Juntos pela Saude ggy a

CHAMADA PUBLICA PARA SUBMISSAO DE PROPOSTAS DE PROJETOS PARA O JUNTOS PELA SAUDE

INICIATIVAS DE FORTALECIMENTO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

O Instituto para o Desenvolvimento do Investimento Social (IDIS), através da Iniciativa Juntos pela Salde, em parceria com o Banco Nacional de
Desenvolvimento Social (BNDES) e a Associacdo Umane, tornam publica a presente Chamada e convidam 0s interessados a apresentarem propostas nos
termos aqui estabelecidos.

1) RESUMO DA PROPOSTA

a) TEMA Organizacgdo das Redes de Atencdo a Saude (RAS) através da integragéo e fortalecimento da Atencao Priméaria em Salde (APS).

1
Apoiar solugdes que ampliem o acesso com qualidade a Atengdo Primaria em Saude (APS), considerando o fortalecimento do Sistema

Unico de Saude (SUS) nas regides Norte e Nordeste, por meio da estruturacdo das linhas de cuidado e organizacdo das Redes de

b) OBJETIVO GERAL s INOTEE _ _ © :
Atencao a Saude, com preferéncia a iniciativas que integrem o uso de dados e novas tecnologias, saude digital e inovacao.

O escopo de potenciais acdes previstas compreende:

c) OBJETIVOS
ESPECIFICOS l. Integrar as unidades que comp8em as Redes de Aten¢do a Saude, garantindo a continuidade do cuidado voltadas para

as demandas e necessidades da Atencéo Priméria a Saude, como fortalecimento da capacidade analitica e de gestao
e coordenacédo dos servicos;
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Organizar a carteira de servigcos e aumentar 0 acesso e cobertura do cuidado da populacdo com doencas crbnicas de
forma proativa pelos servicos e profissionais de salde, inclusive por meio da adoc¢édo de ferramentas e modelos digitais
de coleta de dados de saude, avaliagdes fisicas e clinicas;

Escalar solucdes, ferramentas, softwares e programas que otimizem a padronizagéo dos protocolos e formatos de dados
integrados e interoperaveis com os sistemas oficiais relacionados ao processo de trabalho da Atencao Primaria em
Saude;

Desenvolver novas solug@es para gargalos atuais da rotina da APS que possam substituir com ganhos de eficiéncia os
processos ou instrumentos atualmente existentes;

Qualificar a formacao continua de profissionais de salde voltados para a atencéo priméaria & sadde, com énfase em
competéncias de gestédo e organizacionais, tais como organizacao dos fluxos e processos de trabalho, gestdo da clinica,
dentre outros.

d) RESULTADOS
ESPERADOS

Potenciais resultados esperados:

Fortalecimento da APS e Interoperabilidade: a) Integracdo entre APS e Atencdo Ambulatorial Especializada (AAE) a partir
da implementacdo do Modelo de Atencdo as CondicGes Crbnicas: garantia da abordagem centrada no usuario, com a

participagdo ativa e compartilhada entre ele, sua familia e os profissionais de salde; b) Referéncia e contrarreferéncia nos niveis
de atencdo: fomento a continuidade e a qualidade do atendimento dos usuérios do SUS, evitando a fragmentacao do cuidado e
otimizando servicos;

Aumento da cobertura de APS e do acesso a salde: Implementacdo de processos de trabalho na Estratégia Saude da
Familia (ESF) e de Agentes Comunitarios de Saude (EACS) usando solu¢des digitais para ampliacdo da utilizacéo de tecnologia
nas unidades basicas de salde e otimizacédo da gestdo do tempo destes profissionais;
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Il Monitoramento de Doencgas Cronicas e Salide Materno Infantil: A¢Ges escalaveis de prevencéo e promogédo da saude, com
foco no acompanhamento e monitoramento (incluindo rastreamento, estratificacdo de risco etc.) de doencas crdnicas
(hipertensao e diabetes tipo Il) e condigdes de salde materno infantil mais prevalentes ou incidentes, com foco especial na
prevencao primaria.

Esta Chamada destinara o valor total de até R$20.000.000,00 (vinte milhdes de reais) para projetos de salide que atendam aos requisitos
previstos no Juntos pela Saude e que sejam melhor classificados dentro dos critérios descritos neste instrumento.

e) VALOR
Seréo elegiveis apenas projetos que solicitem apoio financeiro igual ou maior ao valor minimo individual de R$2 milhdes.
1
As propostas de projeto devem apresentar cronograma fisico descrevendo a natureza das atividades a serem realizadas semestralmente
f) CRONOGRAMA e respectivos indicadores de implementacao.
Fisico-
FINANCEIRO As propostas devem apresentar cronograma financeiro semestral, de acordo com as necessidades do projeto, considerando a natureza
das ac0es e das despesas a elas associadas.
Os desembolsos deverao ocorrer de acordo com as necessidades dos projetos, condicionados a realizacéo de prestagdo de contas dos
desembolsos precedentes.
1
Sao elegiveis projetos com conclusao prevista até junho de 2026, enquadrados no tema e objetivo deste edital, que visem beneficiar
g) PRINCIPAIS acdes e servigos publicos de satde no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), ndo se confundindo com as atividades de rotina do

CONDICOES DE
ELEGIBILIDADE
DOS PROJETOS

atendimento a populagéo.

