EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N2 01/2021

A Secretaria de Atencdo Primaria a Saude SAPS, por intermédio do Departamento de
Saude da Familia — DESF, no uso das suas atribuicdes, divulga a selecio de
estudos/pesquisas/capacitacbes a serem firmados mediante Termo de Execugdo
Descentralizada (TED) sobre "Saude de populacbes especificas e em situacdo de
vulnerabilidade social nos territorios e cursos de capacitagdo e aperfeicoamento
voltados aos profissionais de saude e gestores acerca dos "servicos e atributos da
Atencdo Primdria" e estabelece as normas que orientardo a submissao dos projetos para
0 ano de 2021.

1. DO OBJETO

Selecionar projetos de pesquisa e estudos com vistas a producdo de solugdes técnico-
cientificas, que possam ser utilizadas na drea de Equidade em Saude para beneficio de
populacdes especificas e em situacao de vulnerabilidade social nos territérios.

2. DO TERMO DE REFERENCIA PARA A REALIZAGAO DA PESQUISA

2.1. O Termo de Referéncia desenvolvimento da pesquisa estd disposto no Anexo |,
deste Edital de Chamamento.

3. DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO
3.1. Poderao participar desse Chamamento Publico:

a. Instituicao publica federal de ensino superior e pesquisa;
b. Instituicdo publica federal de estudos, pesquisas e desenvolvimento;

c. Empresa publica integrante dos Orcamentos Fiscal e da Seguridade social da Unido e
gue execute atividades de pesquisa em ciéncia, tecnologia ou inovacgao.

3.2. E elegivel para participar deste Chamamento a instituicdo que cumpra os seguintes
requisitos:

a) Preencher as condicGes legais para estabelecimento de parceria formal com o
Ministério da Saude, prevista no Decreto n? 10.426, de 16 de julho de 2020, Lei
n2 8.666/1993 e n2 14.133/2021 e suas alteracses.

4. DOS RECURSOS ORGAMENTARIOS

4.1. Para implementacdo do disposto no objeto deste Edital, o projeto apresentado
pelas institui¢des sera financiado pela Secretaria de Atengao Primaria a Saude - SAPS e
a proposta selecionada obedecera ao orcamento disponivel, conforme dotacdo
consignada na Lei Orgamentdria de 2021, abaixo descriminada:



Orgdo: 36000 - MINISTERIO DA SAUDE

Orgao Executor: 257001 - FUNDO NACIONAL DE SAUDE

Tipo de Instrumento: Termo de Execucdo Descentralizada - TED

Funcional programatica: 10.301.5019.21CE.0001. - Implementagao da Politica Nacional
de Atencdo Bdsica — PNAB.

5. DO VALOR

5.1. Os Projetos apresentados pelas instituicdes serdo financiados pela Secretaria de
Atencdo Primaria a Saude — SAPS, obedecendo ao orcamento disponivel, conforme
dotacdo consignada na Lei Orcamentdria de 2021.

6. DO PROJETO
6.1. Apresentacgdo do projeto de pesquisa/estudo/capacitagdo
6.1.1. O projeto devera atender aos seguintes requisitos e condigoes:

a) A responsabilidade pela execucdo do projeto de pesquisa devera ser da
instituicdo proponente, com a qual o Termo de Execucao Descentralizada — TED
serd firmado, podendo ter a participacdo de outras instituicdes parceiras que
colaborem com o desenvolvimento do projeto;

b) A equipe de cada projeto de pesquisa/estudo devera concordar com o item 4,
que trata da equipe-chave do projeto do Termo de Referéncia da Pesquisa
(Anexo 1). Essa equipe-chave devera obrigatoriamente preencher o Termo de
Compromisso do Anexo lll - Modelo de Termo de Compromisso;

c) Na apresentacdo do projeto de pesquisa todos os campos dos Anexos Il e Il
deverdao ser preenchidos. Ressalta-se que os referidos anexos devem ser
devidamente assinados.

6.2. Caracteristicas da Equipe do Projeto de Pesquisa.

6.2.1. O Coordenador Geral do Projeto deve possuir experiéncia na area que representa
parcela de maior relevancia do objeto dessa pesquisa/estudo e ser membro do quadro
da instituicdo proponente ou executora, com vinculo permanente legalmente
estabelecido. Este serd, junto a SAPS, responsavel por todas as atividades do projeto de
pesquisa, elaboracdo de relatdrios e apresentacdes da pesquisa para avaliagdes. O
coordenador deve atender aos seguintes requisitos:

a) Possuir curriculo atualizado cadastrado na plataforma Lattes do Conselho
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico — CNPq até a data limite
da apresentacao do projeto de pesquisa;

b) Possuir experiéncia comprovada na drea da pesquisa;

c) Atuar em instituicdo que ofereca infraestrutura fisica e tecnoldgica adequada
para elaboracdo e execucdo da pesquisa.



6.2.2. A equipe-chave do projeto de pesquisa - exceto o Coordenador Geral da pesquisa
(Item 6.2.1) - poderd ser composta por profissionais que possuam a experiéncia exigida
no Anexo | — Termo de Referéncia, podendo ser da prépria instituicdo ou com contrato
firmado num periodo superior ou igual ao periodo da pesquisa/estudo/capacitacdo.

6.2.3. E vedada a participagdo de servidores e prestadores de servicos do Ministério da
Saude na pesquisa/estudo/capacitacio.

6.3. O n3o atendimento aos requisitos e condi¢cdes descritas neste edital eliminara a
proposta apresentada do processo de selecao.
7. DA SELECAO DOS PROJETOS DE PESQUISA/ESTUDO/CAPACITACAO

7.1. O projeto de pesquisa/estudo/capacitacdo que ndo atenda a drea tematica definida
pelo Termo de Referéncia (Anexo |) deste edital sera desclassificado.

7.2. Os Projetos de pesquisa/estudo/capacitagdo serdo avaliados por meio dos critérios
estabelecidos no Anexo IV — Critérios para Pontuacdo e Julgamento das Propostas de
Projetos deste Edital.

7.3. As propostas serdo analisadas e julgadas por comissdo técnico-cientifica do
Departamento de Saude da Familia da SAPS, que poderd contar com a colaboragao de
outras areas e/ou Instituicdes.

8. DOS PRAZOS

8.1. Data de Publicacdo do Edital de Chamamento no sitio da SAPS, no enderego:
http://www.aps.saude.gov.br: 22/07/2021.

8.3. Prazo para envio de propostas: 23/07/2021 a 06/08/2021

8.4. Analise, selecdo e julgamento das propostas pela SAPS: até 13/08/2021
8.5. Publicacdo do resultado provisério da sele¢do no sitio da SAPS: 16/08/2021
8.6. Interposicdo de Recursos: 16/08/2021 a 20/08/2021

8.7. Analise dos recursos interpostos: 16/08/2021 a 25/08/2021

8.8 Publicacdo do resultado final da sele¢do no sitio da SAPS: 30/08/2021.

8.9 Celebragdo de termos e execucdo descentralizada: até 30/09/2021.

8.10 O ndao cumprimento dos prazos pelo Proponente acarretard na nao celebracdo do
termo de execucdo descentralizada.



9. DOS RECURSOS ADMINSTRATIVOS AO JULGAMENTO

9.1 Caso ao proponente que deseje interpor recurso contra o resultado provisério da
selecdo das propostas, deverd apresentd-lo em formulario especifico - Anexo V —
Formulario de Interposicdo de recurso no prazo estipulado pelo item 8, subitem 8.7,
deste Edital.

9.2 O recurso devera ser dirigido a Diretora do DESF por meio do endereco eletrénico:
(E-mail: coge@saude.gov.br), que, apds exame das razdes apresentadas, decidird em
conformidade com o dispositivo legal da Lei n2 9.784/99.

10.3 Todos os recursos serado analisados, e as justificativas da manutenc¢do/modificacdo
do resultado da selecio serdo divulgados no endereco eletrénico
http://www.aps.gov.br quando do resultado final.

10. DA RENOVAGAO OU ANULAGAO DO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO

A qualquer tempo, o presente Edital podera ser revogado ou anulado, no todo ou em
parte, seja por decisdo unilateral da SAPS, seja por motivo de interesse publico ou
exigéncia legal, sem que isso implique direito a indenizacdo ou reclamacgao de qualquer
natureza.

11. DISPOSICOES FINAIS

11.1 Para a execucdo dos termos de execucdo descentralizada a serem celebrados,
resultantes do presente edital, com aplicacdo dos recursos publicos a serem
disponibilizados conforme o cronograma de desembolso, deverdo ser observados os
principios da impessoalidade, moralidade, economicidade e da ética publica, e, no que
couber, os procedimentos legais, conforme previsto no Decreto n? 10.426, de 16 de
julho de 2020, Lei n® 8.666/1993 e n? 14.133/2021 e suas alteragdes.

11.2. Os produtos descritos no Termo de Referéncia (Anexo 1), decorrentes do
desenvolvimento do projeto de pesquisa/estudo/capacitacdo, deverdo observar as
seguintes disposicoes:

a) As instituicGes deverdo disponibilizar os produtos (relatérios parcial e final) a
SAPS, nos prazos estabelecidos no plano de trabalho, sob pena de cancelamento
do termo de execucdo descentralizada celebrado;

b) A SAPS podera divulgar o produto em suas publicacdes, no todo ou em parte,
explicitando a autoria dos pesquisadores e instituicdes responsaveis por sua
elaboracao; e

c) As eventuais publicagdes decorrentes do desenvolvimento do projeto deverdo
explicitar o apoio financeiro total ou parcial, obtido da SAPS, para sua execucao.



11.3 N&o serdo aceitas propostas enviadas com itens e/ou componentes incompletos,
inadequados ou em formato diferente do padrao estabelecido por este Edital.

11.4 As propostas impressas dos projetos de pesquisa/estudo/capacita¢do deverdo ser
encaminhadas para o seguinte enderecamento.

