Reunido do Comité Gestor - PROADI SUS

1. OBJETIVOS: 1° Reunido do Comité Gestor PROADI-SUS

2. ASSUNTOS:

s Abertura — Secretéria-Executiva;

« Compeléncias do comité Gestor;

= Definicdo dos temas e objetivas prioritarios para elaboracéo de projetos de apoio ao desenvolvimento
institucional do SUS — proposta de minuta de portaria;

» Inicio de avaliagdo do Programa PROADI-SUS;

» Formagdo de grupos de trabalho,

s Cronograma dos proximos encontros

3. DATA, HORARIO E LOCAL DA REUNIAQ

Local: Sala de reunites GAB/SE, Ed.

Data: 12/05/2011 Horario: 15h-17h30 Sede, 3°andar

4. PARTICIPANTES : oo . . . . e o
SE Marcia Amaral, Adail de Almeida Rollo, Gldria Walker, Paulo Puccini, [ticas Marani Bahia Duca, Antdnio Marcos Aires
Andre Luis D. da Silva, Rodrigo dos Santos Santana, Ana Paula Aguiar, Sorafa S. Zacarias, Aline Campos

SAS Aifana Rodrigues Lira

SCTIE Silvana Pereira Giozza

SESAl Aderson Lucas M. e Silva
SGEP Mbnica Sampaio

SGTES Sigisfredo Luis Brenelli

SVS Regina Coeli Pimenta Mello, Luciana Mara de Olivelra
ANS Ana Carclina Rios

ANVISA Juliana Borges Fires
CONASS auséncia justificada
CONASEMS José Enic Servitha Duarte
5. REGISTRO

Abertura — foi ressaltada pela Secretana Execut:va a tmpon‘ancra da me!horra do Programa do seu caracter
estratégico e da busca de quahﬁcagao & melhor direcionamento dos recursos envolvidos. A Secretaria informou
também que acontecerd réunido com 0§ seis hosp.'tais de excefencra para tratar das pr.'ondades do MS mcfus:ve
do projeto de reestruturagao dos hospitais federais do RJ.. S TR

Apreséntacdes e destaques  aos temas’ pr:ontanos - Foram apresentados os: objet:vos portarra de
regu!amentagao e as competéncias do Comité Gestor do Programa A proposta dos temas e objet:vos prioritarios
para ‘apresentacdo de: pro,refos ao PROADI SUS também- foram” pontuados e o ‘grupo debateu frazendo
comentarios; criticas e sugestées de cada item. Foi discutida também a necess:dade de iniciar-a avaliagdo do
Programa pelo Comité Gestor, quanfo 803 pro,refos Jj& executados’e em vigéncia. O Comité questionou também
se havera orientagdes &s entidades quanto aos femas e objetivos prioritarios; para “evitar a ‘concentracdo de
pro,retos sobre determinados tema e se ha a aval:agao do :mpacto dos propefos a executados ate 0 momento
para 0 Sistema Unico de Saude. .. L . S : o _ :

Momtoramento e Avaliacdo — o grupo conheceu brevemente como erd a gestao dos projetos que trabafhava
com uma legislagdo que necessrtava de nova regufamentagao e gue apresentada afgumas fragrhdades no
acompanhamento/momtoramento Com a . portaria. normativa. recentemente. publicada. (N2 936/2011),a
expectativa é de que se’ regu.’arfze 0s Termos de Ajuste e q'ue se concret:ze as me!honas que estao em
implementacdo. - : R . R S . e

Avaliagdo e execucgdo de Pro;etos Os ponfos cnt:cos elencados pelo CG envoivem desde a cl:entela feohada
‘e a gestdo ndo compartifthada. Diante dfsso foi aberto o debate para a exposrg:ao 'das respectivas experiéncias. A
ANVISA se mamfestou informando que os pro;etos acompanhados pela agéncia foram desenvolvidos a contento
e de acordo com as expectativas. O grupo fembrou que a agéricia utilizou de forma adequada e proveitosa os
recursos do PROADI-SUS, a exemplo o projeto "Rede Sentinelas”. A SAS ‘informou ‘que muifos dos projetos
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executados ou em andamenfo tinham foco na assisténcia e que com a nava. portaria, com femas e objefivos
redefinidos, essa limitagdo fica resolvida. A SCTIE também comunicou que em. contexto geraf os pro,re!os de
interesse da Secretaria foram bem executados e com bons resultados.