Além disso, todos o0s projetos deverdo apresentar as premissas descritas a seguir:
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. Local de realizacdo: deve ser executado nas regides Norte e Nordeste do Brasil, com prioridade para os municipios
selecionados pelo projeto Juntos pela Salde;

Il. Valor minimo: os projetos devem apresentar orcamento de no minimo R$2 milhdes;

M. Sustentabilidade: cada proposta deve comprovar como serd a sustentabilidade do projeto no médio e longo prazo,
apresentando fontes de recursos, estrutura, integragcdo com instituicdes governamentais e demais itens relevantes para sua
continuidade ap6s término de repasse dos recursos;

V. Evidéncias e legado: os projetos devem apresentar evidéncias de que a sua aplicagdo impactara diretamente nos objetivos
pretendidos neste edital, deixando um legado objetivo para a localizacao atendida;

V. Adequacéo ao territdrio: as propostas devem considerar a reorganizacao do sistema baseado no contexto local.

h) PRINCIPAIS

CONDICOES DE
ELEGIBILIDA-DE
DOS
EXECUTORES
(COMPLIAN-CE) E
DOS BENEFICIA-
RIOS

I Os Executores devem ser pessoas juridicas de direito privado sem fins lucrativos, sediadas no pais, que tenham finalidade
institucional compativel com o objeto desta Chamada. Além disso, as instituicdes que enviarem as propostas precisam,
obrigatoriamente, atender a todos os requisitos de elegibilidade descritos em detalhes nos itens 3, letra “c” e letra “d” deste
instrumento.

Il. Os Beneficiarios séo instituicbes gestoras e prestadoras de servigos de salde, que atendam no ambito do SUS, e que
poderédo receber os bens e servigos, durante a realizacdo do projeto de saude aprovado. Essas instituicdes devem

apresentar condi¢des legais para o recebimento dos bens e servi¢os, comprovando sua idoneidade.

INSTITUICOES
APOIADORAS E

Esta Chamada tem como apoiadores a Umane e o Banco Nacional de Desenvolvimento Econdmico e Social (BNDES) e cada um desses
destinara R$10.000.000,00 (dez milhdes de reais), totalizando R$ 20.000.000,00 (vinte milhdes de reais).
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REGRAS GERAIS

a) Tema e Caracteristicas gerais

Os projetos devem ser voltados & estruturagdo das linhas de cuidado por meio da organizacédo das redes de atencdo a salde e/ou uso de dados e novas
tecnologias, salde digital e inovacao.

Espera-se que apresentem solugdes baseadas nos fundamentos, conceitos e elementos constitutivos das Redes de Atencao a Saude (RAS), demonstrando
capacidade de impactar macro e/ou microprocessos (vide Anexo V) de APS e solucionar desafios das Redes de Atencéo a Salde sob a ética da coordenacao
e integralidade do cuidado.

Considerando o cenario atual de uma estrutura de redes desarticuladas, pouco ou nada integradas ou interoperaveis, com baixo acesso a tecnologia inovadora
que dificulta o cadastramento digital completo, a estratificacéo de risco, rastreamento, acompanhamento, monitoramento e encaminhamento dos pacientes,
espera-se que as solugdes apresentadas tenham foco na prevencéo e promog¢éo a saude, considerando:

l. Qualificacdo de linhas de cuidado na APS, especialmente nas condi¢cdes de grande relevancia e prevaléncia (doengas cronicas - como diabetes tipo
2, hipertenséo e obesidade - e saude materno-infantil);
Il. Ampliacdo do acesso aos servi¢cos de saude por meio da organizagéo da carteira de servicos na APS;
Il SolugBes para um sistema de saude proativo (com garantia do planejamento e da oferta de servicos baseada em critérios epidemioldgicos e situagao
de saude da populacéo e socioecondmica local);
V. Articulagdo entre os niveis de atencdo (Redes de Atenc¢do a Salde considerando APS como ordenadora do cuidado);
V. Melhoria do acesso e da qualidade na APS baseada em ganhos de produtividade e melhoria de processos;

VI. Iniciativas inovadoras de gestdo do trabalho e do tempo de profissionais de salde, em especial da Estratégia de Saude da Familia, Agentes
Comunitérios de Saude;
VII. Otimizacdo do uso de dados e informacfes para a tomada de deciséo de gestores;
VIILI. Iniciativas com foco na articulagcdo entre os niveis de atengéo e solu¢cdes de monitoramento remoto compativeis com o perfil de usuarios do sistema

Unico de saude.

b) Local de Execucédo, publico-alvo e alinhamento ao SUS
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Os projetos devem ser realizados nas regides Norte e Nordeste do pais, preferencialmente em municipios com menos de um médico a cada mil habitantes,
considerando que sao locais de maior vulnerabilidade social, onde os indicadores de saude apresentam resultados mais frageis.

O publico-alvo dos projetos devem ser 0s gestores e as equipes locais do SUS que poderdo acessar solugdes que favorecam sua atuacéo dentro das UBS. E,
indiretamente, os pacientes dessas localidades receberdo os beneficios de uma estrutura mais integrada, otimizada e efetiva.