Secretaria de Ateng¢ao Primdria a Saude - SAPS

Departamento de Satude da Familia - DESF

A/C: Renata Maria de Oliveira Costa — Diretora do Departamento de Saude da Familia
-DESF

Esplanada dos Ministérios Bl. G, 72 andar, Ed. Sede Ministério da Satide — CEP: 70.058-
900

11.5 As propostas a serem apoiadas pelo presente chamado deverdo ter seu prazo
maximo de execucdo estabelecido em 24 (vinte e quatro) meses, a contar da data da
assinatura do TED entre as partes e publicacdo no Didrio Oficial da Unido.

11.6 O presente Edital regula-se pelos preceitos de direito publico.

A participacdo de proponente implica na aceitacdao de todos os termos deste Edital e
seus Anexos, bem como das normas legais e regulamentares que regem a matéria,
ficando consignado que, na ocorréncia de casos omissos, prevalecera as disposi¢coes
contidas no Decreto n? 10.426, de 16 de julho de 2020, Lei n. 2 8.666/1993 e
14.133/2021 e suas alteragGes, bem como serdo resolvidos pelo Departamento de
Saude da Familia — DESF, da Secretaria de Atenc¢ao Primaria a Saude — SAPS.

11.7 Os Termos de execuc¢do descentralizada — TED celebrados entre o Ministério da
Saude e as instituicdes federais; terdo sua eficacia a partir da assinatura entre as partes
e publicacdo no Diario Oficial da Unido.

11.8 O descumprimento de quaisquer dos critérios definidos neste instrumento,
inclusive apds a assinatura do Termo de execuc¢do descentralizada, sujeitara o infrator
as penalidades estabelecidas em Lei, além da suspensdo do repasse financeiro.

11.9 E parte integrante deste Edital o Anexo | - Termo de Referéncia, Anexo Il -
Formulario para inscricdo de Projeto de Pesquisa, Anexo lll — Modelo de Termo de
Compromisso, Anexo IV — Critérios para pontuagdo e julgamentos das propostas de
projetos e Anexo V - Formuldrio para Interposi¢cdo de Recursos.

11.10 As duvidas relacionadas ao disposto neste Chamamento deverdo ser enviadas
para o endereco eletronico: coge@saude.gov.br ou pelo telefone (61) 3315-8851.

11.11 Os Casos omissos e as situacdes ndo previstas no presente Chamamento serdo
avaliados e resolvidos pelo Departamento de Saude da Familia - DESF, da Secretaria de
Atengao Primaria — SAPS.



ANEXO |
TERMO DE REFERENCIA
1. OBIJETO

Elaborar metodologia e executar prestacdo de servicos técnicos de
pesquisa/estudo/capacitacdo com temas da Politica Nacional de Atengdo Basica — PNAB
e Promocgao de Equidade conforme abaixo:

Projeto 01 - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA POPULACAO QUILOMBOLA

Titulo da Pesquisa/Estudo: Inquérito de saude referente as condi¢Bes de saude dos
povos quilombolas.

Metas Previstas:

e Realizar inquéritos de saude que busquem analisar as condi¢des de saude de
populacdes quilombolas e em situacdo de vulnerabilidade social nos territérios;

e Compilar e estratificar as informacdes apresentadas, de modo a produzir dados
sobre as desigualdades em saude nos territdrios;

e Construir mapas de saude sobre as populacdes especificas e em situacdo de
vulnerabilidade social, identificando a atuacdo da Atencdo Primdaria a Saude
(APS) no que diz respeito ao cuidado dessas populagdes;

e Realizar diagnéstico situacional, considerando as dificuldades de acesso a
Atencdo Primdria a Saude (APS) no que diz respeito as populac¢des especificas e
em situacdo de vulnerabilidade social;

e Realizar diagndstico situacional das acdes de equidade em salde no ambito da
Atencdo Primaria a Saude (APS) e produzir um mapa das a¢des de equidade.

Resultados esperados:

e Inquéritos de saude sobre as condi¢des de saude de populagdes especificas e em
situacdo de vulnerabilidade social;

e Documento que contenha o compilado dos dados dos inquéritos de forma
estratificada;

e Mapas de saude sobre as populacdes especificas e em situacdo de
vulnerabilidade, identificando a atuacdo da Atencdo Primaria a Saude (APS) no
gue diz respeito ao cuidado dessas populacdes;

e Diagndstico situacional das acdes de equidade em saude no ambito da Atencao
Primaria a Saude (APS) e producdo de um mapa das acoes de equidade.

e Construcdo de um caderno de atenc¢do primaria sobre saude da populacao
quilombola.



Projeto 02 - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA POPULAGCAO CIGANA.

Titulo da Pesquisa/Estudo: Inquérito de saude referente as condi¢Bes de salude dos
povos ciganos.

Metas Previstas:

e Mapear e realizar inquéritos de saude que busquem analisar as condi¢bes de
salde de populagdes ciganas e em situagdao de vulnerabilidade social nos
territorios;

e Compilar e estratificar as informacdes apresentadas, de modo a produzir dados
sobre as desigualdades em saude nos territdrios;

e Construir mapas de saude, identificando a atuacdo da Atencdo Primaria a Saude
(APS) no que diz respeito ao cuidado dessas populacdes;

e Realizar diagndstico situacional considerando as dificuldades de acesso a
Atencdo Primaria a Saude (APS);

e Realizar diagndstico situacional das acdes de equidade em saude no ambito da
Atencdo Primdria a Saude (APS) e produzir um mapa das a¢des de equidade.

Resultados esperados:

e Inquéritos de salde sobre as condi¢des de salde de populagdes ciganas em
situacdo de vulnerabilidade social;

e Documento que contenha o compilado dos dados dos inquéritos de forma
estratificada;

e Mapas de saude sobre as populagdes especificas e em situagcdo de
vulnerabilidade, identificando a atuacdo da Atencdo Primaria a Saude (APS) no
gue diz respeito ao cuidado dessas populacdes;

e Diagndstico situacional das acdes de equidade em saude no ambito da Atencao
Primdria a Saude (APS) e producdao de um mapa das a¢des de equidade.

e Construcdo de um caderno de atencdo primaria sobre saude da populacdo
cigana.

Projeto 03 - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA POPULACAO NEGRA.

Titulo da Pesquisa/Estudo: Levantamento epidemiolégico referente as condicbes de
salde da populacdo negra.

Metas Previstas:

e Levantar e analisar dados referentes a salde integral da populacdo negra;

e Apresentar dados epidemioldgicos de doencas prevalentes na populacdo negra;

e Produzir materiais orientadores sobre doencas prevalentes na populacdo negra
para gestores e profissionais de saude;

e Produzir artigos cientificos na tematica de saude da populagao negra;



Resultados esperados:

e Relatério Diagndstico com dados de indicadores de saude da populagao negra
na APS;

e Producdes de materiais preventivos e orientadores, com os fatores sociais e
epidemioldgicos que influenciam diretamente a salde da populacdo negra;

e Relatérios e materiais orientadores sobre as doengas prevalentes na populagao
negra e o acesso a APS;

e Construcdo de caderno de atengdo primdria sobre saude da populagao negra.

Projeto 04 - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA POPULACAO RIBEIRINHA.

Titulo da Pesquisa/Estudo: Analise do impacto do programa Previne Brasil no acesso e
cuidado em saude das populagdes ribeirinhas.

Metas Previstas:

e Realizar inquéritos de saude que busquem analisar as condi¢des de saude de
populagdes ribeirinhas na regidao Norte;

e Compilar e estratificar as informacbes apresentadas nos inquéritos, a fim de
analisar de que forma as a¢les da Atencdo Primdria a Saude (APS) tém
reverberado na promocao da saude dessas populagdes;

e Construir mapas de saude das populacdes ribeirinhas na regido Norte;

e Realizar estudo sobre o impacto do programa Previne Brasil no acesso e cuidado
em saude das populacdes ribeirinhas;

e Analisar os indicadores de saude do Previne Brasil com recorte para a populagao
ribeirinha.

Resultados esperados:

e Producdo de inquéritos de saude que busquem analisar as condi¢cGes de saude
de populagdes ribeirinhas na regido norte.

e Diagndstico com as informacBes apresentadas nos inquéritos, a fim de analisar
de que forma as a¢Ges da Atencdo Primaria a Saude (APS) tém reverberado na
promocdo da saude dessas populacgdes.

e Construcdo de mapas de saude das populagdes ribeirinhas na regido Norte;

e Realizacdo de estudo sobre o impacto do programa Previne Brasil no acesso e
cuidado em salde das populagdes ribeirinhas;

e Andlise dos indicadores de saude do Previne Brasil com recorte para a populagdo
ribeirinha.

e Construcdo de caderno de atencdo primaria sobre saude da populacdo ribeirinha
na Amazonia.



Projeto 05 - POLITICA NACIONAL DE ATENGCAO INTEGRAL A SAUDE DE ADOLESCENTES
EM CONFLITO COM A LEI - PNAISARI.

Titulo da Pesquisa/Estudo: Implementacdo da Politica Nacional de Atengdo Integral a
Saude de Adolescentes em Conflito com a Lei — PNAISARI.

Metas Previstas:

Analisar dados referentes a implementag¢ao da Politica Nacional de Atengao
Integral a Saude de Adolescentes em Conflito com a Lei — PNAISARI;

Elaborar Plano Metodoldgico de Oficina de Monitoramento e Avaliacdo com foco
na implementacdo da PNAISARI e, por conseguinte a melhoria da atencdo a
saude de adolescentes em atendimento socioeducativo;

Realizar Oficina de Monitoramento e Avaliacdo com foco na implementacao da
Pnaisari

Elaborar e validar Guia para o Monitoramento e Avaliagao da PNAISARI com foco
na melhoria da atencdo a salde de adolescentes em atendimento
socioeducativo;

Resultados esperados:

Relatdrio do Diagndstico da implementacdo da PNAISARI realizado;

Plano Metodoldgico de Oficina de Monitoramento e Avaliagdo com foco na
implementag¢ao da PNAISARI realizado;

Oficina de Monitoramento e Avaliacao com foco na implementacao da PNAISARI
realizada;

Elaboracdo e validacdao de Guia para o Monitoramento e Avaliacdao da PNAISARI
com atores selecionados;

Relatério Final da Pesquisa, abrangendo os Documentos (i) Diagndstico
Situacional da implementagao da PNAISARI; (ii) Plano Metodoldgico de Oficina
de Monitoramento e Avaliacdo da PNAISARI; (iii) Guia para o Monitoramento e
Avaliacdo da PNAISARI validado com atores selecionados

Projeto 06 - ATENGAO INTEGRAL A SAUDE DAS PESSOAS COM ALBINISMO

Titulo da Pesquisa/Estudo: Inquérito de saude referente as condi¢Bes de saldde das
pessoas com albinismo.