Minuta de Resolugdo - Foi apresentada ao Comité Gestor proposta de reso.’ugao que drspoe sobre eiemenfos
constitutivos dos projetos a serem apresentados ao PROADI-SUS e gué fixa as condigbes de atuacgdo das
instituictes a serem verificadas, de modo a garantir e demarcar a exceléncia nas areas tematlicas dos profetos
apresentados, Esta normativa sera Gtil para avaliagdo dos projetos apos as cartas-consulla.

Manuais e Sistema — o CG foi informado de que 0s manuais esrao em fase de elaboragdo, bem como sistema
infarmatizado integrado para gestdo dos projetos : -

Sugestdes e recomendacgdes — A SGTES comunicou que tem a expectafrva de gue 0§ recursos sejam bem
utilizados para o proximo Termo de Ajuste. Na mesma linha, a SGEP questiona que alguns projetos executados
ou vigentes contemplam procedimentos que ndo estdo na lista do SUS e solicita uma avaliacdo rigorosa dos
produtos dos projetos. A manifestagdo do CONASEMS enfatizou que é importante que a utilizagdo dos recursos
sefa focada no Sistema Unico de Saiide e ndo nos interesse setoriais do MS ou dos hospitais. O grupo entende
que a definicdo dos temas e objetivos pnontanos proporcronara a melhoria da gestao e tambem da relagao do
MS com os hospitais:. o

6. DELIBERACOES E ENCAMINHAMENTOS I SRR 6 RESF’ONSAVEIS
Solicitagdo das indicagbes formais dos representantes para o Comfte Gestor o mais DESD/SE
breve possivel

Aprovagdo das atribuigbes do Comité Gestor, por parte de fodos os representantes CG PROADI-SUS
presentes

Froposta de alteragéo do fexto do objelivo 4 do Tema I para "Desenvolver estudos e
projetos relativos ao acesso, nos varios niveis de atengdo do SUS, visando sua
ampliagdo, tais como: obstaculos, demanda reprimida, custos sociais da espera, CG PROADI-SUS
sistemas de reguiagdo, atengdc primaria como ordenadora do  sistema,
informalizagdo, comparatives com o sistema suplementar, uso de servigos e agdes
do SUS pelo sistema suplementar’, acatada por todos os representantes presentes

Proposta de alteragdo do texto do objefivo 1 do Tema Il para “Apoiar estudos sobre
mecanismos de financiamento e confratualizagdo de redes de atengdo ou de
servigos de satde”, acatada por fodos os representantes presentes

CG PROADI-SUS

Proposta de alteragdo do texto do objetivo 6 do Tema Il para "Desenvolver estudos
e projetos de atividade que visem a contribuir com a concretizagdo do ressarcimernto
da saude suplementar ac SUS”, acatada por todos os representantes presentes

CG PROADI-SUS

Proposta de alteragdo do fexto do objetivo 3 do Tema Il para "Apoiar a incvagio e a
produgdo de tecnologias estratégicas para o SUS, a criagdo de redss de engenharia
clinica e de gesto de tecnologias, visando a ampliar o acesso e a organizar linhas
de cuidado, prioritariamente, da satide da mulher, satide mental, satide da pessca
idosa, doencas crbnicas (cardiovasculares, oncolégicas e endocrino-metabdlicas),
doengas negligenciadas, urgéncia e emergéncia, agbes de vigildncia e promogéo da
saude”, acatada por todos os representantes presentes

CG PROADI-SUS

Proposta de alteragdo do fexto do objetiva 5 do Tema [V para "Apoiar 0s centros
estaduais e municipais de formagéo & suas articufagfes com as instancras de gestio
regional, a criagdo e fortalecimento das estruturas instifucionais da gestdo da CG PROADI-SUS
educagdo e do trabalho na sadde nos municipios e estados, com foco em educagdo
permanente e avaliagdo de desempenho”, acafada por fodos os representantes
presentes

Aprovacdo da versdo final dos temas e objetivos prioritarios para apresentagdo dos CG PROADI-SUS
projetos para o triénic 2012-2014.

