ACORDO DE COOPERACAO TECNICA
Entre
A AGENCIA BRASILEIRA DE APOIO A GESTAO DO SUS — AgSUS
E
A ORGANIZACAO PANAMERICANA DA SAUDE,
ESCRITORIO REGIONAL DA ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE

para o

FORTALECIMENTO DA GOVERNANCA E DAS CAPACIDADES INSTITUCIONAIS

ESTRATEGICAS DA AGSUS

A Agéncia Brasileira de Apoio a Gestdo do SUS (doravante denominada "AgSUS"), devidamente
representada por seu Diretor-Presidente, André Longo Aratjo de Melo, designado por meio do Decreto de
24 de novembro de 2023, publicado no DOU n° 224, Secdo 2, de 27 de novembro de 2023, e a Organizacao
Pan-Americana da Saude, Escritéorio Regional da Organizacio Mundial da Saude (doravante
denominada "OPAS" ou "OPAS/OMS"), representada por seu Diretor, Dr. Jarbas Barbosa da Silva Jr.,
individualmente denominadas "Parte" e conjuntamente denominadas "Partes", celebram o presente Acordo
de Cooperagdo Técnica, doravante o "Acordo", sujeito aos seguintes termos e condi¢des:

CONSIDERANDO:

a)

b)

d)

Que a AgSUS ¢ um servigo social autonomo, na forma de pessoa juridica de direito privado sem
fins lucrativos, de interesse coletivo e de utilidade publica, com a finalidade de promover, em
ambito nacional e sob a supervisdo e orientagdo técnica do Ministério da Satde, a execucdo de
politicas de desenvolvimento da atengdo a saude indigena, nos diferentes niveis, ¢ das atengdes
primaria e especializada a satde, nos termos da Lei n°® 13.958, de 18 de dezembro de 2019.

Que a OPAS/OMS ¢ uma organizacdo internacional de saude publica com mais de 120 anos de
experiéncia dedicada a melhorar a saude e as condi¢cdes de vida dos povos das Américas. A
OPAS/OMS ¢ uma Organizagdo Especializada do Sistema Interamericano e também atua como
Escritorio Regional para as Américas da Organizagdo Mundial da Saude.

Que a OPAS/OMS ¢ uma entidade de direito internacional com personalidade juridica
independente, devidamente constituida sob dois regimes juridicos diferentes, segundo a Carta da
ONU e a Carta da OEA.

Que a AgSUS e a OPAS/OMS desejam trabalhar juntos para apoiar mutuamente o projeto
“Fortalecimento da governanca e das capacidades institucionais estratégicas da AgSUS.”

PORTANTO, as Partes concordam em celebrar este Acordo de Cooperacao Técnica.



Artigo 1: Objetivo do Acordo

O objetivo do Acordo € estabelecer os termos e condigdes gerais que regerdo a cooperagdo entre as Partes
para a execucdo do Projeto “FORTALECIMENTO DA GOVERNANCA E DAS CAPACIDADES
INSTITUCIONAIS ESTRATEGICAS DA AgSUS” (doravante denominado "Projeto", que esta aqui
incorporado como Anexo I e parte integrante deste Acordo). Caso os termos dos Anexos sejam
inconsistentes com os deste Acordo, os termos deste ultimo prevalecerdo.

Artigo 2: Objetivos da Cooperaciao

O objetivo geral da cooperagdo é implementar atividades que contribuam para:

a)

b)

d)

Aprimorar a estrutura organizacional e administrativa da AgSUS, tomando como referéncia
modelos de governanga eficazes em sistemas de satude de alta performance.

Oferecer suporte no desenvolvimento de avaliagdes e adaptagdo de estratégias para o provimento e
a retencao de profissionais de satde, especialmente em areas remotas e de dificil acesso, com base
na experiéncia da OPAS/OMS em programas de mobiliza¢do de recursos humanos em diferentes
paises.

Apoiar a implementagdo de novas tecnologias, com base na expertise da OPAS/OMS em tomada
de decisdo baseada em evidéncias, objetivando integrar solugdes inovadoras, modernizar os
servigos de saude e ampliar a acessibilidade em regides remotas.