Metas Previstas:

Realizar inquéritos de saude que busquem analisar as condicdes de saude das
pessoas com albinismo em situacao de vulnerabilidade social nos territdrios;
Compilar e estratificar as informacdes apresentadas, de modo a produzir dados
sobre as desigualdades em saude nos territorios;



Construir mapas de saude sobre as popula¢des especificas e em situacdo de
vulnerabilidade social, identificando a atuacdo da Atengdo Primaria a Saude
(APS) no que diz respeito ao cuidado dessas populagdes;

Realizar diagndstico situacional, considerando as dificuldades de acesso a
Atencdo Primaria a Saude (APS) no que diz respeito as populacdes especificas e
em situacdo de vulnerabilidade social;

Realizar diagndstico situacional das a¢des de equidade em saude no ambito da
Atencdo Primaria a Saude (APS) e produzir um mapa das acbes de equidade.

Resultados esperados:

Inquéritos de saude sobre as condi¢bes de saude de populagdes especificas e em
situacdo de vulnerabilidade social;

Documento que contenha o compilado dos dados dos inquéritos de forma
estratificada;

Mapas de saude sobre as populacbes especificas e em situacdo de
vulnerabilidade, identificando a atuagdo da Atengao Primdria a Saude (APS) no
que diz respeito ao cuidado dessas populagdes;

Diagndstico situacional das acdes de equidade em satde no ambito da Atencao
Primaria a Saude (APS) e producdo de um mapa das a¢des de equidade.
Construgao de um caderno de atencgdo primadria sobre saude da populagao
albina.

Projeto 07 - CURSO DE APERFEICOAMENTO EM GERENCIA DE SERVICOS DE ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE

OBIJETO: Ofertar curso a distancia de educagdo permanente voltado para
gerentes de servigos de Atencdo Primaria a Salde, objetivando a capacitacao e
o desenvolvimento de habilidades, competéncias e atitudes na drea da gestao
do sistema e de servicos de saude da APS.

PUBLICO ALVO: Gerentes de Estabelecimentos de Satde de Ateng3o Primaria a
Saude do Brasil.

OBIJETIVO GERAL: Desenvolver Competéncias, Habilidades e Atitudes dos

gerentes de estabelecimentos de saude da APS, com a finalidade de incentivar o

alcance de resultados otimizados nas a¢Ges e servicos de saude ofertados pelos

estabelecimentos de saude sob a sua gestdo.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

v'Qualificar e fundamentar o desenvolvimento de acdes dos gerentes de
servicos de APS para o exercicio da gestdo de Unidades de APS, em
consonancia com os principios do SUS e diretrizes da PNAB;
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Fortalecer o papel da APS como ordenadora da Rede de Atencgao a Saude e
coordenadora do cuidado em salde, incentivando agdes intersetoriais e de
participagdo social em saude no territorio;

Qualificar os gerentes de APS para que atuem na gestao da clinica ampliada,
por uso de protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas, com vistas a
qualificacdo do cuidado integral em salde e da ampliacdo da resolutividade
das equipes de APS;

Instruir gerentes sobre processo de territorializacdo em saude, diagndstico
situacional, perfil epidemioldgico, planejamento, programacdo e avaliagao
das ag¢0es e servigcos ofertados pelas equipes;

Instrumentalizar gerentes com ferramentas de gestdo de insumos, controle
de estoque e bens patrimoniais e dimensionamento de pessoal;

Abordar o gerenciamento de processos de trabalho e da gestdo do trabalho
das diferentes unidades, equipes e programas relacionados a APS (eSF, eAP,
eSB, equipe de Saude Prisional, equipe de Consultério na Rua, equipe de
Saulde da Familia Ribeirinha, Programa Saude na Hora, Informatiza APS, PSE),
além da integracdo destas com as demais equipes que compdem a Rede de
Atencdo a Saude;

Contribuir para o desenvolvimento de habilidades de gestdao de equipes e
pessoas, com instrumentos de mediacdo de conflitos (entre profissionais,
equipes e usuarios), gestdo de lideranca e responsabilidade técnica na
unidade de APS.

Capacitar os gerentes sobre as ac¢Oes estratégicas e programas federais
voltados a APS, em especial o Programa Salde na Hora, tanto no ambito da
gestdo do programa quanto na organiza¢dao dos servicos e da assisténcia
integral a saude da popula¢do na APS;

Capacitar os gerentes sobre o financiamento da APS, especialmente sobre
modelo instituido pelo Programa Previne Brasil, com foco para a promoc¢ao
da melhoria da qualidade da assisténcia, enfatizando a importancia dos
indicadores de desempenho e vinculagdo dos usudrios as equipes;
Capacitar gerentes para utilizacdo de sistemas de informacdao para o
planejamento, monitoramento, avaliacdo e difusdo de informagdes de
saude;

Avaliar o curso oferecido e diagnosticar a necessidade de formacdo e
educacdo permanente de gerentes de estabelecimentos de salude da APS
das 5 (cinco) Regides do Brasil.

RESULTADOS ESPERADOS:

"Formar 2.000 (dois mil) Gerentes de Estabelecimentos de Saude de Aten¢do Primdria a
Saude do Brasil, na modalidade Educa¢do a Distdncia (EaD). O conteudo oferecido no
curso deverd ser em formato digital, aulas gravadas e materiais complementares, do
tipo apostilas, bem como deverd ter tecnologia compativeis com as plataformas de
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aprendizagem

institucionais do Ministério da Saude (UNASUS e UNIVERSUS),
possibilitando que as mesmas o absorvam”.

OBJETIVOS

RESULTADOS ESPERADOS

Qualificar e fundamentar o
desenvolvimento de ag¢des dos gerentes
de servicos de APS para o exercicio da
gestdo de Unidades de APS, em
consonancia com os principios do SUS e
diretrizes da PNAB;

Espera-se aproximar o publico alvo das
informacdes sobre a organizacdo do
sistema de salde com foco para a APS.

Fortalecer o papel da APS como
ordenadora da Rede de Atenc¢do a Saude e
coordenadora do cuidado em saude,
incentivando acOes intersetoriais e de
participacdo social em saude no territorio;

Objetiva-se difundir e esclarecer o papel
da APS como ordenadora da RAS, de
forma que os gerentes enxerguem-se
como agentes promotores desta
articulagao.

Qualificar os gerentes de APS para que
atuem na gestdo da clinica ampliada, por
meio da elaboragdo e do uso de
protocolos clinicos e diretrizes
terapéuticas, com vistas a qualificacao do
cuidado integral em saude e da ampliacao
da resolutividade das equipes de APS.

Incentivar a utilizagdo de instrumentos
que padronizam as condutas clinicas e
auxiliam na uniformizacao dos tipos de
tratamento para determinados
diagnésticos, sem prejuizos a
integralidade e particularidade de cada
individuo, incluindo-se o processo de
determinacdo social a saude.

Instruir gerentes sobre processo de
territorializacdo em saude, diagndstico
situacional, perfil epidemioldgico,
planejamento, programacdo e avaliacdo
das acbes e servicos ofertados pelas
equipes;

Objetiva-se possibilitar aos gerentes o
uso de ferramentas praticas que
consigam subsidiar a gestdo no
planejamento de ag¢des no territério.

Instrumentalizar gerentes com
ferramentas de gestdo de insumos,
controle de estoque e bens patrimoniais e
dimensionamento de pessoal;

Objetiva-se qualificar os gerentes quanto
ao uso de ferramentas, para que possam
utiliza-las cotidianamente nas unidades
para organizagao e controle de insumos,
estoques e equipes, além de qualifica-los
quanto a utilizagdo e para compreensao
da importédncia da adogcdo destes
instrumentos.

Abordar o gerenciamento de processos de
trabalho e da gestdo do trabalho das
diferentes unidades, equipes e programas
relacionados a APS (eSF, eAP, eSB, equipe
de Saude Prisional, equipe de Consultério

Espera-se capacitar os gestores quanto a
compreensdo dos diferentes processos
de trabalho inerentes a cada tipo de
equipe atuante na APS, com o intuito de
torna-los aptos a gerencid-las e
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na Rua, equipe de Saude da Familia
Ribeirinha, Programa Saude na Hora,
Informatiza APS, PSE), além da integracao
destas com as demais equipes que
compoem a Rede de Atencdo a Saude;

possibilitar maior integragao entre as
equipes que compdem a RAS.

Contribuir para o desenvolvimento de
habilidades de gestdo de equipes e
pessoas, com instrumentos de mediacdo
de conflitos (entre profissionais, equipes e
usudrios), gestdo de lideranca e
responsabilidade técnica na unidade de
APS.

Deve-se abordar teorias, metodologias e
critérios que permitam uma adequacado
da gestdo de pessoas, incluindo as
habilidades que potencializam a pratica
de gestdo e gerenciamento em saude.

Capacitar os gerentes sobre as agoes
estratégicas e programas federais
voltados a APS, em especial o Programa
Saude na Hora, tanto no ambito da gestdo
do programa quanto na organizacao dos
servicos e da assisténcia integral a saude
da populagdo na APS;

Espera-se que o0s gerentes tenham
conhecimento e esclarecimentos sobre
as acles estratégicas e programas
ofertadas pela SAPS para melhor
gerenciamento destes no territdrio e/ou
possiveis adesdes.

Capacitar o0os gerentes sobre o
financiamento da APS, especialmente
sobre modelo instituido pelo Programa
Previne Brasil, com foco para a promogao
da melhoria da qualidade da assisténcia,
enfatizando aimportancia dos indicadores
de desempenho e vinculagao dos usuarios
as equipes;

Promover maiores esclarecimentos
acerca do Previne Brasil, de forma a
capacitar os gestores na compreensdo
dos indicadores do programa, com o
propésito de estimular na promocdo de
acoes de alcance dos mesmos, além de
difundir a importancia na manutengao
dos vinculos da populacdo com as
equipes e aos servicos da APS.