Solicitagdo as areas fécnicas que se manifestem no que se refere & avaliagdo nos
timos dois anos, quais sdo as expectativas para o proximo friénio, o que pode ser
methorado, modificado, pontos positivos e nhegativos

CG PROADI-SUS

Para mensurar 0s impactos do Programa para o SUS, foi constituido Subcomité de CG PROADI-SUS
Avaliagdo, com a participacdo da SE, SCTIE, SAS, SGTES e ANVISA, e constituido




do Grupao de Trabalho com foco no temadrio de custos. Indicacdo de participantes
para o Subcomité: Gloria Walker, Paulo Puccini, Andréa Mendes, Amaldo Nobre
(DESDY/SE) e Rosana Puccini (SGTES). C Subcomité e o Grupo de Trabalho devem
apresentar os resulfados das atividades afé a proxima reunido.

Sugestéo de constituigdo de Grupo de Trabalho para definir os requisitos de
comprovagéo de capacidade institucional para reconhecimento de exceléncia das
entidades de satide, com participagdo da SGTES, SCTIE & SAS, com possibilidade
de incluséc do CONASS & CONASEMS

CG PROADI-SUS

Na proxima reunido o CG defiberara sobre a proposta de resolucdo

CG PROADI-SUS

Avaliagdo pelo CG sobre a possibilidade de que as custos de acompanhamento,
fiscalizagdo, superviséo da execugo fisica sejam inseridos no projeto

Calendario de Reunides:

11/08/11 - 2° Reunido do Comité Gestor PROADI-SUS

Relatores:

Brasilia — DF, 13 de maic de 2071.







Proposta de Resolugdo do Comité Gestor do PROADI-SUS

Justificativa:

A presente ResolugBo define um conjunto de regras e orientagbes para a
estruturacdo dos projetes, assim como as critérics de evidenciagdo de exceléncia
na drea de atuagdo e temdtica na qual a instituicdo se proponha a realizar um
projeto de desenvolvimento institucional do SUS. Procura, assim, dar malor rigor e
transparéncia a condugo desse programa.

Pretende-se com o presente instrumento normativo:

1,

Estabelecer com maior clareza a natureza e a finalidade dos projetos e evitar
que, embacados pelo reconhecimento do papel assistencial de exceléncia de uma
instituicdo, se incluam proposiges em dreas e temas, que a mesma ndo possua,
efetivamente, tecnologia adequada e oportuna, gerando insatisfacio da
instituicdo e uma situacdo inadequada na conducdo pablica do programa.

Possibifitar uma gestdo do programa em articulacdo com as instituicdes de
exceléncia que oriente a realizagdo de projetos em que a instituicdo participante
detenha internamente tecnologia apropriada e condizente com a sua natureza e
que, dessa forma, evite a terceirizacdo de sua realizacdo para outra instituicdo
ou grupo de pesquisa. Essa pratica pode comprometer o respeito 4s normas
disciplinadas para os processcs licltatérios para as aquisigdes ou contratagées
com recursos piblicos '

Identicar projetos de apofc para o desenvolvimento institucional do SUS que
tenha a finalidade de destinar recursos para a realizacdo de atividades
assistenciais regulares, muitas vezes valoradas financeiramente sem qualquer
critério de isonomia, acima da tabela SUS e destinadas a populacdes fechadas
contrariando os principios da universalidade, gratuidade e igualdade que regem
a pofitica publica de satide.

Garantir a transparéncia dos custos das atividades regulares incluidas nos
projetos e a isonomia de seus valores entre as instituigBes participantes e a
coeréncia com os valores praticados no mercado.

Evitar suspeicdo sobre a possibilidade de tréfego de influéncia de servidores
publicos de qualquer esfera governamental na aprovacio e avaliagfes
concorrentes dos projetos.

Garantir a entrega de um produto ao final do projeto, fixando a necessdria
coeréncia entre a duragéo do projeto e o tempo de vigor do Termo de Adeséo.

Incentivar que as instituicfes de exceléncia participantes valorizem seu corpo
funcional préprio e estimulem a sua formagio em nivel de pds-graduacfo.

Garantir a aderéncia, o compromisso com ¢s principios do SUS, a viabilidade e a
sustentagdo do projeto.

Oferecer instrumentos objetivos para andlise e parecer dos projetos pelo
Subcomité de Avalfag8o do PROADI-SUS e pelas dreas tdcnicas especificas.
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MINISTERIO DA SAUDE
COMITE GESTOR DO PROADI-SUS

Proposta de RESOLUGAO N° 01/2011

Dispte sobre elementos constitutives dos projetos a
serem apresentados ao PROADI-SUS e fixam as
condigbes de atuagdio das instituigBes, a serem
verificadas, de modo a garantir e demarcar a
exceléncia nas dareas temadticas dos projetos
apresentados.

