir equipamentos complementares, materiais permanentes e de consumo, necessarios a implantacéo e operacionaliza¢éo dos servigos objeto deste
termo.;

c¢) efetuar manutencao preventiva e corretiva, apés o término da garantia do equipamento doado;

d) manter atualizado os dados da Instituicdo prestadora de servico ao SUS no Cadastro Nacional de Entidade de Saude - CNES.

CLAUSULA QUARTA
Os custos com remogéo e instalacdo do equipamento e/ou material permanente na instituicdo donatéria serdo arcados pela Doadora.

CLAUSULA QUINTA )
E de responsabilidade do DONATARIO, prover treinamento aos seus colaboradores para utilizagdo correta do(s) equipamento(s) doado(s), bem como a
obtencao de todas as licengas necessérias para operagdo dos bens.

CLAUSULA SEXTA
O DONATARIO, por intermédio deste instrumento, atesta, plena e irrestritamente, o recebimento de todos os bens arrolados no anexo deste Termo.
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CLAUSULA SETIMA

Em caso de constatacao, pelo Ministério da Salde ou pelos érgaos de controle externo, quanto a néo utilizagdo do bem doado para os fins e forma a que se
propde a presente DOACAO, podera ser promovida & revogagao parcial ou total deste termo, realocando o bem em outra entidade do SUS, com comunicac&o
prévia ao Ministério da Satde, sem direito de indenizacdo ao DONATARIO.

CLAUSULA OITAVA

Fica eleito o Foro da Secéo Judiciaria xxxx, com exclusdo de qualquer outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir quaisquer ddvidas oriundas do
presente Termo de Doacéao.

E por estarem de pleno acordo, as partes assinam este Termo em trés vias de igual teor e forma, que apds lido e achado conforme para um so efeito, é
assinado pelos participes na presenca de 2 (duas) testemunhas, igualmente signatarias.

Brasilia - DF, .....de ............... de 20....

Pelo Hospital de Exceléncia Pelo Donatario
Nome:
Cargo
Nome:
Cargo:

TESTEMUNHAS:
Nome:

CPF:

Nome:

CPF:

ANEXO AO TERMO DE DOAGAO

PROGRAMA DE APOIO AO DESENVOLVIMENTO INSTITU-CIONAL DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (PROADI-SUS)

Termo de Ajuste n°: Vigéncia do Termo
de Ajuste:

Projeto de Apoio
PROADI-SUS:

Vigéncia do Projeto: N°. do Processo
MS:

Dados do Doador:

Entidade:

Nome do
Representante:

Cargo:

RG: CPF:

Endereco:

CEP: Cidade/UF: Telef Fax:
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Dados do Donatario:

Entidade:

Nome do
Representante:

Cargo:

RG: CPF:

Endereco:

CEP: Cidade/UF: Telef Fax:
one:

Descricao Valor Qtde Valor
Unitario (R$) Total
(R$)

TOTAL
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