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Ministério da Satde
Secretaria Executiva
Departamento de Economia da Salde, Investimentos e Desenvolvimento
Coordenagdo-Geral de Programas e Projetos de Cooperacio Técnica
Coordenagao de Projetos de Cooperagio Internacional

22 TERMO DE AJUSTE AO 1112 TERMO DE COOPERACAO TECNICA PARA
O DESENVOLVIMENTO DE AGOES VINCULADAS AO PROJETO “GESTAO
DA SES/DF QUALIFICADA PARA ATENDER AS NECESSIDADES DE
COBERTURA E ACESSO UNIVERSAL A SAUDE PELA POPULAGCAO DO DF”
QUE ENTRE SI CELEBRAM A UNIAO, POR INTERMEDIO DO MINISTERIO
DA SAUDE, O DISTRITO FEDERAL, POR INTERMEDIO DA SECRETARIA DE
SAUDE E A ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA
SAUDE/ORGANIZAGAO MUNDIAL DA SAUDE.

O DISTRITO FEDERAL, por intermédio de sua SECRETARIA DE SAUDE, inscrita no CNPJ n2.00.394.700/0001-08, representada por seu Secretario, Manoel Luiz
Narvaz Pafiadache, nomeado pelo Decreto de 27 de agosto de 2021, publicado no Diario Oficial, edicdo extra n? 75-B, de 27 de agosto de 2021, portador do RG
n? 039758141-4, expedido pela MD/DF, e do CPF/MF n2 449.468.567-49, com domicilio especial no Distrito Federal, e a ORGANIZAGAO PAN - AMERICANA DA
SAUDE/ORGANIZAGAO MUNDIAL DA SAUDE, inscrita no CNPJ ne. 04.096.431/0001-54, neste ato representada pela sua Representante no Brasil, Socorro Gross
Galiano, portadora do RG ne. FI 27288-00, emitido pelo MRE, e do CPF n?. 098.385.801-20, com domicilio especial no Setor de Embaixadas Norte, lote 19,
Brasilia/DF, conforme delegagéo de sua Diretora Carissa F. Etienne, e a UNIAO, por intermédio do MINISTERIO DA SAUDE, na qualidade de interveniente, inscrito
no CNPJ ne. 00.530.493/0001-71, neste ato representado pelo seu Secretario -Executivo Adjunto, Alessandro Glauco dos Anjos Vasconcelos, nomeado pela
portaria n.° 439, de 28/04/2021, publicado no DOU de 29/04/2021, portado do CPF/MF n.° 466.782.555-34 e RG n.° 587424 expedido pela SSP/ES, com
domicilio especial na Esplanada dos Ministérios, Bloco G, Brasilia/DF, e considerando a importancia de ser dada continuidade as agdes conjuntas que vém sendo
desenvolvidas através do Ajuste Complementar ao Acordo Basico, firmado entre o Governo da Republica Federativa do Brasil e a Reparticdo Sanitaria Pan-
Americana para funcionamento do Escritério de Area da Organizacio Pan-Americana da Saude/Organizagdo Mundial da Saldde no Brasil, celebrado em
16.03.2000, a ser executado e cumprido conforme Decreto n2. 3.594, de 08.09.2000, publicado no DOU de 09.09.2000, RESOLVEM firmar o 22 Termo de Ajuste
ao 1119 Termo de Cooperagdo Técnica para a implementagdo de agdes do Projeto “GESTAO DA SES/DF QUALIFICADA PARA ATENDER AS NECESSIDADES DE
COBERTURA E ACESSO UNIVERSAL A SAUDE PELA POPULAGCAO DO DF”, celebrado entre as partes, que servira de base legal suficiente para a celebracdo e
interpretacdo deste Termo, processado sob o n? SEl — 00060-00019398/2019-52 e o n? SEI 00060-00583945/2021-73, no que é aplicdvel a SECRETARIA,
mediante as seguintes cldusulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA: DO OBJETO

O presente Termo tem por objeto a insercdo de metas e recursos ao Termo de Cooperagdo Técnica n® 111, firmado entre as partes, necessarios a
garantia da Cooperagdo Técnica entre a SECRETARIA, a ORGANIZAGAO e o MINISTERIO para o desenvolvimento das atividades do Projeto “GESTAO DA SES/DF
QUALIFICADA PARA ATENDER AS NECESSIDADES DE COBERTURA E ACESSO UNIVERSAL A SAUDE PELA POPULAGAO DO DF”.

CLAUSULA SEGUNDA: DOS RECURSOS

Para o Plano de Trabalho aprovado, que passa a fazer parte integrante deste instrumento, independentemente de transcri¢do, a SECRETARIA
apropriard para transferir a8 ORGANIZAGAO a quantia de R$ 29.722.091,20 (vinte e nove milhdes e setecentos e vinte e dois mil e noventa e um reais e vinte
centavos) na forma a seguir descrita:

Exercicio de 2021 — R$15.722.091,20

Exercicio de 2022 — R$14.000.000,00

- Programa de Trabalho: 10.301.6202.4208.5612 e 10.122.6202.4044.0001
- Natureza de Despesas: 338014/338033/338036/338039/338084

- Fonte de Recursos: 138080338

SUBCLAUSULA UNICA: Do total dos recursos de que trata esta Cldusula, R$1.415.337,68 (um milhdo e quatrocentos e quinze mil e trezentos e
trinta e sete reais e sessenta e oito centavos), correspondentes a 5% (cinco por cento) do montante liquido previsto neste Termo, referem- se a reembolso de
custos indiretos decorrentes da cooperagdo técnica a ser fornecida pela ORGANIZAGAO, conforme estabelecido na Subclausula Unica da Clausula Sétima do
Termo de Cooperagdo a que estd vinculado este Termo.

CLAUSULA TERCEIRA: DA VIGENCIA E DAS ALTERACf)ES
Este Termo tera vigéncia a contar de sua assinatura, limitada a vigéncia do Termo de Cooperacao Técnica a que esta vinculado.

SUBCLAUSULA UNICA: Este Termo poderd, a qualquer tempo e de comum acordo, ser alterado mediante assinatura de Termo de Rerratificagdo,
devendo ser devidamente justificado, desde que ndo modifique a substancia do seu objeto.

CLAUSULA QUARTA: DA RATIFICACAO

Ficam ratificadas as demais clausulas e condi¢des do Termo de Cooperagdo Técnica ndo modificadas por este Termo de Ajuste.

CLAUSULA QUINTA: DA PUBLICACAO

O MINISTERIO e a SECRETARIA providenciardo a publicagdo do presente Termo no Diario Oficial da Unido e no Diario Oficial do Distrito Federal,
respectivamente, por extrato, até o quinto dia util do més subsequente ao de sua assinatura, que deverd ocorrer dentro de 20 (vinte) dias daquela providéncia.