Capacitar gerentes para utilizacdo de
sistemas de informacdo para o
planejamento, monitoramento, avaliacao
e difusdo de informacgdes de saude;

Espera-se que os gerentes de APS
reconhecam os sistemas de informacao
em saude como instrumentos
padronizados de monitoramento e coleta
de dados, que objetivam fornecer dados
para analise e compreensao de
importantes problemas de saude da
populacdo, subsidiando a tomada de
decisdo.

Avaliar o curso oferecido e diagnosticar a
necessidade de formacdo e educacao
permanente de gerentes de
estabelecimentos de saude da APS das 5
(cinco) RegiGes do Brasil.

Espera-se que ao longo do curso seja
realizada uma pesquisa, com o intuito de
avaliar o desenvolvimento dos tépicos do
curso, conteudos abordados, adesdo de
participantes e metodologia empregada,
dentre outros, a fim de subsidiar
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interven¢des semelhantes futuramente.
Além disso, pretende-se realizar um
diagndstico sobre as necessidades de
capacitagdo dos gerentes e suas equipes,
com o intuito de subsidiar a organizacao
da educacdo permanente dos
profissionais da APS.

Projeto 08 - CURSO PARA O FORTALECIMENTO DOS ATRIBUTOS DA APS

OBIJETO: Ofertar curso direcionado aos Profissionais de Saude de nivel superior
atuantes nas equipes de Atencdo Primaria a Saude (APS) com foco para os
atributos da APS.

PUBLICO ALVO: Profissionais de Satde de nivel superior atuantes em equipes
de atencdo primaria a saude.

OBJETIVO GERAL: Qualificar profissionais de saude de nivel superior que atuam
em equipes de APS quanto aos atributos essenciais e derivados da APS,
sobretudo em sua operacionalizacdo no processo de trabalho das equipes.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

v

v

Ofertar conteudos relacionados a Atencdo Primaria a Saude enquanto
coordenadora do cuidado e ordenadora da Rede de Atencdo a Saude;
Propiciar reflexGes e instrumentalizar profissionais de saude que atuam na
APS para a operacionalizacdo dos atributos essenciais e derivados da APS no
processo de organizacao dos servicos e da assisténcia em saude na APS;
Difundir o trabalho colaborativo e interprofissional em salde na APS, com
enfoque no trabalho integrado em rede;

Abordar a relagao da APS com politicas de equidade e populagdes especificas,
a saber: populacdo privada de liberdade, populagdo em situacdo de rua e
populagdo ribeirinha;

Abordar o uso dos sistemas de informacdo para a producdo e analise de
indicadores relacionados aos atributos essenciais e derivados da APS;
Orientar e estimular sobre uso de ferramentas e metodologias de
monitoramento, avaliacdo e andlise de indicadores em saude;

Desenvolver capacidade critica e analitica do processo de trabalho a fim de
contribuir para mudangas no que se refere a ampliacdo do acesso e a
resolutividade da APS;

Avaliar o curso oferecido e diagnosticar a necessidade de formacdo e
educagao permanente de profissionais de saude atuantes em equipes de APS
das 5 (cinco) RegiGes do Brasil.
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e RESULTADOS ESPERADOS:

"Formar 2.000 (dois mil) Profissionais de Saude de nivel superior atuantes em
equipes de atengao primaria a saude do Brasil, na modalidade Educag¢do a Distédncia
(EaD). O conteudo oferecido no curso deverd ser em formato digital, aulas gravadas
e materiais complementares, do tipo apostilas, bem como deverd ter tecnologia
compativeis com as plataformas de aprendizagem institucionais do Ministério da
Saude (UNASUS e UNIVERSUS), possibilitando que as mesmas o absorvam”.

OBIJETIVOS

RESULTADOS ESPERADOS

Ofertar conteudos relacionados a
Atencgdo Primaria a Saude enquanto
coordenadora do cuidado e
ordenadora da Rede de Atencdo a
Saude;

Espera-se que os profissionais de saude
reconhecam o valor que a APS possui para o
sistema de saude, bem como para a populacao,
responsavel por atender 80% das demandas
em saude e contribuindo para alcance do
atributo da resolutividade e integralidade em
saude.

Propiciar reflexdes e
instrumentalizar profissionais de
saude que atuam na APS para a
operacionalizacdo dos atributos
essenciais e derivados da APS no
processo de organizacdo dos
servicos e da assisténcia em saude
na APS;

Objetiva-se abordar na teoria e na pratica os
diferentes tipos de atributos da APS e sua
relagdo com os servigos e 0s usuarios.

Difundir o trabalho colaborativo e
interprofissional em saude na APS,
com enfoque no trabalho integrado
em rede;

Espera-se abordar as dimensdes conceituais e
praticas do trabalho interprofissional e das
praticas colaborativas desenvolvidas pelas
equipes de atengdo primaria a saude.

Abordar a relacdo da APS com
politicas de equidade e populacdes
especificas, a saber: populacdo
privada de liberdade, populacdao em
situacdo de rua e populagao
ribeirinha;

Espera-se abordar 0s efeitos das
vulnerabilidades e desigualdades sociais a que
grupos populacionais estdo expostos e que
resultam de determinantes sociais da saude
como os niveis de escolaridade e de renda,
condicbes de habitacdo, acesso a agua e
saneamento, a seguranca alimentar e
nutricional e entre outros.

Abordar o uso dos sistemas de
informacdo para a producdo e
analise de indicadores relacionados
aos atributos essenciais e derivados
da APS;

Objetiva-se que os profissionais de saude
reconhecam e valorizem a importancia que os
dados que informam/notificam em sistemas de
informagdo contribuem para as politicas
publicas de saude e por conseguinte impactam
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nas ac¢des elaboradas pela gestao municipal,
estadual e federal.

Orientar e estimular sobre uso de
ferramentas e metodologias de
monitoramento, avaliacdo e anadlise
de indicadores em saude;

Espera-se que sejam apresentadas
ferramentas que profissionais de saude
possam fazer uso para acompanhar a evolugao
de indicadores de saude, contribuindo para
suas intervencoes a nivel de atencdo a saude,
conjuntamente com a geréncia da unidade que
integra.

Estimular a capacidade critica e
analitica do processo de trabalho a
fim de contribuir para mudancas no
gue se refere a ampliacdo do acesso
e a resolutividade da APS;

O resultado desta abordagem deve relacionar
o envolvimento dos profissionais de saide com
a analise das acbes das equipes e decisdes em
gestdo que impactam os atributos da APS, o
processo de trabalho da unidade e em especial
0 acesso a carteira de servicos e a qualidade do
cuidado.

Avaliar o curso oferecido e
diagnosticar a necessidade de
formacdo e educacdo permanente
de profissionais de saude atuantes
em equipes de APS das 5 (cinco)
Regides do Brasil.

Espera-se que ao longo do curso seja realizada
uma pesquisa, com o intuito de avaliar o
desenvolvimento dos tépicos do curso,
conteudos abordados, adesdo de participantes
e metodologias empregadas, dentre outros, a
fim de subsidiar intervencdes semelhantes
futuramente. Além disso, pretende-se realizar
um diagndstico sobre as necessidades de
capacitacdo dos profissionais, com o intuito de
subsidiar a organizacdo da educacao
permanente voltada para estes.

2. FUNDAMENTAGAO LEGAL

Diante das responsabilidades de atendimento ao estabelecido pela Lei n. 212.527 de 18
de novembro de 2011, no tocante a transparéncia de informacdes, dentre outros pontos
de relevancia a serem observados, bem como as constantes orientacdes dos Orgdos de
Controle, Externos e Internos, quanto a melhoria da gestdao publica, sdo necessarias
providéncias no sentido do provimento de estudos técnicos aderente a demanda

existente.

Dessa forma, é prioritario o tratamento, pela solucdo a ser provida, de quesitos como:

e Avaliar a eficiéncia dos investimentos na melhoria dos indicadores sanitarios,

epidemioldgicos, ambientais e sociais.

e Monitorar e avaliar as populagdes em situagao de vulnerabilidade social que foram
atendidas para os projetos apoiados pela SAPS.
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e Definir procedimentos e indicadores de monitoramento e avaliacdo das acdes da SAPS
considerando as suas Areas de Atuac3o.

e Produzir insumos para o processo de planejamento estratégico das acdes da SAPS.

e Implantar mecanismos de monitoramento e acompanhamento integrado as fontes de
dados primarias e secundarias a saude publica e saneamento. Em sintese, a expectativa
é a implantacao de uma solugdo tecnolégica que eleve o nivel de exceléncia de gestdo e
de governanca da Rastreabilidade para a SAPS, com o consequente atendimento as
necessidades relatadas.

Atuacao da Secretaria de Atencao Primaria a Saude - SAPS:

A partir da publicagao do Decreto N2 9.795, de 17 de maio de 2019, a Atengao Primaria
a Saude (APS) adquire status de Secretaria no ambito do Ministério da Saulde,
enfatizando-se assim sua relevancia e prioridade no Sistema Unico de Saude.