A garantia de sustentabilidade, alinhamento e integracdo com a gestdo local, sdo mandatérios para construcao de legado e perenidade do projeto. Desta forma,
os projetos devem ser implementados nas unidades e servigos do SUS, em articulagdo com a aten¢do primaria local e instancia gestora correspondente, de
preferéncia a partir de conjuntos de municipios, facilitando o dialogo e o compartiihamento de praticas, servicos e atividades (estado, macro e microrregifes
de salde).

c¢) Valor da Chamada

O valor total desta Chamada é de até R$20.000.000,00 (vinte milh8es de reais) e cada projeto deve apresentar um orgamento minimo de R$2.000.000,00 (dois
milhdes de reais).

Além disso, no orcamento deve constar a previsdo de pagamento de 2% do valor total do projeto, referente as despesas de monitoramento e avaliagdo
atribuidas ao IDIS, bem como os pagamentos de tributos obrigatérios (Ex: ITCMD).

d) Cronograma da Chamada

Divulgacéo da Publicacdo da Chamada 04/01/2024

Plantdo de davidas (formato Webinars) 29/01/2024 as 17h e 19/02/2024 as 11h -
Acesse as gravacdes aqui.

Encerramento do prazo pararecebimento de 10/03/2024



https://juntospelasaude.org.br/umane-e-idis-organizam-webinar-para-esclarecer-duvidas-sobre-edital-lancado-em-janeiro-de-2024/

Juntos pela Saude * * '- *

propostas

Divulgacéo do resultado da etapa preliminar: indicagdo de | 10/04/2024
projetos selecionados para apresentacédo oral
Realizacdo das apresentagdes orais De 15/04/2024 até 09/05/2024

Divulgacéo do resultado Até 07/06/2024*

*Conforme nimero de projetos recebidos no edital, as datas podem sofrer alteracdes.

e) Instituicdes Elegiveis
Proponente / Executor:

O executor do projeto deve ser pessoa juridica de direito privado sem fins lucrativos nacional, sediada no pais, que tenha finalidade institucional compativel
com o objeto desta Chamada.

O Executor deverd, obrigatoriamente, atender aos itens abaixo:

l. N&o apresentar quaisquer ligacbes com organizacdes com fins politicos, partidarios ou com carater sindical/ associacfes de classe.
Il. Ser pessoa juridica de direito privado, sem fins lucrativos, nacional, devidamente registrada sob o nimero de um CNPJ.
Ill.  Apresentar declaragdo de que atua com integral respeito a sallde humana e aos direitos de privacidade, integridade fisica e protecéo de dados.

IV.  Apresentar 0s seguintes documentos para comprovacao de regularidade:



4 .
Juntos pela Satide g

Estatuto Social e Atas de Assembleia que elegeram os representantes legais;

Cartéo de CNPJ;

Certiddo de isenc¢do/imunidade do ITCMD ou declaracdo de ciéncia para recolhimento do tributo caso o projeto seja aprovado, conforme
legislacdo em vigor

4. Inscricdo estadual ou municipal, se aplicavel;

5. Certiddo Negativa de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa da Uniéo;

6. Certificado de regularidade do FGTS;

7. Certiddo Negativa de Débito Estadual;
8

9.

1

wN e

Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas;
Certiddo Negativa de Tributos Mobiliarios e Imobiliarios; e
0. Comprovacéao de inexisténcia de inscricdo do Cadastro de Entidades Privadas Sem Fins Lucrativos Impedidas (CEPIM).

Os critérios de elegibilidade indicados acima sdo obrigatérios e a auséncia de qualquer um deles resultara no indeferimento da proposta.

Cada proponente podera apresentar um Gnico projeto para avaliagdo nesta selecdo publica.
e Beneficiarias

As instituicbes beneficiarias sdo 6rgdos ou instituicdes prestadoras de servigos de salde, que atendam no &mbito do SUS, e que poderdo receber os bens e
servicos, durante a realiza¢do do projeto de saude aprovado.

O projeto deve indicar as potenciais beneficiarias, justificando as razdes para sua escolha. Essas instituicdes devem apresentar condicdes legais para o
recebimento dos bens e servigcos, comprovando sua idoneidade através do envio dos seguintes documentos:

a. No caso de instituicdes privadas de interesse publico:

1. Certidao Negativa de Débitos Federais
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2. Certificado de Regularidade do FGTS.

3. Termo de Formalizag&o de parceria informando sobre a aderéncia do projeto com as diretrizes do SUS na localidade e manifestando concordancia
com a implementacdo do mesmo, assim como sua futura manutencao (caso seja possivel)

b. No caso de instituicdes publicas:

1. Termo de Formalizacao de parceria informando sobre a aderéncia do projeto com as diretrizes do SUS na localidade e manifestando concordancia
com a implementagdo do mesmo, assim como sua futura manutengéo (caso seja possivel)
2. Ato de designacéo de cargo e/ou funcdo para entes publicos.

f) Condicbes de elegibilidade dos Projetos

Para serem considerados elegiveis, os projetos devem atender aos seguintes critérios eliminatérios:

Atendimento as normas gerais da Chamada: valor, prazos, local, publico-alvo, tema e alinhamento as orienta¢des do SUS;

Comprovacao de elegibilidade das instituicbes executora e beneficiaria;

Envio do formulario preenchido corretamente e seus anexos, inclusive documentos obrigatorios.