E assim, por estarem de pleno acordo e ajustados, a SECRETARIA, a ORGANIZACAO e o MINISTERIO assinam o presente Termo de Ajuste para os
fins de direito.
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Brasilia, 29 de dezembro de 2021.

Manoel Luiz Narvaz Pafiadache Socorro Gross Galiano
Pela Secretaria de Saude do Distrito Federal Pela Organizagdo Pan-Americana da

Saude/Organizagdo Mundial da Saude
Alessandro Glauco dos Anjos de Vasconcelos
Pelo Ministério da Salide

‘ JElé [j Documento assinado eletronicamente por Manoel Luiz Narvaz Pafiadache, Usuario Externo, em 29/12/2021, as 19:36, conforme horario oficial de Brasilia, com
| sssioaturs ) | fundamento no § 39, do art. 49, do Decreto n® 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n2 900 de 31 de Marco de 2017.

eletronica

f - ai‘ Documento assinado eletronicamente por Alessandro Glauco dos Anjos de Vasconcelos, Secretario-Executivo Adjunto, em 29/12/2021, as 20:31, conforme
‘ ﬁhu; C_V_)] horério oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n® 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de

| sletronics 2017.

—
1 Jelg ;j Documento assinado eletronicamente por Socorro Gross Galiano, Usudrio Externo, em 30/12/2021, as 00:41, conforme horario oficial de Brasilia, com
L2 fundamento no § 3¢, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n? 900 de 31 de Margo de 2017.

| assinatura
& eletronica
i (8]
EREE R, e .
W‘L’ I; A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?
b ‘:':'_t % acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o codigo verificador 0024602391 e o codigo CRC 7A517948.
LT

Referéncia: Processo n? 25000.135396/2020-98 SEI n2 0024602391

Coordenagdo de Projetos de Cooperagao Internacional - CPCI
Esplanada dos Ministérios, Bloco G - Bairro Zona Civico-Administrativa, Brasilia/DF, CEP 70058-900
Site - saude.gov.br

Criado por maria stella, versdo 4 por maria.stella em 29/12/2021 19:03:09.
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Ministério da Saude
Secretaria Executiva
Departamento de Economia da Salide, Investimentos e Desenvolvimento
Coordenagdo-Geral de Programas e Projetos de Cooperacgdo Técnica
Coordenacao de Projetos de Cooperagdo Internacional

PLANO DE TRABALHO - ANEXO |
DESCRIGAO DO PROJETO

(22 TA AQ 1112 TCT)

02 - PROCESSO N2, 03 - VIGENCIA
01 - NOME DA ENTIDADE PROPONENTE 20101.023827/2021.01 2021/2026
Organizagdo Pan-Americana da Satde / Organiza¢do Mundial da Satide — OPAS/OMS 04 - CNPJ
04.096.431/0001-71
05 - DDD 06 - TELEFONE 07- FAX 08- E-MAIL
61 3251-9595 3223-0269 bra-projetos@paho.org
09 - UNIDADE TECNICA RESPONSAVEL:
Secretaria-Adjunta de Assisténcia a Saude da Secretaria de Estado de Salde do Distrito Federal
10 - CONTA CORRENTE 11- BANCO 12 - AGENCIA 13 - PRACA DE PAGAMENTO 14 - UF
36743798 745 - Citibank 0008 Brasilia DF
15 - RECURSO OR(;AMENT/\RIO 17- PARTICIPE .
16 - EMENDA Ne. 18- CNPJ DO PARTICIPE
a.Normal (x ) a. Interveniente ( ) :
00.394.700/0001-08
b. Emenda ( ) b. Executor ( x )

19 - AREA DE ATENDIMENTO

Geréncia de Epidemiologia de Campo — GECAMP 20 - ORGAO FINANCIADOR
Geréncia de Vigilancia das doengas imunopreveniveis e de transmissdo hidrica alimentar — Secretaria (x )
GEVITHA

Ms ()

Nucleo de Servigo de Verificagdo de 6bito — NSVO Coordenagio da Atengdo Primdria a Sadde -
COAPS

21 - ACAO A SER FINANCIADA
TC 111 - Gestdo da SES/DF qualificada para atender as necessidades de cobertura e acesso universal 3 satde pela populacdo do DF.
Matriz 2TA: Aprimoramento da capacidade de detecgdo, monitoramento e resposta as emergéncias em satde publica e

desastres.

22 - DESCRIGAO SINTETICA DO OBJETO

Este termo de ajuste pretende desenvolver atividades relacionadas ao Eixo Estratégico n.1, “Vigilancia, prevencio e controle de doengas transmissiveis, emergéncia
desastres”, bem como o Eixo Estratégico n.2, “Cobertura vacinal, o controle de surtos e a transmissdo de doencas evitaveis por vacinagdo” e o Eixo Estatégico n.8 “F
atencdo

primaria a saide como estratégia para o acesso universal a satide no DF”.

23 - PUBLICO-ALVO

Gestores e profissionais dos servigos de salide e populagdo do DF.

24 - JUSTIFICATIVA DA PROPOSIGAO (LINHA DE BASE)

Tendo em vista a ocorréncia da pandemia da covid-19 e seus impactos diretos e indiretos & satide da populacdo e na organizacio do sistema de sat
torna-se necessério o aprimoramento da capacidade de detecgdo, monitoramento e resposta as emergéncias em satide publica por meio da qualificagdo de umar
robusta com a participagdo das regides de saude do Distrito Federal, integrando as acdes de vigilancia e atenc3o a satde. Para o desenvolvimento deste termo d
orgamentaria por meio de portarias ministeriais e de recursos préprios da Secretaria de Estado de Satde.

E no contexto da Emergéncia em Satde Publica de Importéncia Nacional (ESPIN), decorrente da Covid-19, que se pretende maximizar a eficiéncia e
monitoramento e capacidade de resposta por meio da reestruturacdo da rede de resposta rapida e de integragdo de diferentes setores, como as areas de vigilanc
Para qualificar as atividades desenvolvidas pela Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal na preparagio da rede para detecgio, monitoramento e respo
saude publica é necessdrio integrar diferentes setores para atuagdo conjunta, coordenada e oportuna.

Atualmente os setores da Secretaria de Estado de Satde do Distrito Federal atuam de maneira independente com desenvolvimento de acdes pc
limita a capacidade de resposta adequada. Em relagdo a resposta a covid- 19, diferentes setores desenvolveram iniciativas para atuacao na emergéncia, como Ateni
Informagdes Estratégicas em Vigildncia em Sadde (CIEVS), Nucleos Hospitalares de Epidemiologia (NHEP), Servico de Verificacio de Obito (SVO) Unidades di
Vigilancia de Doengas Respiratdrias e Imunopreveniveis.