Entre as principais competéncias da Secretaria, destacam-se:

e Desenvolver e coordenar estratégias que reorientem o modelo de atencdo a saude
na dire¢ao dos atributos essenciais e derivados da APS, como acesso de primeiro
contato, longitudinalidade, integralidade, coordenacdo da atencdo, orientacdo
centrada na familia, orientacdao comunitaria e competéncia cultural;

e Fomentar estratégias que fortalecam a APS e a Estratégia Saude da Familia, a fim de
alcancar os objetivos de responsabilizacdo dos servicos de atengao primaria a saude
pela saude da populacdo com alta resolutividade clinico-assistencial;

e Promover, coordenar e apoiar a implementacdo de estratégias que fortalecam a
atuacdo clinica multiprofissional centrada na pessoa e que estejam em consonancia
com a Estratégia Salude da Familia, com foco nas principais necessidades em saude
da populagado;

o Desenvolver estratégias que fortalecam a APS como centro de comunicacdo da rede
de atencdo a saude, coordenadora do cuidado e ordenadora das acdes e dos servicos
disponibilizados na rede assistencial;

e Fomentar a implementacdo de politicas e a¢les intersetoriais de promoc¢ao da
equidade em saude, de forma a acolher e articular as demandas de grupos em
situacdo de iniquidade no acesso e na assisténcia a salde para a superacdo de
desigualdades e vulnerabilidades sociais;

e Desenvolver estratégias de formacdo e provimento de profissionais para a APS,
prioritariamente para a Estratégia Saude da Familia;

e Coordenar a formulacdo e a definicdo de diretrizes para o financiamento federal das
politicas, dos programas e das estratégias estruturantes e suficientes para alcangar
uma atencdo primaria a saude de qualidade;

e Coordenar a implementacado, fortalecimento e avaliacdo da Politica Nacional de
Saude Mental, Alcool e outras Drogas e da rede de atenc3o psicossocial para pessoas
com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de
alcool e outras drogas no ambito do SUS;

e Coordenar a organizagao das agdes da Politica Nacional de Promogao da Saude, com
énfase nas acOes de promocgdo da atividade fisica, promocdo e prevencdo de
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doencgas cronicas, prevencdo e controle do tabagismo e na articulacdo de acdes
intersetoriais;

e Promover, em conjunto com a Secretaria de Atencdo Especializada a Saude, acdes
de integracao da atengao primadria a saude aos servigos de urgéncia e emergéncia, a
atencdo especializada e as a¢des de vigilancia em salde.

Departamento de Salude da Familia — DESF

e Normatizar, promover e coordenar a organizacdo e o desenvolvimento das acdes de
atencdo primaria a saude que fortalecam a Estratégia Saude da Familia e que sejam
orientadas pelos atributos da APS, observados os principios e as diretrizes do SUS;

e Fomentar estratégias que ampliem o acesso e assegurem o primeiro contato dos
cidaddos com a atencdo primaria a saude, e que reduzam a quantidade de pessoas
expostas a situacdes de iniquidade em saude;

e Promover e induzir estratégias de organizacdo das acbes de atencdo primadria a
salde que fortalecam a capacidade de prover a longitudinalidade e continuidade do
cuidado, e que ampliem a resolutividade e integralidade;

e Formular, coordenar, implementar, avaliar e monitorar politicas como: a Politica
Nacional de Saude Bucal; a Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude das Pessoas
Privadas de Liberdade no Sistema Prisional, Politica de Praticas Integrativas e
Complementares, e politicas de promocado da equidade em salde;

e Formular, implementar e avaliar estratégias permanentes e sustentdveis de
formacdo e provimento de profissionais de saude para a atenc¢do primaria a saude
em areas com alta taxa de rotatividade profissionais ou dificuldade de alocagao
desses profissionais;

e Desenvolver e aperfeicoar os sistemas de informagdao da APS, com énfase na
informatizacdo das Unidades Basicas de Saude e disponibilizacdo de informacdes
para o estabelecimento de um registro eletrénico em saude;

e Formular, implementar e avaliar modelo de financiamento federal da APS;

e Estabelecer mecanismos de monitoramento e avaliacdao da qualidade da APS, com
foco nos seus atributos essenciais, e induzir a implementacdo de mecanismos de
remuneracao e incentivo por desempenho.

Coordenagao de Garantia dos Atributos da Aten¢ao Primaria - CGGAP

e Promover e induzir estratégias de organizacdo para garantir os atributos
essenciais na Atencdo Primaria a Saude (APS): primeiro contato,
longitudinalidade, integralidade e a coordenacdo; bem como os atributos
derivados: orientacdo familiar e comunitaria e a competéncia cultural;

e Promover educacdo permanente e continuada aos gestores, bem como,
intercdmbio de experiéncias entre gestores e trabalhadores de modo a apoiar o
processo de gestdo da APS entre os entes federativos;

e Acompanhar a gestdo, fiscalizacdo e/ou monitoramento e acompanhamento de
projetos afetos a APS, celebrados por meio de instrumentos de descentralizagdo:
TED, PROADI, Termos de Cooperacao, Contratos, Carta Acordo, dentre outros,
bem como, representar a SAPS em Comissoes e Grupos de Trabalhos.
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Participar da construcdo e monitoramento de indicadores da APS, bem como
daqueles que fazem relagdao com outras Secretarias do Ministério da Saude;

Apoiar as demais coordenacdes da SAPS na elaboracdo de instrumentos
normativos relacionados a Atengdo Primdria;

Prestar cooperacao técnica para o aperfeicoamento da capacidade gerencial e
operacional da Atengdo Primaria, aos Estados, ao Distrito Federal e aos
Municipios, quanto as politicas, programas e a¢des estratégicas da Secretaria de
Atencgdo Primdria a Saude;

Realizar educacao continuada da equipe visando o desenvolvimento do trabalho
colaborativo e interprofissional no escopo de atuag¢ao da coordenacao;

Revisar e elaborar, materiais técnicos inerentes a organizacao, fluxos, atencdo a
salde e processos de trabalho da APS; e

Desenvolver outras competéncias que |lhe forem atribuidas na sua darea de
atuagao.

Politicas de Promogao da Equidade em Saude

3.

As Politicas de Promocdo da Equidade em Saude sao formadas por um conjunto
de programas e acoes governamentais de saude, no dmbito do SUS, pensados
para promover o respeito a diversidade e garantir o atendimento integral a
populacdes em situacdo de vulnerabilidade e desigualdade social.

A promogdo da equidade é um dos principios do Sistema Unico de Saude (SUS)
e tem relacdo direta com os conceitos de igualdade e de justica social. Orientado
pelo respeito as necessidades, diversidades e especificidades de cada cidad3o ou
grupo social, o principio da equidade inclui o reconhecimento de determinantes
sociais, como as diferentes condicdes de vida, que envolvem habitacdo, trabalho,
renda, acesso a educacdo, lazer, entre outros que impactam diretamente na
saude.

Por ser a principal porta de entrada no SUS, cabe também a Atencdo Primaria a
Saude (APS) ser espaco de fomento a implementacdo de politicas e agdes
intersetoriais de promocdo da equidade em saude, acolhendo e articulando as
demandas de grupos em situacdo de iniquidade no acesso e na assisténcia a
saude.

JUSTIFICATIVA

As Politicas de Promocado da Equidade em Saude sdo formadas por um conjunto de
programas e a¢des governamentais de salde, no ambito do SUS, pensadas para
promover o respeito a diversidade e garantir o atendimento integral a populagdes
em situacdo de vulnerabilidade e desigualdade social.
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A Atencdo Primaria a Satude (APS), por ser a principal porta de entrada no SUS, cabe
também o fomento a implementacdao de politicas e agbes intersetoriais de
promocdo da equidade em saude, acolhendo e articulando as demandas desses
grupos especificos no acesso e na assisténcia a saude.

Nesse contexto, o presente termo de referéncia visa captar propostas com
evidéncias técnicas-cientificas de Instituicdes Federais acerca dos temas
relacionados a Atencao Primaria e Promocao da Equidade para o reconhecimento
de que a saude é determinada pelas condi¢gdes econdmicas, sociais, culturais e
ambientais é fundamental para atender as necessidades de atencdo a salde.
Considerando que a descentralizacdo e a capilaridade da Atencdo Primadria, sdo
necessarias fortalecer acbes de atengao integral que impactem na situacdo de
saude dessas populacgdes.

4. EQUIPE-CHAVE PARA O PROJETO

A equipe-chave para o projeto deve ser composta por profissionais com a
seguinte experiéncia:

Papel Experiéncia

Possuir curriculo atualizado cadastrado na Plataforma Lattes do
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico
— CNPq, até a data limite da apresentacdo do projeto;

Possuir experiéncia comprovada na
pesquisa/estudo/capacitacdo;

Atuar em instituicdo que ofereca infraestrutura fisica e
tecnolégica adequada para elaboracdo da
pesquisa/estudo/capacitacdo.

Experiéncia profissional em coordenacdo de projetos;

Coordenador Geral da
Pesquisa/Projeto

Possuir curriculo atualizado cadastrado na Plataforma Lattes do
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico
Especialista/profissional em | — CNPq, até a data limite da apresentacdo do projeto;

projetos com populagcbes em | Experiéncia serda comprovada por meio da apresentacdo de
situacdo de vulnerabilidade social | declaracdo da entidade a qual o profissional tenha vinculo.
Experiéncia sera comprovada por meio dos extratos dos
projetos publicados.

Possuir curriculo atualizado cadastrado na Plataforma Lattes do
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico

Especialista/profissional em | — CNPq, até a data limite da apresentac¢do do projeto;
projetos de capacitacdo em | Experiéncia sera comprovada por meio da apresentacdo de
Atencado Primaria em Saude declaracao da entidade a qual o profissional tenha vinculo.

Experiéncia sera comprovada por meio dos extratos dos
projetos publicados.
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5. PRODUTOS PREVISTOS

PROJETO

PRODUTO

01 - ATENGCAO INTEGRAL A SAUDE DA
POPULACAO QUILOMBOLA

Inquéritos de saude sobre as condi¢des de saude de
populacdes especificas e em situacdo de
vulnerabilidade social;

Documento que contém o compilado dos dados dos
inquéritos de forma estratificada;

Mapas de saude sobre as populacdes especificas e em
situacao de vulnerabilidade, identificando a atuagao
da Atencgdo Primdria a Saude (APS) no que diz respeito
ao cuidado dessas populagdes;

Diagndstico situacional das acdes de equidade em
saude no ambito da Atencdo Primaria a Saude (APS) e
producdo de um mapa das acdes de equidade.
Construgcado de um caderno de atengao primaria sobre
saude da populacdo quilombola.