Informar se ha necessidade de licenciamento ambiental para a execuc¢do do projeto proposto e, caso haja, apresentar 0 estagio da emissdo da
respectiva licenca. Apresentar a licenca caso j4 esteja concedida ou a declaracao de dispensa de licenca ambiental. Apresentar demais autorizagdes,
licengas, alvards eventualmente necessarios para realizacéo da proposta apresentada.

A auséncia de um desses pontos acarretara a eliminacdo do proponente no processo seletivo.
g) CondicBes de inelegibilidade

N&o séo considerados elegiveis para apoio no ambito da Iniciativa projetos de salde que:

10
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I.  sejam relacionados a outras politicas publicas que atuam sobre determinantes sociais e econdmicos da salde, tais como saneamento bésico,
educacdo, promocéao de habitos de vida e alimentacéo, ainda que possam ter impacto sobre as condigGes de salude da populagéo;
Il. tenham como foco agdes e servicos de salde de acesso restrito, tais como aqueles vinculados a planos de salude ou que envolvam qualquer forma de
pagamento direto pela populacdo para acesséa-los; e
Il beneficiem diretamente as Instituicdes apoiadoras e a instituicdo organizadora deste edital.
\VA ja tenham sido aprovados anteriormente no ambito da Iniciativa Juntos pela Saude.

h) Itens financiaveis
Na elaboracéo do orcamento do projeto, serdo itens passiveis de financiamento:

l. investimentos fixos, tais como obras civis, montagens e instalagfes (limitado a até 20% do valor do or¢camento);
Il. aquisicdo de maquinas e equipamentos nacionais credenciados no cadastro Finame (https://ws.bndes.gov.br/cfi_catalogo/)
Il moveis e utensilios;
V. consultoria técnica relacionada ao objetivo do projeto;
V. material de consumo necessario a execugdo do projeto (ndo inclui materiais de uso rotineiro no atendimento de salde de responsabilidade da gestédo

da unidade);
VL. softwares nacionais cadastrados no Cartdo BNDES;
VII. capacitacao e treinamento;
VIILI. outros itens que sejam considerados essenciais para a consecucao dos objetivos do apoio, tais como despesas com transporte e instalacdo de

equipamentos; e
IX. capital de giro equivalente a, no maximo, 0,2% do valor total do projeto, obrigatoriamente limitados a R$50.000,00 (cinquenta mil reais).

N&o serdo objeto de apoio despesas destinadas ao custeio de atividades rotineiras da instituicdo executora ou beneficiaria, tais como pagamento de salarios
fixos de profissionais de salde que atendem a populagéo no territdrio, e outras similares, visando a premissa de sustentabilidade apds término do apoio ao
projeto.

11
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i) Envio de propostas

Os proponentes interessados em enviar suas propostas deverdo encaminha-las através do Portal Bussola, durante o periodo de inscricdo estipulado no edital.
Apoés este dia as propostas ndo serdo consideradas protocoladas e ndo participarao desta selegéo.

As propostas deverdo ser cadastradas no formato definido no Formulario de Apresentacdo de Projetos. A documentacdo obrigatoria deverd ser enviada
anexada nos respectivos campos no Formulério. O envio dos arquivos € obrigatério e sua auséncia implicara no indeferimento da proposta.

Recomendamos que os proponentes ndo deixem para o Ultimo momento para cadastrar seus projetos, considerando os riscos de sobrecarga de acesso a
plataforma e possiveis erros de envio. Destacamos que o IDIS ndo sera responsabilizado por qualquer instabilidade ou dificuldade de acesso do proponente a
plataforma e caso a proposta seja enviada fora do prazo de submisséo, ela ndo sera aceita.

Esclarecimentos e informacgdes adicionais acerca desta Chamada poderdo ser obtidos pelo e-mail juntospelasaude@idis.org.br. Destacamos que é de
responsabilidade do proponente entrar em contato em tempo habil para obter informac6es ou esclarecimentos e que eventual impossibilidade de contato ou
auséncia de resposta ndo serd admitida como justificativa para a inobservancia do prazo previsto no cronograma para submisséo da proposta.

j) Analise e sele¢cao de propostas

As propostas encaminhadas serdo analisadas em duas etapas:
l. Preliminar:
Nesta etapa sera feita a verificacdo do atendimento do projeto e das instituicdes executora e beneficiaria aos critérios de elegibilidade. Sera verificado o

adequado preenchimento do conteddo minimo e aderéncia do projeto ao tema do edital, além do cumprimento das demais regras gerais. As propostas que
nao atenderem aos critérios de elegibilidade serdo eliminadas e as que atenderem integralmente os itens serao consideradas previamente aptas.

12
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As propostas previamente aptas passardo pela avaliagdo dos apoiadores e do IDIS que atribuirdo notas aos projetos, conforme os Critérios Classificatorios,
resultando no ranking preliminar dos projetos. Os 10 (dez) projetos que receberem as maiores pontuacdes serdo convocados para as apresentagdes orais.