0 COMITE GESTOR do PROADE-SUS, no uso de suas atribuicBes previstas na
Portaria GM/MS N2 936 de 27 de ahril de 2011, e

Considerando o art, 11 da Lei N2 12,101, de 27 de novembro de 2009 que
estabelece que, alternativamente, para dar cumprimento ao requisito previsto no art.4° da
mesma Lei, a entidade de satde de reconhecida exceléncia poderd realizar projetos de apoio
ao desenvolvimento institucional do SUS, celebrando ajuste com a Unido, por intermédio do
Ministério da Salde;

Considerando que para a realizagdo destes projetos deve ser estabelecida
parceria entre o Ministério da Satide e os hospitais filantrépicos de exceléncia, objetivando a
busca de solugBes estratégicas para melhoria da gestfo e qualificagdo do SUS, denominada
Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do SUS — PROADI-SUS;

Considerando a necessidade de estabelecer o3 requisitos técnicos essenclais
para a verificacio da exceldncia da instituigdo, conforme o projeto apresentado e segundo.as
diferentes dreas de atuagio e tematica;

Considerando que compete ac Comité Gestor do PROADI-SUS, conforme
disposto no Art. 42 da Portaria GM/MS N2 936/2011, a definicdo dos temas e objetivos
prieritdrios, bem como a definico de critérios para a comprovacdo de efetiva capacidade
institucional da entidade de satde.

Resolve:

Art. 12 Esta Resolugdo dispbe sobre elementos constitutivos dos projetos a
serem verificados no 4mbito do Comité Gestor do PROADI-SUS e fixa as condigBes de atuagéo
das instituicBes, a serem evidenciadas, de modo a garantir e démarcar a exceléncla nas dreas
termaticas dos projetos apresentados.

Art. 22 Escolhido um determinado tema em correspondéncia as
prioridades fixadas em Portaria especifica pelo Ministérlo da SaGde, conforme
disposto no Art, 102 da Portaria GM/MS N2 936/2011, ficam estabelecidos, a seguir, os
regramentos constitutivos e operacionais, segundo os quais cada projeto deverd ser
estruturade de modo a situar-se em condicGes de cumprir ¢ tema proposto.
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Art. 32 SHo aspectos constitutivos do projeto: em complemento ao §4¢ do
Art, 42 g do Art. 122 da Portarla GM/MS N2 936/2011 o projeto devera estar estruturado
de forma sintética e clara e capitulado, agrupando os itens detalhados no anexo 4
da citada Portaria, nas seguintes partes: dados pessoais e de formagio do
profissional  responsdvel e demais componentes da  equipe, incluindo
obrigatoriamente o enderego eletrbnico do curriculo Lattes de todos os membros;
introdugio com breve revis8o biblicgréfica do tema, objeto do projelo e sua
Justificativa; objetivos gerais e especificos quando necessérios; método com a
apresentacdo do conjunto de passos, procedimentos e circunstancias da sua
realizagdo; crohograma com detathamento das atividades e respectivos custoes
detalhados com valores unitdrios dos itens; metas; produtoe parcial e final;
indicadores de avaliacdo; resultados esperados, Como referéncia para a elaboragao
do projeto, a andlise técnica no ambito do PROADI-SUS ird considerar os seguintes
atributos:

I - Pertinéncia e oportunidade: demonstrar a potencialidade de o
projeto fornecer respostas aos problemas com que se confrantam as
inst&ncias decisdrias do SUS, delimitado numa dimensdo vidvel, com
utilidade tedrica ou prética e eticamente justificavel.

II - Fundamentacdo tedrica: demonstrar conhecimento do
assunto, capacidade de dialogar tedrica e conceituaimente com o
conhecimento estabelecido, definindo com clareza e precisdo
conceltual a problematica para a qual se propde a contribuir, visando
a ampliar o seu entendimento e fundamentar a inovag3o e a tomada
de decisBes sobre as praticas.

III - Integridade Intelectual: indicar as razfes da escolha do
objeto, as limitagles do projeto ou qualquer condigdo de cenflito de
intetresses.