Considerando que o surgimento de novos agentes infecciosos, com grande potencial de transmissio, de letalidade e as sequelas das patologic
arboviroses, tém exigido da vigilancia e da atengdo a satide ampliar suas ferramentas de respostas rapidas de forma coordenada, integrada, qualificada e oportuna

https://sei.saude.qov.br/sei/controlador.ohn?acao=documento visualizar&acan arintem=arninre visnalizar&id dnciimanta=2A7150NARinfra cicta 1/
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dos principais desafios da atualidade é a inovagdo tecnoldgica, o que imp&e a vigilancia e a atencdo a satde que monitorem em tempo real a situagdo da sa
necessidade de revisdo e atualizacio de protocolos, fluxos e plano de gestdo multirriscos aliada a capacitagdo dos profissionais de saude, esse instrumento a :
significativamente para o aperfeicoamento da “Rede de Resposta Rapida” no Distrito Federal e consequentemente na qualificacdo dos processos de tomada de
inovacio e implementacdo de acdes publicas para a protecdo da satide da populacdo, prevencdo e controle de riscos, agravos e doencas, bem como para a bromog:

£ importante salientar que ndo ha atividades ou iniciativas com objetivo de qualificagdo de uma Rede de Resposta Rapida em andamento ou previ
SES-DF.

Para isso, pretende-se entregar 7 resultados esperados por meio de produtos relacionados a capacitagdo profissional, & padronizagdo de fluxos e
desenho de procedimentos e atualizagdo de sistematicas relacionadas a rede de emergéncia em satde.

A OPAS/OMS tem como principal contribuicdo, neste momento histérico do controle epidemiolégico mundial, a transferéncia de tecnologia social e r
do compartilhamento de informacdes e experiéncias para a formagdo de capacidades humanas e técnicas nos sistemas publicos de saude. Para além da expertist
Ajuste em questdo estd alinhado ao Planejamento Estratégico da OPAS. Sua operacionalizagdo também contribuira para o alcance dos seguintes Resultados Intern
Sadde latino-americana: redugdo dos fatores de risco das doengas transmissiveis ao abordar os determinantes da satde por meio da acdo intersetorial; fortaleci
sadde para o enfrentamento das doengas transmissiveis priorizadas; fortalecimento das capacidades para prevengdo e controle de epidemias e pandemias caus
alto impacto ou de graves consequéncias e aprimoramento da capacidade de deteccio, avaliago e resposta rapidas as emergéncias de saude

25 - GERENCIAMENTO DE RISCOS

1. Dificuldade na integracdo e coordenacéo de agdes de diferentes setores na Secretaria de Estado de Sadde- DF;
Dificuldades de acesso a tecnologias atualizadas para integragdo de dados, implicando na produgéo e divulgagdo deinformagdesinsuficientes;

Diferentes sistemas para integracao das informagdes: vigilncia e atengdo primaria

F oM

Baixa adesdo as capacitagoes;
Escassez de trabalhadores de satde
6. Dificuldade na coleta e analise de dados devido a subnotificaciode eventos e atraso na digitagdo de informagGes nossistemasoficiais.

7. Dificuldade para padronizagdo e normatizacdo de protocolos em diferentes setores

Os riscos relacionados as dificuldades operacionais como a padronizagdo de diferentes protocolos serdo dirimidos a partir da promogdo de reuniGes, revist
conteddos para promover um didlogo permanente entre a Atengdo Primaria, CIEVS, NHEP, SVO, Unidades das Regides de Saude, Vigilancia de Doengas Respiratoéria:

As acBes de mitigacdo relacionadas a escassez de profissionais poderdo ser minimizadas com a qualificagdo, organizagdo, automatizacao, sistematizagao dos proce
protocolos e fluxos de informagdes por meio da contratagdo de estudos e produtos técnicos especializados como atividades secundarias aos produtos descritos no

Em relacio a subnotificacio e atraso das informagdes nos sistemas oficiais, pretende-se avangar em treinamentos especializados e a utilizacdo de ferramentas que
de diferentes sistemas de informagao.

0 uso de tecnologia e metodologias para analise de situagdo de saude robustas e avangadas proporcionard o arcabougo para tomada de decisao.

Adicionalmente, os riscos referentes as atividades humanas e na produgdo de informacdes com qualidade poderdo ser minimizados por meio de acdes de ¢
permanente.

O cronograma de execucdo das atividades propostas e o gerenciamento de risco sera repetido de forma sistematica durante a execug¢ao deste Termo de Ajuste.

26 - ESTRATEGIAS E SUSTENTABILIDADE DOS RESULTADOS DA COOPERAGAO PREVISTOS PELO TA:

1. Ampliacdo das capacidades hospitalares de identificar, investigar e desenvolver agdes necessarias a qualquer evento de saude publica, melhorando o tempo de resposta em sua
capacidade de gestdo de qualidade das unidades hospitalares atendidas no projeto;

2. Equipes regionais perceptivas as praticas de gestdo de emergéncia em salde, bem como a ampliagdo da autonomia e resolutividade em todas as etapas de gestdo da emergénci
3. Ampliagio da capacidade e autonomia local na identificagéo, investigacao e mitigagdo de eventos/emergéncias de saude publica;

4. Desenvolvimento da gestdo de qualidade nas praticas regionais de vigilancia em satde, aplicaveis a todos os niveis de atengdo a saude;

5. Os painéis de analises a serem elaborados e as expertises em analises avancadas a serem adquiridas pelos profissionais da SES serdo utilizados como modelo para subsidiar e po
tomada de decis3o dos mecanismos de gestdo frente as doengas, agravos e emergéncias de importancia de satde publica.

6. Ampliacdo da capacidade de atuagdo das equipes de atencdo primaria para integrar com as equipes de vigilancia e potencializar a resposta &s emergéncias em salde publicae d

revisdo de protocolos e procedimentosde atuagdo.

27 - AUTENTICAGAO:

Data Representante Legal (SES) Representante Legal (MS) Representante Leg

Documento assinado eletronicamente por Manoel Luiz Narvaz Pafiadache, Usudrio Externo, em 29/12/2021, as 19:36, conforme horério oficial de Brasilia, com
fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n? 300 de 31 de Margo de 2017.

P, aii s Documento assinado eletronicamente por Alessandro Glauco dos Anjos de Vasconcelos, Secretdrio-Executivo Adjunto, em 29/12/2021, as 20:31, conforme
H 3L s ) | horério oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n® 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n2 900 de 31 de Margo de

| assinatura ~—

eletrénica 2017.
—e =

Documento assinado eletronicamente por Socorro Gross Galiano, Usudrio Externo, em 30/12/2021, as 00:41, conforme horario oficial de Brasilia, com
j m"“w” fundamento no § 3¢, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n? 300 de 31 de Marco de 2017.

eletrénica

X A autenticidade deste documento pade ser conferida no site http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?

v acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o codigo verificador 0024602662 e o codigo CRC 89340B47.