02 - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA
POPULACAO CIGANA

Inquéritos de saude sobre as condi¢des de saude de
populagdes ciganas em situacao de vulnerabilidade
social;

Documento que contém o compilado dos dados dos
inquéritos de forma estratificada;

Mapas de saude sobre as populacdes especificas e em
situacdo de vulnerabilidade, identificando a atuacdo
da Atencdo Primaria a Saude (APS) no que diz respeito
ao cuidado dessas populagdes;

Diagndstico situacional das acdes de equidade em
saude no dmbito da Atencdo Primaria a Saude (APS) e
producdo de mapa das a¢Oes de equidade.
Construcao de um caderno de atengdo primaria sobre
saude da populacdo cigana.

03 - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA
POPULACAO NEGRA.

Relatério Diagndstico com dados de indicadores de
saude da populacdo negra na APS;

Producdao de materiais preventivos e orientadores,
com os fatores sociais e epidemiolégicos que
influenciam diretamente a saude da populacdo negra;
Relatoérios e materiais orientadores sobre as doencas
prevalentes na populagdo negra e o acesso a APS;
Construcao de um caderno de atengdo primaria sobre
saude da populacdo negra.

04 - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA
POPULACAO RIBEIRINHA.

Producdo de inquéritos de saude que busquem

analisar as condicdes de saude de populagdes
ribeirinhas na regido norte.
Diagndstico com as informacGes apresentadas nos
inquéritos, a fim de analisar de que forma as a¢des da
Atencdo Primaria a Saude (APS) tém reverberado na
promocao da saude dessas populacdes.
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Construgdao de mapas de saude das populagdes
ribeirinhas na regido norte;

Realizacdo de estudo sobre o impacto do programa
Previne Brasil no acesso e cuidado em saude das
populagdes ribeirinhas;

Analise dos indicadores de saude do Previne Brasil
com recorte para a populacado ribeirinha.

Construgao de um caderno de aten¢ao primaria sobre
salde da populagdo ribeirinha na Amazonia.

05 - POLITICA NACIONAL DE ATENGAO
INTEGRAL A SAUDE DE ADOLESCENTES
EM CONFLITO COM A LEI - PNAISARI.

Relatério do Diagndstico da implementacao da
PNAISARI realizado;

Plano Metodoldgico de Oficina de Monitoramento e
Avaliacdo com foco na implementacdao da PNAISARI
realizado;

Oficina de Monitoramento e Avaliacdo com foco na
implementagao da PNAISARI realizada;

Elaboragdo de Guia para o Monitoramento e Avalia¢ao
da PNAISARI com atores selecionados;

Relatério Final da Pesquisa, abrangendo os
Documentos (i) Diagnodstico  Situacional da
implementacdo da PNAISARI; (ii) Plano Metodoldgico
de Oficina de Monitoramento e Avaliacdo da
PNAISARI; (iii) Guia para o Monitoramento e Avaliagao
da PNAISARI validado com atores selecionados

06 - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DAS
PESSOAS COM ALBINISMO

Inquéritos de saude sobre as condi¢des de saude de
populagdes especificas e em situagdo de
vulnerabilidade social;

Documento que contém o compilado dos dados dos
inquéritos de forma estratificada;

Mapas de saude sobre as populacdes especificas e em
situacdo de vulnerabilidade, identificando a atuacdo
da Atencdo Primaria a Saude (APS) no que diz respeito
ao cuidado dessas populacgdes;

Diagndstico situacional das acdes de equidade em
salde no ambito da Atencdo Primadria a Saude (APS) e
producdo de um mapa das a¢bes de equidade.
Construcdo de um caderno de atengao primaria sobre
saude da populacdo albina.

07 - CURSO DE APERFEICOAMENTO EM
GERENCIA DE SERVIGCOS DE ATENGCAO
PRIMARIA A SAUDE

Formacdao de 2.000 (dois mil) Gerentes de
Estabelecimentos de Saude de Atencdo Primdria a
Saude do Brasil, na modalidade Educacdo a Distancia
(EaD). O conteudo oferecido no curso deverd ser em
formato digital, aulas gravadas e materiais
complementares, do tipo apostilas, bem como devera
ter tecnologias compativeis com as plataformas de
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aprendizagem institucionais do Ministério da Saude
(UNASUS e UNIVERSUS), possibilitando que as mesmas
0 absorvam

08 - CURSO PARA O FORTALECIMENTO
DOS ATRIBUTOS DA APS

Formar 2.000 (dois mil) Profissionais de Saude de nivel
superior atuantes em equipes de atenc¢do primaria a
salde do Brasil, na modalidade Educagao a Distancia
(EaD). O conteudo oferecido no curso devera ser em
formato digital, aulas gravadas e materiais
complementares, do tipo apostilas, bem como deverd
ter tecnologias compativeis com as plataformas de
aprendizagem institucionais do Ministério da Saude
(UNASUS e UNIVERSUS), possibilitando que as mesmas
0 absorvam
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ANEXO Il - FORMULARIO PARA INSCRICAO DE PROJETO

1 — CARTA DE ENCAMINHAMENTO

(Nome / Sigla)

PROPONENTE (Instituicdo responsavel pelo TED):

(Nome / Sigla)

COORDENADOR GERAL DA PESQUISA/ESTUDO/CAPACITAGAO:

(Titulo / Sigla)

Ao Departamento de Saude da Familia - DESF,

Encaminhamos proposta para obtencdo de apoio financeiro do Programa de
Pesquisa/Estudo/Capacitacdo — Tema: “inserir o nome do tema”. Declaramos que os
participantes qualificados no Item 1.1 - Dados Cadastrais, deste formulario, endossam o
projeto acima identificado, nos termos apresentados detalhadamente a seguir. Esta
declaracdo deve ser considerada como manifestacdo explicita quanto a oportunidade,
interesse e prioridade conferida ao desenvolvimento do projeto ora proposto, assim
como o comprometimento de que serdao fornecidas as garantias necessarias para sua
adequada execucdo, incluindo o envolvimento de equipes e outras condi¢des especificas
deste formulario.

Data

Assinaturas: (identificar)

PROPONENTE COORDENADOR GERAL DA
PESQUISA
(Representante legal da entidade)
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MODELO DE APRESENTAGAO DE PROPOSTA

1.1 — Dados de Cadastro

1.1.1 - Proponente - instituicdo responsavel pela execu¢dao do termo de execugao

descentralizada.

Nome:

Sigla:

CNPJ:

Endereco:

Cidade/UF:

CEP:

Telefone:

Fax:

Nome do
Dirigente:

E-mail:

Contato

Nome:

Telefone:

E-mail:

1.1.2 - Departamento ou setor responsavel pelo projeto

Nome:

Sigla:

CNPJ:

Endereco:

Cidade/UF:

CEP:

Telefone:

Fax:

Nome do
Dirigente:

E-mail:

Contato

Nome:

Telefone:

E-mail:
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1.1.3 Coordenador Geral da Pesquisa

Nome:

Endereco:

Cidade/UF:

CEP:

Telefone:

E-mail

1.1.4 - Outras institui¢des participantes ou colaboradores

Nome:

Sigla:

CNPJ:

Endereco:

Cidade/UF:

CEP:

Telefone:

Fax:

Nome do
Dirigente:

E-mail:

Contato

Nome:

Telefone:

E-mail:

1.2 - Informacgodes Institucionais da Executora

Historico:
(texto)

Recursos Humanos:

(texto)

Infraestrutura Fisica:

(Relacionar as principais instalacdes e equipamentos disponiveis nas instituicoes
executoras, a serem diretamente utilizados para o desenvolvimento do Projeto

proposto, informando ano de aquisi¢cdo e estado operacional).
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Experiéncia da Institui¢ao:

Experiéncia e competéncia da Instituicdo exclusivamente no tema que se candidata
comprovadas, por meio de pesquisas, trabalhos publicados, extensao etc.

(Citar os projetos, trabalhos e pesquisas ja desenvolvidos no tema).

1.3 - Dados do Projeto:
(texto)

1.3.1 - Descri¢ao do Projeto:
(texto)

Titulo do Projeto:
(texto)

Descri¢do da Pesquisa/Estudos:
(texto)

Local de Execugdo:

Prazo de Execug¢ao: meses

Objetivo Geral

(Objeto da Proposta)

(Sintetizar a finalidade geral do projeto)

(Texto limitado em 10 linhas)

Palavras-chave

(Minimo de 03 e maximo de 06 palavras-chave que caracterizem os objetivos do projeto)
Justificativa

(Apresentar a relevancia social e cientifica dos objetivos do projeto e justificar a solugdo
proposta, incluindo andlise sucinta da bibliografia e estado da arte, pertinentes ao
tema). (Texto limitado em 40 linhas)

Metodologia

(Detalhar a metodologia a ser adotada, discriminando as atividades necessarias a
execucdo do projeto).
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(Texto limitado em 05 pdginas)

Resultados Esperados pelo Projeto

(Especificar os resultados parciais e finais a serem obtidos com a execucdo do projeto,
com énfase na geracao de produtos, processos ou servicos especializados e na aplicacao
esperada do resultado).

Numero livre de resultados — Texto limitado em 05 linhas para cada um)

Mecanismos Gerenciais de Execugao

(Descrever os mecanismos de acompanhamento e avaliacdo)
(Texto livre)

Mecanismos gerenciais de participantes e colaboradores

(Descrever os mecanismos de articulagdo institucional a serem utilizados quando houver
coparticipacdo de projetos em parceria (especificar o papel de cada parceira, no caso de
parcerias que ndo envolvam recursos financeiros) ou redes cooperativas de pesquisa
(delimitar a parte do projeto que cabe a SAPS), caracterizando seus instrumentos

operacionais de gestao).

(Texto livre)

Cronograma de Execucgao

O cronograma deve estar de acordo com os objetivos especificos. Segue modelo de

cronograma.
12 ano
vidad
Atividades 12bim [ 22bim [ 32bim [ 42bim [ 52bim [ 6° bim
Elaboracdo do

relatdrio parcial

Elaboracao do
relatorio final
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1.3.2 — Impactos previstos pelo Projeto

(Descrever as possibilidades de utilizagao efetiva dos resultados esperados pelo projeto,
por meio de um conjunto de indicadores, sempre que possivel quantificaveis, capazes
de dimensionar e permitir seu monitoramento em curto, médio e longo prazo).