IV - Credibilidade: apresentar um desenho metodoldgico que
permita atribuir valor cientifico as conclusfes propostas.

V -~ Exequibilidade: propor problema suscetivel de solucdo,
demonstrando o necessario dominio da tecnologia a sua realizagdo,

VI - Aplicabilidade: estar condicionado ao principio da
universalidade com gratuidade da politica nacional de salde,
comprometendo-se com uma tecnologia apropriada para o
desenvolvimento institucional e nacional do SUS,

VII - Compromisso ético: respeltar as diretrizes e normas que
regulamentam as pesquisas envolvendo seres humanas, de forma
direta ou indireta, incluindo o manejo de informagBes cu materiais,
Indicar, sempre que necessdrio: a ponderagdo entre riscos e
beneficios; a garantia de que os danos previsiveis serdo evitados; a
relevancia soclal da pesquisa; a adocdo do consentimento livre e
esclarecido dos indlviduos-alvo e dos cuidados visando & protecdo
dos grupos vulnerdveis e dos legalmente Incapazes.
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Art. 42 S3o requisitos minimos necessérios ao Coordenador ou Pesquisador

Lider do prajeto de atividade, pesquisa ou ensino:

§19 Possuir vinculo formal com a Institulgéo de exceléncia proponente
do projeto, tendo integrado os quadros regulares da instituigdo nos

(itimos 12 meses.

§ 22 Ter realizado projeto ou pesquisa e publicagBes na drea tematica

especifica do tema propesto.

§ 3¢ Possuir pés-graduagio stricto sensu com titulac&o minima de

doutorado, obtido em programa reconhecido pela Capes/MEC.

Art. 52 SHo requisitos minimos da Equipe Técnica responsavel pelo projeto de

atividade, pesquisa ou ensino:

§12 Todos os componentes da equipe devem possuir pelo menos pos-

graduagdo /ato sensu.

§ 20 10% dos componentes da equipe devem possulr titulagdo em

programa de pds-graduagdo stricto sensu.

§ 32 20% dos componentes da equipe responsavel devem pertencer
aos quadros regulares da instituicdo, com vinculo formal, pelo menos,

nos lltimos 12 meses,

§ 42 A equipe respensavel, aludida no pardgrafo 3¢, é formada pelo como o
conjunto de profissionais proponentes e coordenadores do projeto, ndo
incluindo, nesse grupg, monitores ou outros profissionais apoiadores do

desenvolimento das agdes.

Art, 62 Da duracdo do projeto de atividade, pesquisa ou ensino:

§12 A duraciio maxima do projeto ou de um médulo destacavel de um
projeto mais longo deve respeitar a data limite do triénio de vigéncia
do Termo Aditivo conforme estabelecido na Portaria 936/2001, a fim

de garantir a entrega do produto ao término do periodo.

Propasta de Resolugie do Comité Gestor do PROADE-SUS Pagina 4



Art. 72 Dos custos do projeto de atividade, pesquisa ou ensino:

8§12 Os custos hora/aula, horas/atividade, atividades assistencial
incluida como componente de um projeto, custo de publicaciio de
material didético, consultor, locagéo de espagos para realizagio de
atividades, diarias, gastos nas pesquisas clinicas com base na
referéncla do valor per capita de sujeitos incluidos no estudo, deverdo
respeitar os valores limites a serem fixados anualmente em Portaria

especifica,

Art. 72 Os critérios gerais estabelecidos na presente Resolucfio ndo impedem
que as dreas técnicas do Ministério venham a estabelecer, complementarmente, outros
critérios de exceléncia em relagdo a experiéncia técnica dos responsaveis, Instalacfes,
equipamentos ou qualificagdo em processos especificos, considerados necessérios ao pleno

desenvolvimento de um determinado tema.

Art, 82 Esta Resolugo entra em vigor na data de sua publicacio.