Referéncia: Processo n? 25000.135396/2020-98 SEI n2 0024602662

Coordenagao de Projetos de Cooperagao Internacional - CPCI

Esplanada dos Ministérios, Bloco G - Bairro Zona Civico-Administrativa, Brasilia/DF, CEP 70058-300
Site - saude.gov.br
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Criado por mariasiella, versao 2 por maria.siella em 29/12/2021 16:52:27.
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Ministério da Satde
Secretaria Executiva
Departamento de Economia da Salde, Investimentos e Desenvolvimento
Coordenagdo-Geral de Programas e Projetos de Cooperagdo Técnica
Coordenagdo de Projetos de Cooperacio Internacional

PLANO DE TRABALHO - ANEXO Il
CRONOGRAMA DE EXECUGAO E PLANO DE APLICACAO

(22 TA AO 1112 TCT)

01- ENTIDADE PROPONENTE

Organizacao Pan-americana de Salde / Organizagdo Mundial da Satide

02- ACAO A SER FINANCIADA

TC 111 — Gestdo da SES/DF qualificada para atender as

necessidades de cobertura e acesso universal a satide pela 03- PROCESSO SE|

populagdo do DF. 00060-00019398/2019-
Matriz 2TA: Aprimoramento da capacidade de detecgio, 52

monitoramento e resposta as emergéncias em satde publica e

desastres.

CRONOGRAMA DE EXECUCAO

04 - LINHA DE BASE DO
RESULTADO ESPERADO

Resultado 1; Nos anos de 2020 e 2021 as acGes de vigilancia, alerta e resposta as doengas, agravos e eventos de satide publica de
importancia para o Distrito Federal foram desenvolvidas com as seguinte limitagdes:

Nd&o existéncia de protocolo padronizado para detecgdo, monitoramento e resposta aos eventos de importancia em satide
publica. Acdo esta realizada pelas equipes do Nicleo de Servigo de Verificagdo de dbito (NSVO), Centro de Informagdes
Estratégicas de Vigilancia em Saude (CIEVS), Nicleo Hospitalar de Epidemiologia (NHEP) e unidades das regides de satide que
utilizam diferentes procedimentos operacionais, o que acarretou em dificuldades referentes a comunicagdo de riscos e resposta
articulada aos eventos em diferentes setores da Secretaria de Saude do Ditrito Federal;

N&o existéncia de protocolo para operacionalizagdo qualificada do Comité de Monitoramento de Eventos em Satide Publica
(CMESP);

As andlises descritivas foram realizadas utilizando apenas trés (3) dos 10 sistemas de informagdes que apresentam dados
relevantes para a vigilancia da covid-19;

Dos 14 servidores que atuam no CIEVS, 13 ndo possuem conhecimento quanto ao uso de softwares gratuitos para analises
avancadas de dados, relacionamento de diferentes sistemas de informagdo e automatizagdo de processos. Além disso 10
servidores do CIEVS ndo possuem conhecimentos atualizados quanto a gestdo de emergéncias em satide publica;

Dos sete (7) Nucleos de Vigilancia Epidemioldgica e Imunizagdo (NVEPI) das regides de saiide nenhum possui pelo menos um
servidor com conhecimentos atualizados quanto a gestdo de emergéncias em satide publica;

Falta de atualizagdo de quatro (4) planos de gestdo multirriscos para preparagdo e resposta em casos de desastres naturais e
tecnoldgicos.

Resultado 2: Até o ano de 2021 os Nticleos Hospitalares de Epidemiologia (NHEP) desenvolveram as atividades de vigilancia hospitalar
com as seguintes limitagbes:

Nao existéncia de protocolo padronizado de normas e rotinas dos processo de trabalho do NHEP;

N3o existéncia de protocolo padronizado para detecgéo, preparacdo e resposta imediata as emergéncias em satide publica no
ambito hospitalar;

N3o existéncia de protocolo padronizado para investigacdo de surtos hospitalares;

Falta de atualizagdo de 49 protocolos clinicos assistenciais das doengas e agravos de notificagio compulséria no ambiente
hospitalar;

Os NHEP realizaram analises descritivas com apenas um (1) dos nove (9) sistemas de informagdo de interesse para vigilancia
epidemioldgica hospitalar;

Dos 13 NHEP, nenhum possui pelo menos um servidor com conhecimentos em analises de dados, relacionamento de diferentes
sistemas de informagdo, estratégias de busca ativa de casos de DNC, e atualizado em vigilancia epidemioldgica hospitalar.
Resultado 3: Até o0 ano de 2021 o Nicleo Servigo de Vericagdo de Obito (NSVO) apresentou as seguintes limitacGes:

Ndo existéncia de praotocolos de necropsia minimamente invasiva;

Nao existéncia de espago adequado para funcionamento das agdes do NSVO;

Dos 05 médicos do NSVO, nenhum possui conhecimentos atualizados quanto & necropsia minimamente invasiva;

Dos 24 servidores do NSVO, 19 ndo possuem atualizagdo em seguranga do trabalhador no manejo de cadaveres e amostras
biolégicas;

Dos 07 hospitais que possuem servico de patologia, nenhum possui pelo menos um (1) servidor com conhecimentos atualizados
quanto a necropsia minimamente invasiva e seguranca do trabalhador no manejo de cadaveres e amostras bioldgicas.

Resultado 4: Em 2021, as agdes de vigilancia e imunizacao do Distrito Federal foram desenvolvidas com as seguintes limitagdes:

Ndo existe padronizagdo de procedimentos operacionais das Unidades Sentinelas para o monitoramento de virus respiratdrios.
Agao esta realizada pelas equipes das 8 (oito) unidades sentinelas, Geréncia de Vigilancia de Agravos Imunopreveniveis e de
Transmissdo Hidrica e Alimentar (GEVITHA) e unidades das regides de salide;

As andlises descritivas foram realizadas utilizando apenas trés (3) dos 10 sistemas de informagdes que apresentam dados
relevantes para a vigilancia e imunizagdo da sindrome respiratdria aguda grave (SRAG);

Dos 16 servidores que atuam na GEVITHA, 14 ndo possuem conhecimento quanto ao uso de softwares gratuitos, de
automatizacao, linkage e analises avancadas de dados. Além disso 10 servidores da GEVITHA n3o possuem conhecimentos
atualizados quanto a analise epidemioldgica das doengas imunopreveniveis e imunizagdo. Dos sete nicleos de vigilancia
epidemioldgica das regides de satide nenhum possui pelo menos um servidor com conhecimentos atualizados quanto a analise
epidemioldgica das doengas imunopreveniveis e imunizagao;

Grande rotatividade dos profissionais de satide responsaveis pela gestdo das salas de vacinas e pelas agdes de vacinagio extra-
muro para covid-19. Hoje o Distrito Federal possui cerca 628 equipes de satide da familia que ndo possuem treinamento
atualizado na drea de imunizagao, nos contetidos contidos na RDC 197/2017, o que acarreta diversos erros operacionais;