Il. Final

Apresentacao oral: os 10 melhores projetos classificados na etapa anterior serdo convocados para realizar a apresentacéo oral de suas propostas (no formato
online), em data previamente informada pelo IDIS no periodo informado pelo cronograma da Chamada. O objetivo da apresentacdo oral € dar a oportunidade
aos proponentes de fornecerem mais informacdes a respeito da proposta apresentada.
A deliberacéo final acerca das propostas selecionadas sera realizada pelo Comité de Validagao, composto por um representante do BNDES e da Umane. O
Comité de Validagéo atribuira notas a cada um dos critérios classificatorios, considerando a analise do mérito técnico das propostas, as apresentacdes orais,
e as consideragfes dos 6rgdos consultivos e instancias deliberativas internas dos membros do Comité.
Serédo consideradas selecionadas as propostas que obtiverem as notas mais altas, por ordem de classificacdo, até o limite do orgcamento geral da Chamada.

k) Divulgagdo dos Resultados
Serédo publicados, conforme cronograma da Chamada, em pagina especifica em: https://juntospelasaude.org.br/

1. listagem de propostas recebidas;

2. lista (n&o ordenada) das propostas selecionadas para apresentacéo oral; e
3. classificacéo final das propostas.

[) Critérios Classificatérios

Na fase preliminar, os projetos que atendam aos critérios eliminatérios de elegibilidade serdo classificados segundo os critérios classificatorios a seguir:

13
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- Experiéncia da instituicdo (tempo de existéncia da instituicdo, historico de atuagdo, demonstracédo de casos de sucesso) 1

- Capacidade de Execucéo da instituicdo (Atestados de Capacidade Técnica emitidos por outros apoiadores referente a projetos similares,
numero de projetos similares ja realizados e montante gerido, situagao financeira, nimero de colaboradores diretos e indiretos, estruturas 1
fisicas etc.)

- Qualidade e impacto da proposta (com base em avaliagcao de custo-efetividade, legado e sustentabilidade, avaliagao de eficiéncia em
comparacao a solugdo existente para o problema a que se volta o projeto, com base em evidéncias e recomendacgfes técnicas existentes)

- Inovacdo em Atenc¢do Primaria & Saude (demonstrada pela incorporacéo ao projeto de telessalde, dados & tecnologia, potencial de
escala e incorporacédo de solugdes, ganhos de produtividade, integracdo com a rede, interoperabilidade, abordagem proativa da satde 2
populacional)

- Nivel de articulagdo com o SUS a partir da Atencéo Primaria & Saude (demonstrada pela: relacao das atividades propostas com as
prioridades de gestdo e unidades de salde local do SUS; adequada contextualizacdo do territério e suas condi¢cbes para
operacionalizacao do projeto; integracdo com o sistema e sustentabilidade do projeto)

Os projetos elegiveis serdo avaliados preliminarmente conforme os critérios acima e os 10 projetos com maior pontuagao serdo convocados a etapa de
Apresentacao Oral. A lista de convocados sera divulgada no site do Juntos pela Saude, conforme cronograma.

14
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ApOs a etapa de apresentagfes orais, 0s projetos serdo novamente avaliados segundo os mesmos critérios para a obtencdo do ranking final. Serao
consideradas selecionadas as propostas que obtiverem as notas mais altas, por ordem de classificagao, até o limite do orgamento total da Chamada.

m) Formalizacdo do apoio e liberagGes de recursos

ApoOs a divulgacéo do resultado final da Chamada, o IDIS entrara em contato com as instituicdes selecionadas e encaminhara minuta do Termo de Parceria
com seus respectivos anexos (Manual de Operacdes, Modelo de Relatdrio de Monitoramento etc.), bem como fornecera as orientagcdes para o cumprimento
das condic¢des para contratacéo e liberacdo e recursos.

A formalizagdo do apoio se dara por meio do Termo de Parceria a ser assinado por IDIS e Instituicdo Executora selecionada. As libera¢des de recursos sé
poderdo ocorrer apés a formalizacdo das parcerias e a verificacdo do atendimento das condi¢6es prévias. A movimentacao dos recursos dos projetos devera
ser realizada por meio de conta bancéria exclusiva para recebimento dos recursos do Juntos pela Saude

A partir da primeira liberagéo de recursos, as libera¢des subsequentes ficardo condicionadas a realizacdo de presta¢cédo de contas dos gastos realizados com
0s montantes anteriormente liberados, seguindo o regramento do Juntos pela Saude (Manual de Operag6es).

As datas e valores de repasses serdo estabelecidas em acordo entre IDIS e Instituicdes Executoras, considerando os cronogramas fisico-financeiros
apresentados pelos proponentes.

n) Monitoramento e Avaliagdo dos projetos

Todos os projetos apoiados no ambito da presente Chamada passardo por um estruturado processo de monitoramento e avaliagdo sistemética que verificara
tanto a implementacdo como o alcance de resultados e efeitos almejados.