Departarnento de Fconomia/Secretaria Executiva do Ministério da Satide
Diretor de Departamento! Adail Rolfo
Coordenadora Geral: Gidria Walker
Coordenador: Lucas Bahia Duca
Consultor: Paulo Puccini

Brasilia, 12 de maio de 2011
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PORTARIA SE/MS N°

Define os temas e objetivos prioritdrios para apresentagéo
dos projetos do Programa de Apoio ao Desenvolvimento
Institucional do Sistema Unico de Satde (PROADI-SUS)

A SECRETARIA EXECUTIVA, no uso das suas atribuicdes, ¢

Considerando a Portaria GM/MS n° 936, de 27 de abril de 2011, publicada no Diario
Oficial da Unifo, Secio 1, pg. 65, de 28 de abril de 2011, que dispde sobre as regras e critérios para
apresentagio, monitoramento, acompanhamento e avaliagio de projetos do Programa de Apoio ao
Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Satde, PROADI-SUS;

Considerando o art. 11 da Lei n® 12.101, de 27 de novembro de 2009, que estabelece que,
altemativamente, para dar cumprimento ao requisito previsto no art. 4° da mesma Lei, a entidade de
satide de reconhecida exceléncia podera realizar projetos de apoio ao desenvolvimento institucional do
SUS, celebrando ajuste com a Unido, por intermédio do Ministério da Saude (MS);

Considerando a necessidade de estabelecer temas e objetivos prioritirios para o PROADI-
SUS no proximo triénio, 2012-2014, resolve:

Art. 1° Definir como temas e objetivos prioritarios para a elaboracdo de projetos de apoio
ao desenvolvimento institucional do SUS os relacionados no Anexo desta Portaria.

Art. 2° As entidades de Satude de reconhecida exceléncia, deverfio apresentar a Secretaria-
Executiva do Ministério da Sadde, no prazo de 45 (quarenta e cinco) dias, contados da publicagio
desta portarta, carta consulta com proposta de projetos segundo as areas tematicas definidas, na forma
disposta pela Portaria GM/MS n° 936, de 27 de abril de 2011, ou por outro regulamento que vier a
substitui-la.

Art. 3° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagfio.

MARCIA APARECIDA DO AMARAL



ANEXO 1

TEMAS E OBJETIVOS PARA O PROADI-SUS/2012 2014

Tema I - Promoc¢io do acesso, qualidade, integralidade e coidado em rede

Objetivos:

[N

U

Apoiar processos de qualificagiio e integraco sistémica da Atengéio Primaria e da Atengfo
Especializada ambulatorial e hospitalar do SUS;

Apoiar a implementacio, gestdo e avaliagio das redes de atengdio, em especial, a rede tematica
de urgéncia e emergéncia; da atengio & mulher e & crianga; da atengdo a populagio idosa; da
saide mental com énfase nos cuidados aos usudrios de crack e outras drogas; das politicas e
acBes de satde para a populagio indigena, ribeirinha e quilombola; da implementacio da
Politica Nacional de Transplantes.

Apoiar acdes de vigilancia, promogio da Saide, prevengio de riscos e agravos 4 saude com
énfase nas doengas cardiovasculares, diabetes, cancer, doencas matermnas ¢ infantis,
envelhecimento, dengue e outras doencas emergentes e re-emergentes, dependéncia do crack e

outras drogas.

Desenvolver estudos e projetos relativos ao acesso, nos vdrios niveis de atengdo do SUS,
visando sua ampliagio, tais como: obsticulos, demanda reprimida, custos sociais da espera,
sistemas de regulagfio, aten¢do priméria como ordenadora do sistema, informatizacdo,
comparativos com o sistema suplementar, uso de servicos e agdes do SUS pelo sistema

suplementar.

Apoiar o desenvolvimento da gestio e do uso racional e monitoramento. da qualidade de
medicamentos e hemocomponentes e de outros insumos de interesse sanitdrio com énfase na
hipertensio arterial sistémica, diabetes, oncologia, saude mental, doengas maternas e infantis,

doengas emergentes e re-emergentes.

Apoiar o desenvolvimento de diretrizes/protocolos clinicos e de acesso visando a qualificagio
da assisténeia e 4 orientacfo da organizagio dos fluxos, otimizando o uso dos recursos em

correspondéncia ao quadro epidemiologico.



Tema I — Financiamento e Gestio do SUS

Objetivos:

1.

[¥'S)

Apotar estudos sobre mecanismos de financiamento e contratualizacfo de redes de atencgio ou
de servigos de satde;

Apoiar os processos de certificaciio e acreditagiio de estabelecimentos e redes de atengdo do
SUS;

Apoiar os processos de qualificagiio e gestdo de hospitais piblicos e filantrépicos contratados
pelo SUS dentre eles: elaboragio de plano diretor, implantacio de linha de cuidado ao paciente
critico, gestdo clinica, gestfo de risco e seguranga do paciente, gestdo de materiais, informacio
e informatizacdo, apuracio ¢ gestdo de custos, comissdes de acompanhamento da
contratualizacdo do programa de reestruturacio dos Hospitais de Ensino e Filantropicos do
SUS.