Ndo existéncia de protocolo para detecgdo, monitoramento e resposta aos eventos de farmacovigilancia das vacinas da covid-19
pelo Centro de Referéncia em imunobiolégicos Especias (CRIE).

https://sei.saude.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_visualizar&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=26715937&infra_siste...
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Resultado 5 - Nos anos de 2020 e 2021 as acdes de monitoramento da cobertura vacinal no Distrito Federal foram desenvolvidas com

as seguintes limitagoes:

Nio existéncia de inquérito de saude para conhecimento do perfil sociodemografico da populagdo elegivel para vacinagdo contra

covid- 19 ndo vinculada a servigos da Atencdo Primdria; )

Das sete regides de satide responséveis pelas acdes de vacinagdo nenhuma possui pelo menos uma equipe de vacinagdo com

conhecimentos atualizados quanto a identificacdo e atuagdo em dreas com bolsdes de ndo vacinados;

N3o existéncia de indicadores para melhor conhecer, planejar e ofertar o acesso a vacinagao contra a covid-19.
Resultado 6: Nos anos de 2020 e 2021, em decorréncia da pandemia pela covid-19 as aces da assisténcia, alerta, respostas a sindrome
pos covid-19 foram desenvolvidas com as seguintes limitagoes:

N3o existéncia de caderno padronizado com diretrizes e condutas norteadoras, voltado para as 684 equipes da Atengdo Primaria

a Satide - APS (605 equipes de Satide da Familia, 05 equipes de Consultério na Rua, 16 equipes de Atencdo Primaria Prisional,

uma equipe Sécio Educativo e 57 Nicleos Ampliados de Saude da Familia e Atencdo Basica), para o manejo da sindrome pos-

covid-19 na populagdo acometida pela doenga;

N3o houve iniciativa de aperfeicoamento para os profissionais das equipes da atengdo primaria, no manejo da sindrome pds-
covid- 19, a fim de possibilitar matriciamento local e capilarizagdo entre as equipes da APS.
Resultado 7: Entre o periodo de 2020 e 2021 em decorréncia a pandemia pelo covid-19 e ao tempo prolongamento de isolamento
social, as acdes da atencdo primaria a salde na assisténcia, no manejo, no monitoramento aos usuarios, e principalmente a paciente
com maior vulnerabilidade funcional e psicossocial foram desenvolvidas com as seguintes limitagdes:
N3o existéncia de um caderno padronizado com diretrizes e condutas norteadores no manejo das condigdes de satde das
populagdes em situagio de fragilidade funcional, cognitiva e psicoemocional em decorréncia do isolamento social imposto pela
pandemia da covid- 19;
N3o houve iniciativa de aperfeicoamento para os profissionais das 684 equipes da Aten¢ao Primaria a Sadde - APS, no manejo das
condicbes de satide das populagdes em situagdo de fragilidade funcional, cognitiva e psicoemocional em decorréncia do
isolamento social imposto pela pandemia da covid-19;
N3o houve nenhuma agdo para mostra de Experiéncias bem-sucedidas na APS, com o intuito de fomentar trocas de experiéncias
dos aprendizados e inovagdes relativas a pandemia do Covid-19.

11-
PREVISAO
05 07 - META (POR 08 - INDICADOR (POR 05 MEIOS.DE DE
- VERIFICAGAO (POR 10 - DESCRIGAO DOS =
RESULTADO | 06 - DESCRICAO RESULTADO RESULTADO RESULTADO PRODUTOS/SERVICOS EXECUGCAO
ESPERADO ESPERADO ESPERADO
) ) ESPERADO) Prazo para
execugao
(em meses)
1 -Numerode
protocolo padronizado
para desenvolvimento
das agbes de detecgdo,
monitoramento e
resposta realizadas
elo CIEVS e demais
b ) ; 1 -um (1) protocolo de
unidades de Salde; . :
B detecgdo, monitoramento
2- Numero de :
e resposta padronizado;
protocolo para
X e 2 -um (1) protocolo de
operacionalizagdo . .
™ .. | operacionalizagao do
qualificada do Comité CMESP:
de Monitoramento de y .
, 3-90 % dos sistemas de
Eventos de Saude . = . 3
Piblica (CMESP); informacao relevantes Redesenho das disposicdes dos dados
' para a vigilancia da covid- s s para analises nas agdes de detecgdo,
3 - Percentual dos . Documento redigido e ) .
, : _ |19 analisados; X monitoramento e resposta as
e sistemas de informagdo L validado. .
Vigilancia 4 - Capacitagao de 70% L P emergéncias
> - relevantes para a - Relatorios técnicos,
epidemioldgica oA . dos servidores do CIEVS % s
vigilancia da covid-19 Ly documentos, relatorio _— . i
para alerta e . em analises avangadas de 4 Capacitagao dos servidores em andlises
R analisados; ) de atividades, alertas -
respostas as dados, relacionamento de . avancadas de dados, relacionamento de
RE1 4 -Percentual dos ) ; emitidos. . ; . - 2021 | 2023
doencas, agravos X diferentes sistemas de .. diferentes sistemas de informacéo,
servidores do CIEVS ) = Relatdrio técnico com . -
e eventos de R informacao e - automatizagdo de processos e atualizagao
s i capacitados em e avaliagoes das - . )
salide pblica . automatizagdo de . em gestdo de emergéncias em saude
X analises avangadas de - atividades de I~
aprimorada . processos e gestdo de . publica
dados, relacionamento . . treinamento
< . emergéncias em saude )
de diferentes sistemas ' desenvolvidas. _ _—
deitiformagine publica; Atualizagdo e padronizacdo de protocolos,
- 5 -100% dos NVEP| com planos de gestdo multirriscos
automatizagao de
. pelo menos um (1)
processos e atualizados . .
- servidor capacitado em
em gestdo de - P
I . gestdo de emergéncias
emergéncias em satde .
- em satde
publica; Gblica:
5- percentual de NVEPI | P !
6 - quatro (4) planos
com pelo menos 1 :
; a atualizados
servidor capacitado em
gestdo de emergéncias
em salde publica
6 - Numero de planos
de gestdao multirriscos
atualizados
RE2 Vigilancia 1- Ndmero de 1- um (1) protocolo de Documento redigido e | Redesenho das disposices dos dados 2021 | 2023
epidemioldgica protocolo de normas e |normas e rotinas de dos | validado para analises nas agoes de deteccdo,
hospitalar para rotinas dos processo de | processo de trabalho do | Relatérios monitoramento e resposta as
alerta e respostas | trabalho do NHEP padronizado técnicos, documentos, |emergéncias no ambito hospitalar
as doengas, NHEP 2 -um (1) protocolo de relatério de
agravos e padronizados; deteccdo, preparagao e atividades, Capacitacdo dos servidores em andlises
eventos de satde |2 - Nimero de resposta padronizado; alertas emitidos. de dados, relacionamento de diferentes
publica de protocolo padronizado | 3- um (1) protocolo de Relatdrio técnico com | sistemas de informacdo estratégias de
para detecgao, investigagao de surtos avaliagdes das busca ativa de casos de DNC, e
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preparacdo e resposta

hospitalares

atividades de

atualizagdo em vigilancia epidemioldgica

https://sei.saude.qov.br/sei/controlador.ohp?acao=documento visualizar&acao oriaem=arvore visualizar&id documento=26715937&infra siste

imunopreveniveis
qualificadas na
atuagdo da
emergéncia em
satde publica

padronizado para
monitoramento e
vigilancia dos virus
respiratorios;