O monitoramento dos resultados sera feito de forma sistematica ao longo da execucédo do projeto até sua conclusdo em intervalos de no maximo 6 (seis)

meses e se dara pela analise da prestacdo de contas, relatério de monitoramento padrdo da Iniciativa Juntos pela Salde, reunides virtuais e visitas técnicas
in loco.
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A prestacéo de contas compreendera relatérios técnicos e financeiros — em modelos oportunamente disponibilizados pelo IDIS — que deverao demonstrar a
realizacdo das atividades previstas e 0 uso correto dos recursos doados, conforme a proposta de projeto aprovada e as regras deste Edital. Sera solicitado o
envio da documentacdo comprobatéria (notas fiscais e comprovantes de pagamento) dos pagamentos realizados no projeto no periodo definido no
monitoramento.

No Relatério de Monitoramento, o proponente deve ser capaz de relatar os avangos no projeto a partir do Relatério anterior, detalhar visitas de acompanhamento
que tenham sido realizadas, verificar o0 andamento das atividades conforme cronograma aprovado e apontar necessidades de ajustes, se houver, justificando
suas motivacgdes e informando potenciais impactos no prazo de concluséo e nos resultados esperados do projeto.

Ao término do projeto, as instituicdes contempladas deverado apresentar relatério final, em formato a ser fornecido pelo IDIS, no qual deveréo estar sintetizados

os resultados obtidos, evidenciados por meio de indicadores. A conclusdo do projeto sera atestada mediante a apresentagdo do relatorio final, bem como da
aprovacao da prestacdo de contas final, comprovando a aplicacéo integral dos recursos doados na execuc¢do do projeto.

0) Divulgagédo dos Projetos e seus Resultados

Para assegurar transparéncia e dar publicidade sobre a implementacéo e os resultados dos projetos, serdo produzidos materiais de comunicagéo que poderéo
ser de naturezas distintas e voltados a publicos diversos.

O IDIS, BNDES e Umane poderao divulgar os resultados dos projetos de diferentes maneiras:
I eletronicamente, no site do Juntos pela Salde e nos canais e redes sociais dos parceiros;
Il. em releases, entrevistas e artigos para a imprensa,
Il por meio de cases, elaborados em parceria com pesquisadores e académicos das areas de interesse;
V. por meio de relatérios tematicos desenvolvidos pelas organizacdes e setores envolvidos na parceria, entre outros.

Todo e qualquer material ou participagdo em eventos referentes aos projetos apoiados pelo Juntos pela Saude deverdo passar por validagédo do IDIS, em
parceria com as instituicbes apoiadoras, visando garantir o alinhamento e cumprimento de clausulas contratuais relacionadas ao Programa.
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Ao participar da Chamada, o executor autoriza o IDIS a compartilhar e utilizar de forma geral contelddos, tais como, mas nao se limitando a, artigos, obras
intelectuais, materiais audiovisuais, publicagdes em redes sociais, com expressa mengéao ao IDIS, ao BNDES, e a UMANE e a parceria objeto deste Edital.

4. DISPOSICOES GERAIS

O IDIS se reserva o direito de cancelar, suspender, modificar ou postergar, a qualqguer momento e sem motivo declarado, o processo de selecdo a que se
refere esta Chamada, mediante simples aviso publicado hos mesmos meios de divulgacéo desta Chamada.

Nenhum pagamento ou ressarcimento sera devido, a qualquer titulo, a qualquer organizacéo, incluindo, mas nado se limitando, a instituicdes executoras que ja
tenham submetido projetos, em razdo da participacdo de tais instituicdes no processo de selecdo objeto desta Chamada, ou de seu cancelamento, suspenséo,
modifica¢do ou postergacao.

Ao decidir preparar e submeter projetos ao processo de selecdo objeto desta Chamada, as instituicbes candidatas o fazem por sua conta e risco, arcando
integralmente com os respectivos custos, e reconhecem que cabe ao IDIS arbitrar o processo de selecdo dos projetos, observados os procedimentos descritos
nesta Chamada, de forma que ndo cabera nenhum tipo de reclamacéo, pedido de reviséo, ressarcimento de custos, despesas ou indenizagdo na hip6tese de
néo selecéo de projetos submetidos, em qualquer fase ou etapa dos processos descritos nesta Chamada.

A veracidade das informacgBes prestadas é de inteira responsabilidade do proponente e estdo sujeitas a comprovacado e verificacdo, podendo acarretar
cancelamento imediato do apoio no caso de nao conformidade.

A qualquer momento esta Chamada podera ser cancelada ou ter seus prazos ou valores disponiveis para financiamento modificados, no todo ou em parte,
sem que isso implique direito a indenizacdo de qualquer natureza a nenhuma das partes envolvidas.
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Checklist - Documentos solicitados:

Enviar os documentos citados abaixo

1. Termos de financiamento com parceiros (identificar os doadores comprometidos com o projeto, informando o valor a ser aportado por
cada um);

2. Manifestacédo de ciéncia e concordancia do(s) Beneficiario(s) quanto a execuc¢ao do projeto (documentagédo de comprovagédo de
ciéncia das instituicdes beneficiarias sobre a proposta apresentada);

3. Regularidade técnica e ambiental do projeto: (caso haja necessidade de licenciamento ambiental, apresentar o estagio da emissao da
respectiva licenga) ou licenca concedida. Caso nao haja necessidade de licenciamento ambiental, o proponente devera apresentar
documento de Dispensa de Necessidade de Licenciamento, no qual declara as atividades que realizara e o motivo pelo qual ndo existe a
necessidade de licenciamento ambiental)