Contribuir para o desenvolvimento de estratégias que melhorem a oferta de servicos de satde as
populagdes, inclusive populagdes indigenas, utilizando abordagens adaptadas a contextos locais,
culturais e geograficos, fundamentadas em evidéncias globais e regionais.

Promover o intercdmbio de experiéncias entre profissionais da AgSUS e de outros paises, além de
apoiar a implementacao de programas de educacao permanente para o desenvolvimento continuo
das competéncias dos profissionais da AgSUS, capacitando-os para atuar no dindmico cenario da
saude publica brasileira.

Artigo 3: Compromissos das Partes

1. A AgSUS compromete-se a:

b)

d)

Participar, de maneira conjunta, com a OPAS/OMS, na elaboragdo dos Planos de Trabalho
integrantes deste Acordo, em conformidade com a natureza da cooperagdo técnica requerida por
cada um dos signatérios deste Acordo.

Assegurar o cumprimento do Acordo e dos Planos de Trabalho resultantes, proporcionando o apoio
politico, técnico e administrativo necessarios, inclusive os recursos financeiros, humanos e
materiais.

Oferecer a colaboracdo de seus setores técnicos, na medida de suas possibilidades, e fazer a gestao
conjunta com os organismos e instituicdes nacionais do apoio que possa ser requerido para o
cumprimento do objeto do presente Acordo.
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h)

i)

Coordenar com a OPAS/OMS a publicagdo, em ambito nacional e internacional, das experiéncias
e dos resultados derivados da implementagdo das atividades executadas sob o presente Acordo,
fazendo mengdo expressa que a publicagdo ¢ resultado do trabalho conjunto de cooperagdo técnica
entre as partes.

Avaliar, conjuntamente, com a OPAS/OMS, o desenvolvimento deste Acordo de Cooperagdo
Técnica e determinar o local e a data em que se realizardo avaliagdes técnicas.

Em conjunto com a OPAS e em atengao as politicas da Organizagdo para a colaboracdo com entes
ndo estatais (FENSA, por sua sigla em inglé€s), organizar e/ou participar de encontros, seminarios
¢ qualquer outra forma de reunido para aprimorar o desenvolvimento dos projetos apoiados pelo
presente Acordo.

Facilitar o acesso do quadro de pessoal vinculado 8 OPAS/OMS as informagdes e aos locais do
Pais necessarios ao cumprimento do objeto deste Acordo ¢ dos Planos de Trabalho, sempre que
alguma atividade assim o exigir, observada a legislacao aplicavel a AgSUS.

Participar com seu pessoal especializado na etapa de diagnostico de situagdo e formulagdo de
projetos no caso de demandas provenientes de instituigdes congéneres, nacionais ou internacionais.

Transferir a respectiva contribui¢ao financeira para a OPAS/OMS, nos termos estabelecidos no
Artigo 6 deste Acordo, e conforme estabelecido no orgamento incluido no Anexo II (Plano de
Trabalho), que inclui o equivalente a 5% dos custos indiretos do Projeto para os custos de apoio a
projetos da OPAS, implementados de acordo com as politicas estabelecidas pelos Orgdos Diretores
da OPAS e no E-Manual da OPAS.

De acordo com suas regras, regulamentos, politicas e procedimentos, e sujeitos a disponibilidade de
fundos sob o presente Acordo, a OPAS/OMS compromete-se a:

a)

b)

c)

d)

g

Prestar cooperacao técnica a AgSUS para implementar as atividades descritas no Plano de Trabalho
deste Acordo (Anexo II).

Promover o aporte de conhecimento especializado nos temas de saude publica.

Promover o intercambio de experiéncias ¢ boas praticas entre paises, academia, gestores e
profissionais da saude.

Apoiar a contratagdo de profissionais para o desenvolvimento de servigos técnicos por produtos
especializados.

Apoiar o desenvolvimento de programas de formacdo continua e educagdo permanente para
profissionais da AgSUS.