2- Percentual dos
sistemas de-informagao
relevantes para a
vigilancia e imunizagdo
da SRAG analisados;

3- Percentual dos
servidores da GEVITHA
capacitados em
analises
epidemioldgicas
avangadas,

vigilancia dos virus
respiratorios
padronizado;

2-  90% os sistemas de
informacdo relevantes
para a vigilncia e
imunizagdo da SRAG
analisados;

3- Capacitagao de 100%
dos servidores da
GEVITHA em anadlises
epidemioldgicas
avangadas, automatizacdo
e linkage de dados de
doencas

Relatérios

técnicos, documentos,
relatdrio de
atividades,

alertas emitidos.
Relatério técnico com
avaliagGes das
atividades de
treinamento
desenvolvidas.

detecgdo, monitoramento e resposta
as doengas imunopreveniveis e
imunizacdo

Capacitacdo dos servidores em em
analises epidemioldgicas avancadas,
automatizagao, linkage de dados de
doengas imunopreveniveis e imunizagdo e
em Resolugdo de Diretoria Colegiada

Atualizagdo e padronizagdo de protocolos

aprimorada imediata as padronizado; treinamento hospitalar
emergéncias em satde |4- 70% dos protocolos desenvolvidas.
publica que ocorram clinicos assistenciais das Atualizacdo e padroniza¢do de protocolos
no ambito doengas e agravos de de interesse da vigilancia epidemioldgica
hospitalar; notificagdo compulséria hospitalar
3- Ndmero de no ambiente
protocolos de hospitalar
investigagao de surtos | atualizados;
hospitalares; 5-80 % dos sistemas de
4- Percentual de informacdo de interesse
protocolos clinicos para vigilancia
assistenciais das epidemioldgica hospitalar
doengas e agravos de analisados;
notificagdo compulséria | 6 - 100% dos NHEP com
(DNC) no ambiente pelo menos um (1)
hospitalar atualizados; |servidor capacitado em
5 - Percentual dos analises de dados,
sistemas de informacgdo | relacionamento de
de interesse para diferentes sistemas de
vigilancia informacdo estratégias de
epidemioldgica busca ativa de casos de
hospitalar analisados; | DNC, e atualizados em
6 -Percentual dos vigilancia
servidores dos NHEP epidemioldgica hospitalar
capacitados em
analises de dados,
relacionamento de
diferentes sistemas de
informacdo, estratégias
de busca ativa de casos
de DNC, e atualizados
em vigilancia
epidemiologica
hospitalar
1 - Nimero de
protocolos de
necropsia
minimamante invasiva
padronizados;
2 - Nimero de projeto
. proj 1-um (1) protocolos de
arquitetonico para K .
~ necropsia minimamante
adequagdo de espago |, 2 2
R invasiva padronizado;
para funcionamento "
2-um (1) projeto
do NSVO; oy ¥
Arquitetdnico elaborado;
3 -Percentual dos o o
- 3 - Capacitagdo de 100% ,
médicos do NSVO s Protocolo publicado e
) dos médicos do NSVO em - & e
capacitados em g i publicizado no portal | Protocolo de necropsia minimamente
) necropsia minimamente . o | ;
necropsia invasiva: da Secretaria, relatério |invasiva
minimamente invasiva; S técnico, lista de
4- Capacitagdo de 100% ) . ~
X 4- Percentual de . presenca das Projeto arquitetonico para adequagdo de
servigo de servidores do NSVO i dabdidoresem capacitagdes espago
RE3 Verificacdo de . seguranga do trabalhador p‘ ¢ pag 2021 | 2023
; - capacitados em . . realizadas e/ou
Obito qualificado no manejo de cadaveres e 5 e % T - .
seguranga do ariastras bislogi cac: Relatorio técnico com | Capacitagdo e atualizagdo em necropsia
trabalhador no manejo 5 A avaliagdes das minimamente invasiva, seguranca do
P 5 - 100% dos hospitais . : .
de cadaveres e . ! atividades de trabalhador no manejo de cadaveres e
com servigo de patologia ) By
amostras treinamento amostras biologicas.
- apiea com pelo menos um (1) R
bioldgicas; R ) desenvolvidas.
servidor capacitado em
5- Percentual de M
. ; necropsia minimamente
hospitais com servigo . .
. invasiva, seguranga do
de patologia com pelo p
1 trabalhador no manejo de
menos um (1) servidor j
. cadaveres e amostras
capacitado em o
: bioldgicas
necropsia
minimamente invasiva,
seguranga do
trabalhador no manejo
de caddveres e
amostras biologicas.
RE4 Vigilancia de 1- Nimero de 1-  Um (1) protocolo de | Documento redigido e |Redesenho das disposigdes dos dados 2021 | 2023
doengas protocolo monitoramento e validado para analises de dados das agées de
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automatizagdo e
linkage de dados de
doengas
imunopreveniveis e
imunizagdo;

4- Percentual de NVEPI
(Nacleos de Vigilancia
Epidemioldgica e
Imunizagdo), com pelo
menos um (1) servidor
capacitado nas analises
epidemioldgicas das
doengas
imunopreveniveis e
imunizagdo;

5. Percentual de
equipes responsaveis
pela gestdo das salas
de vacinas capacitadas
nos conteudos contidos
na RDC 197/2017;

6. Nimero de
protocolo para
operacionalizagdo
qualificada das agdes
de detecgdo,
monitoramento e
resposta dos eventos
de farmacovigilancia
das vacinas da covid-19

imunopreveniveis e
imunizagdo;

4- 100% dos NVEP|
(Nucleos de Vigilancia
Epidemioldgica e
Imunizagdo), com pelo
menos um (1) servidor
capacitado em analises
epidemioldgicas das
doengas
imunopreveniveis e
imunizacdo;

5- 60% das equipes
responsaveis pela gestao
das salas de vacinas de
forma integrada com os
Nucleos de Vigilancia em
Epidemiologia das regides
de saude capacitados nos
conteldos contidos na
RDC 197 2017;