4. Demais autorizagdes, licengas, alvards eventualmente necessarios:

a) Estatuto Social e Atas de Assembleia que elegeram os representantes legais

b).Cartdo de CNPJ

c). Certiddo de isencao/imunidade do ITCMD ou declaragdo de ciéncia para recolhimento do tributo caso o projeto seja aprovado, conforme legislagdo em
vigor

d) Inscri¢do estadual ou municipal (se aplicavel)

e). Certiddo de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e & Divida Ativa da Unido

f). Certificado de regularidade do FGTS

g) Certiddo Negativa de Débito Estadual

h) Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas

i) Certiddo Negativa de Tributos Mobiliarios e Imobiliarios

j). Comprovacéo de inexisténcia de inscricdo do Cadastro de Entidades Privadas Sem Fins Lucrativos Impedidas (CEPIM)
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ANEXO | - GOVERNANGA E INFORMACOES SOBRE A DELIBERAGAO

A Selecgéo dos projetos sera realizada conforme as seguintes etapas:
1- Avaliacdo de Elegibilidade

A equipe técnica do IDIS fard a verificacdo da elegibilidade dos projetos, conforme os requisitos
descritos no item “2- Regras Gerais” do edital, em especial itens a) até g).

Nessa etapa, serd avaliada a estrutura de apresentagdo dos projetos, verificando aderéncia aos
requisitos e premissas citados neste edital, incluindo a documentacédo do proponente. Os projetos que
ndo apresentarem documentagcdo e informagbes completas ser8o eliminados nessa fase e néo
seguirdo para as proximas etapas.

2- Avaliagdo de mérito preliminar

Os projetos que atenderem os requisitos de elegibilidade passardo por uma primeira avaliagdo de
mérito mediante a aplicagdo de critérios de sele¢do descritos no item 2.1), a ser realizada pelo Comité
de Avaliacao interno do IDIS.

O IDIS apresentara o ranking preliminar dos projetos com as devidas fundamentacdes para Umane e
BNDES que homologaréo a lista de projetos a serem convocados para a apresentacao oral.

Seré divulgada a lista ndo ordenada dos projetos selecionados para apresentacao oral.

Caso um ou mais projetos desistam ou ndo possam comparecer a convocacao, o IDIS podera
convocar outros, conforme ranking de classificacdo, em comum acordo com os financiadores.

3- Avaliagdo de mérito FINAL

Nesta etapa, os projetos selecionados fardo uma apresentacdo oral cada, simultaneamente aos
representantes do BNDES, Umane, IDIS e demais membros de comités consultivos ou assessorios
das trés instituicdes. As apresentacdes ocorrerdo no formato online e serdo permitidas perguntas e
solicitagcdes de informagdes complementares.

Apébs as apresentacdes, 0os comités se reunirdo individualmente para avaliagdes e comentérios: o
Comité de Filantropia da Umane (constituido por especialistas em diversos campos do conhecimento,
com expertise na avaliagdo de projetos de impacto social em salde publica); e o Comité de
Especialistas em Salde do Juntos pela Saude, constituido por profissionais que séo referéncias no
campo da saude e se destacam em relagdo a experiéncias bem-sucedidas de gestdo em saude e um
olhar estratégico sobre a proposta de impacto em salde e o alinhamento das propostas com as
politicas do SUS.

Os comités de Filantropia da Umane e de Especialistas do Juntos avaliaréo os projetos de acordo com
os critérios de referéncia do Edital e poderdo fazer recomendacdes acerca da estrutura e contetdo
dos projetos de salde. Esses Comités considerardo em sua analise o0 escopo dos projetos de saude,
considerando todos os requisitos ja descritos neste edital.

As avaliacdes, recomendacdes e comentarios dos comités de Filantropia da Umane e de Especialistas
do Juntos serdo apresentadas ao Comité de Validacdo a titulo de recomendaces técnicas.
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O Comité de Validagéo, constituido pelos representantes do BNDES e da UMANE decidira por
consenso o resultado final da selegdo dos projetos, indicando a lista dos projetos aptos a serem
contratados no a&mbito da presente Chamada, até o limite de seu orgamento global.

A lista com os projetos selecionados na etapa FINAL serd publicada pelo IDIS no
www.juntospelasaude.org.br .

GLOSSARIO

Atencdo Priméria a Saude (APS): A atengéo primaria a saude é conhecida como a “porta de
entrada” dos usuarios nos sistemas de saude, ou seja, é o atendimento inicial ofertado aos
usuarios do sistema de saude. Seu objetivo € orientar sobre a prevencao de doencas, solucionar
0s possiveis casos de agravos e direcionar os mais graves para niveis de atendimento superiores
em complexidade. A atencdo priméria funciona, portanto, como um filtro capaz de organizar o

fluxo dos servicos nas redes de salde, dos mais simples aos mais complexos.