Apoiar a realizagdo de seminarios, oficinas de trabalho, desenvolvimento de pesquisas, publicagdes
e transferéncia de tecnologias.

Assessorar a qualificagdo de processos de monitoramento, avaliagdo e¢ tomada de decisdo
orientados por evidéncias.



h) Promover o uso de solugdes tecnoldgicas e inovagdo para modernizar a gestdo e a prestagdo de
servigos.

1) Aprimorar capacidades institucionais voltadas a atengdo a satde indigena.

Artigo 4: Pessoal

O pessoal comissionado por cada Parte permanecera sujeito a autoridade da Parte, mantendo seu emprego
na institui¢@o a que pertence. Isso significa que nenhuma relagdo legal de trabalho sera estabelecida com a
outra Parte e, em nenhum caso, a outra Parte sera considerada um empregador substituto.

Artigo 5: Orcamento

O or¢amento esta especificado no Anexo II (Plano de Trabalho), que é parte integrante do presente Acordo.
O orcamento pode ser alterado de comum acordo e por escrito pelas Partes.

Artigo 6: Financiamento

A AgSUS transferira para a OPAS/OMS, em virtude do presente Acordo e conforme especificado no
Cronograma de Repasses do Anexo II, o montante de RS 6.344.378,25 (Seis milhdes, trezentos e quarenta
e quatro mil, trezentos e setenta e oito reais e vinte e cinco centavos.

O montante estabelecido neste Acordo sera depositado na seguinte conta:

Banco: Citibank (745)

Enderego: Setor de Embaixadas Norte, Lote 19, Brasilia DF.
A favor de: Organizagdo Pan Americana da Satde

CNPJ: 04.096.431/0001-54

Agéncia: 0008

Conta #: 36743798

Praca de pagamento:  Brasilia

Quaisquer fundos transferidos em moeda diferente do dolar americano serdo convertidos a taxa de cambio
do mercado, no momento da transferéncia. Quaisquer perdas ou ganhos cambiais serdo arcados ou
transferidos ao projeto. A OPAS/OMS ndo assume nenhuma responsabilidade por quaisquer perdas
cambiais.

A OPAS/OMS sera responsavel pela implementagdo dos fundos de acordo com suas regras, regulamentos,
politicas e procedimentos. As Partes concordam que a OPAS/OMS ndo tem obrigagao de concluir qualquer

atividade, a menos e até que os fundos tenham sido transferidos para a Organizacao.

Artigo 7: Devolucao do Saldo Remanescente

Apos a cessacao do presente Acordo e apos a apresentagdo do relatério financeiro final, qualquer saldo da
contribuicdo referida no artigo 6 e que ndo tenha sido implementado sera devolvido a AgSUS, salvo se as
Partes decidirem algo diferente, por escrito.



Artigo 8: Coordenadores

Até que seja feita notificagdo em contrario, as Partes designam as seguintes pessoas como seus
representantes para coordenar as atividades a serem implementadas no ambito do presente acordo:

Pela AgSUS: Gestora da Unidade de Planejamento e Gestdo Estratégica

Pela OPAS/OMS: Coordenador de Equidade, Doengas Cronicas Ndo Transmissiveis ¢ Saude
Mental (NMH/BRA)

Artigo 9: Plano de Trabalho (e/ou cronograma de atividades)

O Plano de Trabalho para este Acordo esta detalhado no Anexo II, que faz parte integrante do referido
instrumento. O Plano de Trabalho podera ser alterado de comum acordo entre as Partes e por escrito.

Artigo 10: Relatorios

A OPAS/OMS preparara os seguintes relatorios:

a) Relatorios de execugao técnico e financeiro semestrais, no prazo de até 60 dias apds a conclusdo
do semestre correspondente.

b) Relatério de avaliagdo final, contendo o descritivo dos resultados alcangados, conforme o Plano
de Trabalho e as atividades concluidas, conforme o Projeto, e relatério financeiro final, no

prazo de até 90 dias ap6s a conclusdo ou término do Projeto.