6. um (1) protocolo para
operacionalizagdo
qualificada das agdes

de detecgdo,
monitoramento e
resposta dos eventos de
farmacovigilancia das
vacinas da covid-19

Cartografia da
cobertura vacinal

1 - Nimero de
inquéritos de salde
para conhecimento do
perfil sociodemografico
da populagdo elegivel
para vacinagdo contra
covid-19 ndo vinculada
a servigos da Atengao
Primaria;

2 — Percentual de
regides de salide com

1 ~—Trés (3) inquéritos
para conhecimento de
perfil sociodemografico
realizados;

2 -100% das regides de
saude, com pelo menos

Relatdrios técnicos
com perfil
sociodemografico da
populagdo elegivel
para vacinagdo contra
covid-19 ndo vinculada
a servigos da Atengdo

Inquérito de satide para conhecimento de
perfil sociodemogréfico

Capacitagdo das equipe de vacinagdo em

a Saude - APS
aperfeicoada
para 0 manejo
das condi¢oes de
satde das
populacdes em
situacdo de
fragilidade
funcional,
cognitiva e
psicoemocional

padronizado com as
diretrizes e condutas
norteadoras voltado
para o manejo das
condicdes de saude das
populagdes em
situagdo de fragilidade
funcional, cognitiva e
psicoemocional;

2- Percentual de
equipes da APS
aperfei¢oadas no
manejo das condi¢des
de saude das
populagées em
situacdo de fragilidade
funcional, cognitiva e
psicoemacional;

3 - Numero de evento
de troca de

padronizado com as
diretrizes e condutas
norteadorasrevisado e
publicado;

2- 30 % das quipes da APS
aperfeigoadas no manejo
das condigdes de satde
das populagdes em
situagdo de fragilidade
funcional, cognitiva e
psicoemocional;

3 -1 (um) evento de troca
de experiéncias bem
sucedidas na APS
realizado.

publicado no site da
Secretaria de Estado
de Satde do DF,
relatdrio técnico com
avaliagdes das
atividades de
treinamento e eventos
desenvolvidos e
documentos técnicos
validados.

diretrizes e condutas norteadoras voltado
para o manejo das condi¢des de saude
das populacdes em situagado de
fragilidade funcional, cognitiva e
psicoemocional

Aperfeicoamento das equipes da APS no
manejo das condi¢bes de saude das
populagées em situagdo de fragilidade
funcional, cognitiva e psicoemocional

Realizagdo de Mostra de Experiéncias
Bem Sucedidas na Resposta a pandemia
Covid-19

RES . uma equipe de vacinagao o . i 2022 (2023
da covid-19 pelo menos uma -q P ¢ Priméria , documentos |identificacdo e atuacdo em areas com
e ; R capacitada em ¥ ; i _ i
qualificada equipe de vacinagdo X e - - técnicos validados e bolsdes de ndo vacinados
) identificagdo e atuagdo Py
capacitada em s . relatérios com
; T . | em dreas com bolsdes de . .
identificagdo e atuagao | . ) avaliagbes das Indicadores de processos e resultados
, 2 ndo vacinados; .
em dreas com bolsdes 2 i atividades de
- ) 3- Trés (3) indicadores )
de n3o vacinados; slaborados treinamento
3 - Numero de desenvolvidas
indicadores de
processos e resultados
referente a vacinagdo
contra covid-19.
1 - Numero de caderno
’ 1-Um (1) caderno Cadernos revisado
padronizado com as < . <
- padronizado com as e publicado no site da
diretrizes e condutas o A
gy my diretrizes e condutas Secretaria de Estado N
Atencdo Primaria | norteadoras voltado . Padronizagdo de caderno com as
3.2 . norteadoras voltado para |de Saude do DF, S
a Saude - APS para o manejo da . ’ Bk diretrizes e condutas norteadoras voltado
aperfeicoada sindrome pas- covid omaneld dasindrome relatoria teehicycam ara o manejo da sindrome pos-covid-19
RE6 P g . 2 pds-covid-19 revisado e | avaliagGes das P J P 2021 |2023
para o manejo da |19; . L
N . publicado; atividades de ; 5
sindrome pos- 2- Percentual de . . Aperfeicoamento das equipes da APS no
. . 2- 30 % das quipes da APS | treinamento X ., R N
covid-19 equipes da APS . . R manejo da sindrome pds-covid-19
. aperfeicoadas no manejo | desenvolvidas
aperfeicoadas no p . .
. K da sindrome pds-covid- e documentos
manejo da sindrome .t ’
X . 19. técnicos validados.
pos- covid-19.
RE7 Atencdo Primaria | 1 - Nimero de caderno |1-Um (1) caderno Cadernos revisado e Padronizagao de caderno com as 2021 (2023
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experiéncias bem
sucedida na APS

PLANO DE APLICAGAO
DETALHAMENTO DAS DESPESAS
REFERENCIA DESCRICAO Elementode; | Quantidads Total (R$)
despesa estimada
DIARIAS 75 29.925,00
RE1 Vigilancia epidemioldgica para alerta e respostas as doencas, agravos e PASSAGENS 30 60.000,00
eventos de satide publica aprimorada PF 9 731.500,38
PJ 19 559.527,00
DIARIAS 150 63.570,00
RE2 Vigilancia epidemiologica hospitalar para alerta e respostas as doengas, PASSAGENS 90 169.260,00
agravos e eventos de satde publica de importancia aprimorada PF 17 1.304.940,00
PJ 40 2.176.515,72
DIARIAS 216 86.184,00
i PASSAGENS 72 144.000,00
RE3 Servigo de Verificagdo de Obito qualificado
PF 3 230.000,00
PJ 5 968.387,43
DIARIAS 150 45.000,00
RE 4 Vigilancia de doengas imunopreveniveis qualificadas na atuagio da PASSAGENS 90 180.000,00
emergéncia em saude publica PF 29 2.739.000,00
PJ 46 2.238.568,00
DIARIAS - B
PASSAGENS - -
RES Cartografia da cobertura vacinal da covid-19 qualificada
PF 6 528.000
P 6 4.519.376
DIARIAS - b
RE6 Atencdo Primaria a Sadde - APS aperfeicoada para o manejo da sindrome PASSAGENS - B
pds- covid-19 PF 9 792.000,00
P 9 2.500.000,00
DIARIAS - -
Atengado Primdria a Salde - APS aperfeicoada para o manejo das condigdes PASSAGENS _ R
RE 7 de salide das populagdes em situagdo de fragilidade funcional, cognitiva e
psicoemocional PE 1 968.000,00
P 15 7.273.000,00
16 -
SUBTOTAL
2 POR
12 - NAT. DESPESA 13 - ESPECIFICACAO 14 - CONCEDENTE (EM RS 1,00 15-
s o (EM R$ 1,00) % NATUREZA
DE GASTO
(EM RS 1,00)
PASSAGENS C 224.679,00 0,8% 224.679,00
DIARIAS o 553.260,00 2,0% 553.260,00
R
SERVICOS DE TERCEIROS — PF 7.293.440,38 25,8% | 7.293.440,38
R
SERVICOS DE TERCEIROS — PJ E 20.235.374,15 71,5% | 20.235.374,15
N
CUSTOS INDIRETOS (PSC 5%) 1.415.337,68 5% | 1.415.337,68
ik
SUBTOTAL P/ CAT. ECONOMICA E 28.356.753,52 100% | 28.356.753,52
17 - TOTAL 29.772.091,20 29.772.091,20