Impacto Cientifico

(Apresentar indicadores voltados a area cientifica, tais como, formacdo de recursos
humanos, teses, publicagbes, congressos, comunicagdes, citagbes, entre outros).

(Numero livre de impactos — Texto limitado em 03 linhas para cada um)
Impacto Tecnoldgico

N

(Apresentar indicadores voltados a drea tecnoldgica tais como desenvolvimento de
produtos ou processos, metodologias, banco de dados; parametros para subsidiar
normas técnicas, obtencdo de protocolos, programas computacionais, obtencdo de
patentes, entre outras).

(Numero livre de impactos — Texto limitado em 03 linhas para cada um)

Impacto Econdmico

(Apresentar indicadores voltados a area econémica, em termos da transferéncia dos
resultados do projeto e sua incorporacdo pela SAPS - por exemplo, redu¢dao nos gastos
publicos com a implantagdo/ melhoria do projeto).

(Numero livre de impactos — Texto limitado em 03 linhas para cada um)

Impacto Social

(Apresentar indicadores voltados a area social, em termos de sua influéncia nos niveis
de qualidade de vida das popula¢des afetadas, em ambito regional ou local, tais como
emprego, renda, saude, educacao, habitacdo, saneamento, entre outros).

(Numero livre de impactos — Texto limitado em 03 linhas para cada um)

Impacto Ambiental

(Apresentar indicadores voltados a area ambiental, em termos de sua influéncia nos

niveis de qualidade da agua, ar, e solos, da preservacao da diversidade bioldgica ou
recuperacdo de degradacdo, entre outros).
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Numero livre de impactos — Texto limitado em 03 linhas para cada um)
1.3.3 — Resumo da Equipe Executora

Pessoal Existente na Instituicdo (Dimensionar a equipe disponivel para a execugdo do
Projeto, em funcdo do nivel de titulacdo de seus integrantes).

Equipe Doutor | Mestre | Espec. | Graduado | 2¢ 19 Total
Grau | Grau

Pesquisadores
Consultores/Visitantes
Estudantes

Apoio Técnico

Apoio Administrativo
Outros

TOTAL

Pessoal Complementar

(Especificar e justificar a necessidade de eventual contratagao por servicos prestados de
pessoal cientifico, técnico ou administrativo para a execug¢do do projeto).

1.3.4 — Equipe Executora (Pessoal Existente e Pessoal Complementar, caso exista)

Pesquisadores

NOME

TITULACAO, | AREA DE | VINCULACAO | FUNCAO | PARTICIPACAO  NO | ESPECIFICACAO
Univ., Pais | ESPECIALIZACAO | INSTITUCIONAL | NO PROJETO (**)

PROJETO | Horas/semana | N2 de
(*) meses

(*) Funcdo no Projeto: Pesquisador — Pesquisador Visitante - Consultor — Estudante
(informar também o nivel) - Apoio Técnico / Administrativo (informar apenas a
guantidade, especializacdo, vinculacdo institucional e atividade no Projeto).

(**) Especificar as atividades desenvolvidas pelo pesquisador no projeto.

1.3.5. Propriedade Intelectual

Direitos Autorais Patrimoniais
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(Informar os principais produtos a serem desenvolvidos no ambito desta pesquisa que
possam gerar algum tipo de direito autoral, além do relatério final. Por exemplo,
manual, livro, video, cartilha etc.).

Patentes

(Informar se a pesquisa terd como resultado algum produto/processo passivel de ser

patenteado).

Inovagao tecnologica

(No caso de Universidade, informar se possui um Nucleo de Inovacdo Tecnoldgica,
inserindo os dados para contato.).

PLANO DE APLICAGAO:

Meta

Rubrica

Meés e ano de

Inicio

Fim

Total

Meta 1 -

Pessoa fisica

Pessoa juridica

Passagens

Diarias

Material de consumo

Subtotal

Meta 2 -

Pessoa fisica

Pessoa juridica

Passagens

Diarias

Material de consumo

Subtotal
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Pessoa fisica

Pessoa juridica

Passagens

Meta 3 -
Diarias
Material de consumo
Subtotal

Totais

Diarias

Material de Consumo

Passagens

Pessoa Fisica

Pessoa Juridica

TOTAL DO CONTRATO

CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

O cronograma de pagamento deve ser apresentado conforme o cronograma de

desembolso abaixo e deverd ocorrer obrigatoriamente na forma do cronograma de

execucdo e de desembolso condicionado a apresentacao de relatério situacional das

atividades.
E DE

PARCELA I\Illaz/a?nl\:eato VALOR (RS) ATIVIDADES/METAS
01 Jul/2021 X% Indicar e quantificar quais produtos serdo

entregues no periodo.
vy Indicar e quantificar quais produtos serdo

02 Fev/2022 ? entregues no periodo.
vy Indicar e quantificar quais produtos serao

03 Set/2022 ° entregues no periodo.
vy Indicar e quantificar quais produtos serdo

04 Fev/2023 ° entregues no periodo.
vy Indicar e quantificar quais produtos serao

05 Set/2023 ° entregues no periodo.
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Exercicio Rubrica 2021 2022

33.90.18 — Aux. Fin. Estudante X% x%
33.90.36 — Serv. Terc. Pes. Fisica
33.91.47 — Obrig. Tributdrias
33.90.14 — Diarias
33.90.39 — Serv. Terc. Pes. Juridica
Valor Total

Valor Total do Projeto RS XXXXXXX

CRONOGRAMA DE ATIVIDADES RELACIONADAS AO PROJETO
MESES

ACOES
¢ 010203040506070809101112/13/141516/17 181920212223 24

Meta 01

Meta 02
Meta 03

3 — ACERVO BIBLIOGRAFICO

(Listar as principais assinaturas de periddicos, livros e informacdes referentes ao tema a
que a Instituicdo se candidata.).
(Texto Limitado em 01 pagina)

4 - CURRICULOS

Adotar o modelo simplificado da Base Lattes (www.cnpg.br/lattes). Os curriculos dos
integrantes da equipe executora, com exce¢ao apenas do pessoal de apoio técnico ou
administrativo, deverdo estar atualizados e disponibilizados na Plataforma Lattes.

5 — DOCUMENTAGCOES COMPROBATORIAS

Anexar copias dos documentos pessoais do Reitor (CPF, RG e Comprovante de
endereco), Termo de Posse, Regimento Interno da Instituicdo de Ensino.
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ANEXO Ill - MODELO DE TERMO DE COMPROMISSO

O TR , (nome/formacdo/titulacdo do
coordenador geral da pesquisa ou membro da equipe da pesquisa/estudo) CPF
N2t e, , identidade N1 ettt e et e e e e e s e e e e e aer s
(identidade), fuNCIONANIO da.....cccuieiiiiieecieeecee e e (nome

da instituicdo que trabalha), situada a rua (avenida)......cccooceeiiiiiiiieiiiiiiieeeen,
(endereco, cidade e estado), estou ciente das exigéncias contidas no Edital de
Chamamento Publico da Secretaria de Atenc¢ao Primaria a Saude - SAPS, do Ministério
da Saude e declaro dedicar-me as atividades do projeto de
PESQUISA uvteerterteeeeeeeeereasaaeetrtrereeeeeeeeeesseessssasasnnrsnnrrneeeseeseesessnnansans (titulo do projeto de
pesquisa/estudo), conforme apresentado a SAPS.

(local e data)

(nome e assinatura)
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ANEXO IV - CRITERIOS PARA PONTUAGAO E JULGAMENTOS DAS PROPOSTAS DE
PROJETOS

As Propostas Técnicas serdo examinadas quanto ao atendimento das condicdes
estabelecidas no Termo de Referéncia (Anexo I) e de acordo com os critérios para
pontuacao e classificacdo, conforme descritos a seguir:

1. Plano de Trabalho e Metodologia — Maximo de 40 pontos

Para a atribuicdo dos pontos quanto ao Plano de Trabalho sera analisado o seu
conteudo, considerando-se os aspectos de coeréncia, adequabilidade, clareza,
objetividade, inovacdo, grau de abordagem e forma de apresentacao, considerando-se
o seguinte critério:

a) Pouco satisfatéria ou inconsistente - (15 pontos): Serdo enquadrados nesta
qualificacdo os tépicos em relacdo aos quais a instituicdo apresenta as proposicoes de
forma completa, apenas atendendo aos requisitos minimos exigidos, de acordo com os
Termos de Referéncia.

b) Satisfatoria - (30 pontos): Serdo enquadrados nesta qualificacdo os tépicos em
relacdo aos quais a Instituicdo apresenta as proposicdes de forma completa e mais
abrangentes que o minimo exigido, de acordo com os Termos de Referéncia.

c) Altamente Satisfatoria - (40 pontos): Serdo enquadrados nesta qualificacdo os
tépicos em relagdo aos quais a Instituicdo apresenta as proposicdes de forma completa
e mais abrangentes que o minimo exigido, de acordo com os Termos de Referéncia,
evidenciando conhecimento mais aprofundado das questdes pertinentes,
melhoramentos significativos na metodologia de atuacdo , na apresentacdo de
resultados e/ou nas formas de organizacdo para execucdo dos servigcos, demonstrando
capacidade de oferecer um servico de qualidade técnica superior.

2. Experiéncia da Equipe Técnica — Maximo de 60 pontos

A experiéncia da equipe técnica indicada pela Instituicdo que efetivamente atuara na
execucdo dos servicos serd analisada considerando-se a apresentacdo da seguinte
documentacao:

a) Coordenador  Geral/Projeto  da | b) Especialista/profissional

Pesquisa
e Estudos

Pesquisa/Estudo

Profissional de Nivel Superior Sénior,
possuir curriculo atualizado cadastrado
na plataforma Lattes do Conselho
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e
Tecnolégico — CNPq, e ser membro do
quadro da instituicdo proponente ou
executora, com vinculo permanente
legalmente estabelecido.

em projetos do tema

participante
Especialista/profissional em
projetos com populacdes em
situacdo de vulnerabilidade
social - Profissional de Nivel
Superior Sénior com mais de
15 (quinze) anos de
experiéncia.
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Capacitagao

a) Coordenador Geral/Projeto de
Capacitagao
Profissional de Nivel Superior Sénior,
possuir curriculo atualizado cadastrado
na plataforma Lattes do Conselho
Nacional de Desenvolvimento Cientifico
e Tecnolégico — CNPq, e ser membro do
guadro da instituicdo proponente ou
executora, com vinculo permanente

legalmente estabelecido.

b) Especialista/profissional
em projetos do tema
participante

Especialista/profissional em

projetos de capacitacdo em

Atencgao Primdria em Saude -

Profissional de Nivel Superior

Sénior com mais de 15

(quinze) anos de experiéncia.