Condi¢bes Cronicas: As condicdes cronicas de saude, também conhecidas como doencas
cronicas, sdo condic6es médicas de longa duracdo e geralmente de progresséo lenta. Tais
condi¢cdes sdo caracterizadas por causarem um impacto duradouro na saude dos individuos,
demandando cuidados e gerenciamento continuos ao longo da vida. Dentre as principais
doencas crdnicas encontram-se o diabetes, a hipertensdo e a obesidade, todas elas com
repercussdes significativas na qualidade de vida. O diabetes é uma condicdo metabdlica
caracterizada por distarbios na regulagdo da glicose sanguinea, enquanto a hipertensao
corresponde a elevagdo persistente da pressédo arterial. Ja a obesidade refere-se ao acumulo
excessivo de tecido adiposo no organismo, o que aumenta o risco de desenvolvimento de outras
doencas. Essas condi¢Bes requerem cuidados continuos, incluindo modificagcdes no estilo de
vida, monitoramento regular e, em determinados casos, tratamento médico, com o objetivo de

controlar os sintomas e reduzir o risco de complicagdes associadas a tais doencgas crénicas.

Cuidados primarios de saude: Cuidados ofertados por médico generalista ou outros
profissionais de salde, como enfermeiro, dentista e pessoal técnico, auxiliar e elementar. Este
nivel de assisténcia serve como ponto de entrada, primeiro contato, triagem e referéncia para os
demais niveis do sistema de saude. Deve prover uma gama de servigos basicos indispensaveis

a preservacao e a recuperacao da salde
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Efetividade: Capacidade de realizar determinada acdo de maneira a atingir os objetivos da
organizagéo, otimizando recursos e de forma social e ambientalmente correta, considerando ndo
s6 a acdo produtiva especifica em questéo ou sistema produtivo, mas todo o contexto em que o

processo ou produto estdo desenvolvidos

Eficiéncia: Refere-se a anadlise da relacdo entre custos e consequéncias, podendo ser medida
ou sob condi¢des proximas do ideal ou na prética didria. Relac@o entre os recursos utilizados e

os resultados obtidos em determinada atividade

Indicadores: Dados ou informacdes, preferencialmente numéricos, que representam um
determinado fenémeno, e que sdo utilizados para medir um processo ou seus resultados. Podem

ser obtidos durante a realizagdo de um processo ou ao seu final

Indicadores de atencdo em salde: Métricas para mensurar eventos em salde, seja da carteira
ou de publicos selecionados, incluindo os indicadores do indice de Desempenho da Saude
Suplementar — IDSS

Internagdes por Condi¢cBes Sensiveis a Atencdo Primaria (ICSAP): O conceito de
internacdes por condicBes sensiveis a atencdo primaria (ICSAP), ou internacdes por condi¢des
evitaveis, podem ser entendidas como um conjunto de problemas de saude, para os quais a
atuacdo do sistema de saude pode ser efetiva, ao lancar méo de atividades tais como a
prevencao de doencas; o diagnostico e tratamento precoce de patologias agudas; e o controle e

acompanhamento de doencas crénicas.

Monitoramento: Observacgéao e registro regular das atividades de um projeto ou programa, com
o0 objetivo identificar tanto ndo conformidades reais como potenciais, e, ainda, apontar pontos de
melhoria.

Multidisciplinar: Atividades ou ac¢des realizadas por representantes de uma série de profissdes,
disciplinas ou areas de servigo.

Niveis de atengdo a saude: Categoria proposta pela Organizagdo Mundial de Saude para
organizar os sistemas de saude em niveis de atencao, descritos como: primario, secundario e

terciario, que buscam promover, restaurar e manter a saide dos individuos.

Programa para Promoc¢&o da Salde e Prevencédo de Riscos e Doencas: Conjunto orientado

de estratégias e acdes programaticas integradas que objetivam a promocdo da saulde; a
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prevencdo de riscos, agravos e doencgas; a compressao da morbidade; a redug¢do dos anos
perdidos por incapacidade e o aumento da qualidade de vida dos individuos e populagdes. As
estratégias dos programas estdo orientadas para a manutencdo da capacidade funcional e da
autonomia dos individuos, ao longo do curso da vida, incorporando ac¢des para a promocao da
saude e prevencéo de riscos e doencas, desde o pré-natal até as idades mais avancadas. Sao
tipos de modelagens de programas: programa para gerenciamento de crénicos; programa para
populagdo-alvo especifica; programa para promogéao do envelhecimento ativo ao longo do curso

da vida; entre outros.

Prontuério eletrénico do Paciente (PEP): Software que permite o0 armazenamento de todas as
informacgdes clinicas e administrativas do paciente, tendo como principal objetivo registrar os
procedimentos, medicamentos, plano de cuidado, profissionais assistentes e o fluxo de
atendimento do beneficiario realizado por profissionais de salde.

Rede de Atencdo a Salde: Arranjos organizativos de a¢des e servicos de salde, de diferentes
densidades tecnoldgicas, que, integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logistico e de
gestdo, buscam garantir a integralidade do cuidado.

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido: Documento que comprova a concordancia e
aprovacao do paciente ou de seu representante, apds a hecessaria informacédo e explicacdes,
sob a responsabilidade do médico, a respeito dos procedimentos diagnosticos ou terapéuticos
que Ihe séo indicados. A informacgédo deve ser suficiente, clara, ampla e esclarecedora, de forma
gue o paciente tenha condi¢des de decidir. Também conhecido como Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE)
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