COMPATIBILIDADE DE ORCAMENTO:

O orgamento do projeto estd compativel com as atividades, produtos e resultados a serem alcangados. O orcamento foi elaborado tendo como referéncia os custos médios
praticados na Cooperagdo Técnica entre as instituicdes e valores adotados na Secretaria de Estado de Satde do Distrito Federal. Conforme a area técnica de Planejamento e
Orgamento da Secretaria os recursos referentes a este projeto serdo transferidos a8 OPAS na forma a seguir descrita:

Fungdo: 10

Programa: 10.301.6202.4208.5612 e 10.122.6202.4044.0001;

Unidade Orgamentaria: 23901;

Agdo: 4208 e 4044

Fonte de Recurso: 138080338,

EQUILIBRIO FISICO-FINANCEIRO DO PROJETO:

Estdo previstos relevantes estudos, pesquisas, eventos e capacitagGes. Motivo pelo qual torna-se necessario estimar os recursos para o elemento de despesa Pessoa Fisica e
Juridica. Ressalta-se, que diante do cendrio epidemioldgico atual da pandemia da covid-19 sobressalta a reorganizacdo da estrutura da resposta coordenada no GDF, sendo
necessario o investimento em processos técnicos especializados para revisdo de procedimentos operacionais, cadernos de diretrizes e protocolos de atuagdo para qualificacdo
integral da rede de resposta rapida no estado, estudo que exija expertise para implementagdo do Comité de Monitoramento de Eventos em Satide Publica (CMESP) — instituido
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pela Portaria n? 355/2018 (de 23/04/2018) e outros estudos diferenciados para apoiar a integracdo das acdes da atengdo primaria no monitoramento de doengas de notificagao
compulséria e maior participacio das unidades na resposta coordenada. Tais agdes justificam o aporte de 25,8% dos valores no elemento de despesa de pessoa fisica; de 71,5%
em pessoa juridica e de 0,8% em didrias para deslocamento das equipes. Os valores aportados para o elemento passagem sdo considerados suficientes para o desenvolvimento
das acBes programadas, tendo em vista que a maioria das atividades serao desenvolvidas no territorio do GDF. Ademais, os valores a serem desembolsados, conforme Anexo IlI
do presente Plano de Trabalho -, referem-se a: 52,9% (primeira parcela), 33,65% (segunda parcela) e 13,46% (terceira parcela).

18 - AUTENTICAGAO

S S

Data Nome do Representante Legal Nome do Representante Legal Nome do Representante Legal
(Secretaria de Estado) (Ministério da Saude) (Organismo Internacional)

i
! 3@'! i:j Documento assinado eletronicamente por Manoel Luiz Narvaz Pafiadache, Usudrio Externo, em 29/12/2021, as 19:36, conforme horério oficial de Brasilia, com
i I fundamento no § 3¢, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 89, da Portaria n2 900 de 31 de Margo de 2017.

1 assinatura
eletrdnica

i Dii _. | Documento assinado eletronicamente por Alessandro Glauco dos Anjos de Vasconcelos, Secretario-Executivo Adjunto, em 29/12/2021, as 20:31, conforme
e |_Aﬂ horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n? 900 de 31 de Marco

Jssinatury
tlmnm de 2017.

| 7
| fBel! [L;)] Documento assinado eletronicamente por Socorro Gross Galiano, Usudrio Externo, em 30/12/2021, as 00:41, conforme horério oficial de Brasilia, com
numon “J | fundamento no § 3¢, do art. 42, do Decreto n2 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n2 900 de 31 de Marco de 2017.

L A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?
acao=documento_conferir&id orgao_acesso_externo=0, informando o cddigo verificador 0024602693 e o codigo CRC DAFB9142.

Referéncia: Processo n? 25000.135396/2020-98 SEI n2 0024602693

Coordenacdo de Projetos de Cooperagao Internacional - CPCl
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Criado por maria.stella, versdo 2 por maria.stella em 29/12/2021 17:45:44.
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Ministério da Sadde
Secretaria Executiva
Departamento de Economia da Salde, Investimentos e Desenvolvimento
Coordenagdo-Geral de Programas e Projetos de Cooperacdo Técnica
Coordenagdo de Projetos de Cooperagdo Internacional

PLANO DE TRABALHO - ANEXO I
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

(22 TA AO 1112 TCT)

02- AGCAO A SER FINANCIADA
TC 111 — Gestdo da SES/DF qualificada para atender as
01- ENTIDADE CONCEDENTE necessidades de cobertura e acesso universal a satde pela 03- PROCESSO SEI:
< ; i Yo " ; populagdo do DF.
Organizagdo Pan-americana de Salde / Organizagdo Mundial da Satde Matriz 2TA: Aprimoramento da capacidade de deteccio, 00060-00019398/2019-52
monitoramento e resposta as emergéncias em sadde publica e
desastres.
04- ANO JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL MAIO JUNHO
2022 10.000.000,00
(Valor da
Parcela) JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
2021 15.722.091,20
2022 4.000.000,00
05- TOTAL GERAL DOS RECURSOS 29.722.091,20
06- AUTENTICAGAO
Data Nome do Representante Legal Nome do Representante Legal Nome do Representante Legal
(Secretaria de Estado) (Ministério da Saude) (Organismo Internacional)
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Jel! I‘j Documento assinado eletronicamente por Manoel Luiz Narvaz Pafiadache, Usuario Externo, em 29/12/2021, as 19:35, conforme horério oficial de Brasilia,
231 com fundamento no § 39, do art. 49, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

assinatura
eletrénica

~

eil Documento assinado eletronicamente por Alessandro Glauco dos Anjos de Vasconcelos, Secretdrio-Executivo Adjunto, em 29/12/2021, as 20:31, conforme
A O \il] horério oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n? 900 de 31 de Marco

assinatura
‘ eletrénica de 2017.

84
t Jeln’! d Documento assinado eletronicamente por Socorro Gross Galiano, Usudrio Externo, em 30/12/2021, as 00:41, conforme horario oficial de Brasilia, com
i Iningtura ) | ftundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n? 900 de 31 de Margo de 2017.
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