CRITERIOS PARA PONTUAGCAO E JULGAMENTO DA PROPOSTA TECNICA

1. Para efeito de pontuacdao e julgamento, a Nota de Proposta Técnica sera
definida atribuindo-se 100 pontos distribuidos conforme apresentacao a
seguir.

NT =NT1 + NT2
Onde:
NT = Nota Técnica final da Instituicdo;

NT1=Nota Técnica referente ao Plano de Trabalho e metodologia;
NT2= Nota Técnica referente a Experiéncia da Equipe

Para Efeito de Pontuacdo sera considerada como nota a somatéria do item com a
segunda casa decimal, sem arredondamentos.

2. Plano de Trabalho e Metodologia — NT1 — maximo de 50 pontos

O julgamento deste quesito serd feito conforme a documentacdo apresentada pela
instituicdo, obedecendo aos seguintes critérios:

Conhecimento do Problema 20 Pontos
Exposicdao ndo apresentada ou apresentada de forma insuficiente ou 0,0
incompativel com a sistematica exposta de execucao dos trabalhos
Exposicao pouco satisfatdria ou inconsistente 8,0
Exposicdo satisfatoéria 14,0
Exposicdo altamente satisfatdria 20,0
Fungoes e Principais Atribuigcdes dos Profissionais de Nivel Superior 15 Pontos
Discriminacdo ndo apresentada ou apresentada de forma insuficiente | 0,0
ou incompativel com a sistemdtica exposta de execucdo dos trabalhos
Discriminagdo pouco satisfatdria ou inconsistente 5,0
Discriminacdo satisfatdria 10,0
Discriminacdo altamente satisfatoéria 15,0
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Modelo Gerencial e Estrutura Basica Organizacional 10 Pontos
N3do apresentado ou apresentado de forma insuficiente ou 0,0
incompativel com a sistematica exposta de execucao dos trabalhos

Apresentacdo pouco satisfatdria ou inconsistente 4,0
Apresentacdo satisfatéria 7,0
Apresentacao Altamente satisfatéria 10,0
Organograma 5 Pontos
N3o apresentado ou apresentado de forma insuficiente ou 0,0
incompativel com a sistematica exposta de execuc¢do dos trabalhos.
Apresentacdo pouco satisfatdria ou inconsistente 1,0
Apresentacdo satisfatoria 3,0
Apresentacdo altamente satisfatéria 5,0

3. Experiéncia da Equipe técnica — NT2 — maximo de 50 pontos

O julgamento deste quesito sera feito conforme a documentacao apresentada pela
Instituicdo obedecendo aos seguintes critérios.

3.1 Coordenador Geral/Projeto (maximo de 25 pontos)

Experiéncia na coordenagdo de projetos acerca do tema proposto 10 pontos
Superior a 15 (quinze) anos 9,5
De 10 (dez) a 15 (quinze) anos 7,0
De 05 (cinco) a 10 (dez) anos 4,0

Mais 0,10 pontos a cada ano adicional, acima de 15 (quinze), até o maximo de 0,50
pontos
Experiéncia serd comprovada através da apresentacdo de declarag¢ao da entidade a qual
o profissional tenha vinculo.

Coordenador de Projetos de Pesquisa/Estudos/Capacitacdo | 15 pontos
publicados acerca do tema proposto

Superior a 5 (cinco) projetos 14,5
De 03 (trés) a 04 (quatro) projetos 10,0
De 01 (um) a 2 (dois) projetos 5,0

Mais 0,10 pontos a cada ano adicional, acima de 15 (quinze), até o maximo de 0,50
pontos
Experiéncia sera comprovada através dos extratos dos projetos publicados.

3.2 Especialista/profissional em projetos com populagbes em situagdo de
vulnerabilidade social (maximo de 25 pontos) — Exclusivo para os projetos de Pesquisa
e Estudos. (Projetos 1 a 6)

Experiéncia profissional superior a 15 (quinze) anos acerca do tema | 5 pontos
proposto.
Superior a 15 (quinze) anos 4,5
De 10 (dez) a 15 (quinze) anos 2,0
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De 05 (cinco) a 10 (dez) anos

[ 1,00

Mais 0,10 pontos a cada ano adicional, acima de 15 (quinze), até o maximo de 0,50

pontos

Experiéncia sera comprovada por meio da apresentacdao de declaracao da entidade a

qual o profissional tenha vinculo.

Participa¢do de Projetos de Pesquisa/Estudos Publicados acerca do | 5 pontos
Tema proposto.

Superior a 5 (cinco) projetos 4,5

De 03 (trés) a 04 (quatro) projetos 2,0

De 01 (um) a 2 (dois) projetos 1,0

Mais 0,10 pontos a cada ano adicional, acima de 15 (quinze), até o maximo de 0,50
pontos

Experiéncia serd comprovada por meio dos extratos dos projetos publicados.

3.3 Especialista/profissional em projetos de capacitagio em Aten¢do Primaria em
Saude (maximo de 25 pontos) — Exclusivo para os projetos de Capacitacdo. (Projetos 7

e 8)

Experiéncia profissional superior a 15 (quinze) anos acerca do tema
proposto.

5,00 pontos

Superior a 15 (quinze) anos 4,5 pontos
De 10 (dez) a 15 (quinze) anos 2,0 pontos
De 05 (cinco) a 10 (dez) anos 1,0 pontos

pontos

Mais 0,10 pontos a cada ano adicional, acima de 15 (quinze), até o maximo de 0,50

Experiéncia serd comprovada através da apresentacdo de declaracdo da entidade a qual

o profissional tenha vinculo.

Participa¢do de Projetos de Pesquisa/Estudos Publicados acerca do
Tema proposto.

5,00 pontos

Superior a 5 (cinco) projetos 4,5 pontos
De 03 (trés) a 04 (quatro) projetos 2,0 pontos
De 01 (um) a 2 (dois) projetos 1,0 pontos

pontos

Mais 0,10 pontos a cada ano adicional, acima de 15 (quinze), até o maximo de 0,50

Experiéncia sera comprovada através dos extratos dos projetos publicados.

Nota Técnica referente a Experiéncia da Equipe Técnica
NT2 = (3.1 + 3.2 + 3.3) - Para os projetos de Pesquisa e Estudos
NT2 = (3.1 + 3.2 + 3.4) - Para os projetos de Capacitacdo

Sera desclassificada a Proposta técnica que nao obtiver no minimo 60 (sessenta)

pontos.
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A proposta que apresentar a maior Nota Técnica, correspondente ao somatério das
notas parciais, serd atribuida a Nota 100(cem).

As Notas das demais propostas técnicas serdo obtidas em relacdo a de maior pontuacao,
pela formula a seguir:

NPT = NT x 100, onde:
MNT

NPT = Nota atribuida a Proposta Técnica de cada instituicao;
NT = Valor da Nota Técnica da proposta em analise;
MNT = Valor da Maior Nota Técnica

AVALIACAO FINANCEIRA
A Nota de Preco (NP) de cada instituicdo serd calculada pela seguinte férmula:

NP = ML x 100
PL

Nessa férmula, a parcela indicada tem o seguinte significado:

MA = Média Ajustada
ML = Média Aritmética dos precos apresentados pelas institui¢cdes classificadas
PL = Preco Total da Instituicao

A Nota de Preco maxima a ser atribuida a cada instituicdo é limitada a 100,00 (cem
virgulas zero) pontos, desprezando-se a parcela superior, caso seja ultrapassado esse
limite. No cdlculo da Nota de Preco (NP) serd considerado até a segunda casa decimal e
desprezadas as demais.

CLASSIFICAGAO DAS INSTITUICOES

O célculo da Nota Final (NF) das instituicOes, até a segunda casa decimal e desprezadas
as demais, far-se-a de acordo com a média ponderada da nota técnica (NT) e Nota de
Preco (NP), conforme apresentado a seguir:

NF = (60 x NT) + (40 x NP)
100

A classificacdo das instituicbes far-se-4 em ordem decrescente dos valores das notas
finais, sendo considerada vencedora a instituicdo que atingir a maior Nota Final
correspondente.
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Ocorrendo empate na Nota Final de duas ou mais institui¢des, a classificagcdo destas sera
efetuada mediante sorteio em reunido publica, em local, data e horario a ser
comunicado pela SAPS as instituicdes, com 48 horas de antecedéncia.

Se todas as instituicdes forem inabilitadas ou todas as propostas forem desclassificadas,
a SAPS podera fixar as instituicdes o prazo de 8 (oito) dias Uteis para apresentagdo de
nova documentagao ou de novas propostas, escoimadas das causas que ensejaram a
desclassificagao.
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ANEXO V — FORMULARIO PARA INTERPOSICAO DE RECURSO

N

RECURSO REFERENTE A PUBLICACAO DO RESULTADO PROVISORIO DA SELECAO
REFERENTE AO EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2021/COGE/DESF/SAPS/MS,
publicado no site aps.saude.gov.br, de ....... [ooin. [ , realizado pelo Departamento de
Saude da Familia - DESF, da Secretaria de Atenc¢do Primaria.

B, ettt e e e e b e e e e ara e e e rarrnas , portador do
documento de identidade nQ........ , tendo apresentado projeto
intitulado.........cccvvveeeeen. , para concessdao de apoio financeiro relativo a linha de
(YT Ye LU 7 SRR , a ser executada pelo(a)
..................................................................................... , apresento recurso junto ao

Departamento de Saude da Familia contra decisdo relativa a publicacdo do resultado
provisério da selecao do referido Edital de Chamamento Publico.

Assinatura do proponente
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