. Apoiar o desenvolvimento de sistemas de regulacio envolvendo: cartdo SUS; prontudrio

eletrénico; regulagdo de leitos, consultas ¢ exames; sistemas informatizados de apoio.

. Contribuir para a avaliagio econdmica de servigos ¢ programas do SUS, dos resultados da

utilizagdo de novos medicamentos, insumos e produtos para saude, visando subsidiar a
incorporagio de tecnologias apropriadas ao SUS, em especial: doencas cardiovasculares,
oncologia, diabetes, dengue, doencas maternas e infantis, dependéncia do crack e outras

drogas; principais agravoes 4 populagio idosa .

. Desenvolver estudos e projetos de atividade que visem a contribuir com a concretizacio do

ressarcimento da satide suplementar ao SUS.

Promover a transferéncia de tecnologia em gestdo de residuos de servigos de satde e o
desenvolvimento da implantagio de ferramentas de gestfio e controle de qualidade ¢ efetividade

das acles de vigilancia em satde.

Tema III - Inovagio cientifica e tecnologica

Objetivos:

1.

Apoiar a realizagdo de estudos de monitoramento do horizonte tecnoldgico, do
desenvolvimento do complexo industrial da satde, de avaliagfio de tecnologias em satde para
subsidiar a politica de incorporagfo e retirada de tecnologias no SUS e a inovagio do complexo

produtivo da saude.



2. Contribuir no campo da pesquisa clinica, desenvolvendo ensaios clinicos fases I, II, 1l ou [V

em parceria com os centros da Rede Nacional de Pesquisa Clinica — RNPC.

3. Apoiar a inovagio ¢ a producio de tecnologias estratégicas para o SUS, a criaciio de redes de
engenharia clinica e de gestdo de tecnologias, visando a ampliar o acesso € a organizar linhas
de cuidado, prioritariamente, da satde da mulher, sadde mental, saude da pessoa idosa, doencas
crénicas (cardiovasculares, oncoldgicas e endocrino-metabolicas), doencas negligenciadas,

urgéncia e emergéncia, agdes de vigilincia e promogio da satde.

4. Contribuir para o desenvolvimento de estudos ¢ projetos nos Nucleos de Avaliacio de
Tecnologias em Saude dos hospitais de ensino da Rede Brasileira de Avaliagio de Tecnologias
em Satde — REBRATS.

Tema IV - Desenvolvimento dos profissionais e trabalhadores do SUS
Objetivos:

1. Contribuir para a formacfo, capacitagio e atualizagfo dos profissionais e trabalhadores do SUS,
especialmente aqueles vinculados as prioridades de dengue, mulher, crianga, idoso, urgéncia e
emergéncia, satde mental ¢ dependéncia do crack.

2. Contribuir para a formacio e capacitagio dos trabalhadores e profissionais do SUS em

contratualizacfo/Contratos de Gestdo, Vigilancia em Saude, Gestdo de Servigos de Sadde e
Gestio de Redes de Atencdo;

3. Apoiar a formagfo e especializagio de profissionais de vigilancia em saude, de engenharia
clinica e biomédica, de pesquisa clinica e epidemiologia clinica aplicada e para a avaliagio e
gestdo de tecnologias em saude.

4. Apoiar os cursos do Programa de Formacio de Profissionais de Nivel Médio para a Saude —
PROFAPS.

5. Apoiar os centros estaduais e municipais de formagfo ¢ suas articulacdes com as instincias de
gestdo regional, a criaciio e fortalecimento das estruturas institucionais da gestdo da educagio e
do trabalho na satde nos municipios e estados, com foco em educac¢io permanente e avaliacdo

de desempenho.

6. Apoiar as politicas e programas de reorientacio da formagio dos profissionais de salde de nivel
superior, a distribuicio e alocacfo regional de profissionais de satide nas areas estratégicas do
SUS.



7. Apoiar o desenvolvimento e utilizagio de novas tecnologias de informagio e comunicacio nos
programas de qualificaciio dos profissionais e trabalhadores do SUS, como Telesaude e

plataformas de ensino a distancia.
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