Os relatorios serdo preparados no formato padrao da OPAS/OMS, e todos os relatdrios financeiros serdo
expressos em dolares americanos.

Artigo 11: Administracio de Fundos e Auditoria

Qualquer contribuigdo financeira recebida nos termos deste Acordo, sera administrada pela OPAS/OMS
em conformidade com as suas regras, regulamentos, politicas e procedimentos. Ademais, a auditoria sobre
esses fundos sera realizada apenas por auditores nomeados pelos Orgdos Diretivos da OPAS/OMS, de
acordo com os regulamentos da Organizagdo. Copias dos relatorios de auditoria externa estardo disponiveis
no site da Organizagao.

Artigo 12: Divulgaciao de informacoes e uso do nome e logotipo

Nenhuma das Partes tem autoridade, expressa ou implicita, para fazer declaragcdes publicas em nome da
outra. Todos os comunicados de imprensa emitidos em relagdo a este Acordo deverdo ser aprovados por
escrito pelas Partes antes da publicagdo. Todos os materiais desenvolvidos sob este Acordo exigirdo a
autorizagao expressa por escrito das Partes antes de sua disseminagao, reprodugao ou distribuicao.

Qualquer uso do nome e/ou logotipo das Partes deve ser previamente aprovado por escrito.



Artigo 13: Propriedade Intelectual

A OPAS/OMS mantera todos os direitos, incluindo propriedade intelectual, direitos autorais e de patente,
sobre qualquer material produzido sob este Acordo. A OPAS/OMS reserva-se o direito de modificar ou
remover qualquer parte do material que julgar necessario.

Artigo 14: Normas de Conduta

As Partes confirmam seu compromisso com os mais altos padroes éticos e cumprirdo suas proprias politicas
e diretrizes éticas.

Artigo 15: Confidencialidade

As Partes comprometem-se a manter em segredo e sigilo e a ndo transmitir a terceiros Informagdes
Confidenciais de que venham a ter conhecimento, inclusive aquelas recebidas diretamente da AgSUS, bem
como a ndo utilizar tais informagdes para finalidade diversa daquela prevista no objeto da parceria, sendo
vedada sua divulgac¢ao, distribui¢ao ou disseminagdo a terceiros sem a expressa autorizacao das partes. Para
efeito deste Acordo, “Informagdo Confidencial” ¢ qualquer informac¢do ndao publica ¢ que tenha sido
identificada por uma Parte como confidencial e que seja fornecida a outra Parte ou a ela disponibilizada em
decorréncia deste Acordo.

Artigo 16: Protecio de Dados Pessoais

Cada Parte tratara os dados pessoais de acordo com suas regras, regulamentos, politicas e procedimentos
de protecdo de dados e privacidade caso processe quaisquer dados pessoais relacionados a este Acordo.
Para os fins deste Acordo, dados pessoais sdo definidos como informagdes, em qualquer forma, relacionada
a uma pessoa fisica identificada ou identificavel.

Artigo 17: Propriedade e Disposicao de Bens

A propriedade de equipamentos, suprimentos e outros bens adquiridos sob este Acordo sera atribuida a
OPAS/OMS, a menos que acordado de outra forma pelas Partes. Tais equipamentos, suprimentos € outros
bens serdo usados apenas para promover os propositos do Acordo. A disposi¢ao dos bens remanescentes
apos a rescisdo ou término do Acordo sera feita em consulta com a AgSUS.

Artigo 18: Isenciao de Responsabilidades

A AgSUS se compromete a indenizar, isentar ¢ defender a seu proprio custo a OPAS/OMS e a seus
funcionarios, mandatarios, servidores e empregados, a qualquer titulo, de todo o pleito, reclamagéo,
demanda e responsabilidade de qualquer classe que surja com relagdo as atividades executadas sob o
presente Acordo, a menos que resultem de negligéncia grave ou dolo dos mencionados servidores,
mandatarios e/ou empregados da OPAS/OMS.

Artigo 19: Forca Maior

Nenhuma das Partes sera responsavel por obrigacdes decorrentes deste Acordo que ndo possam cumprir,
no todo ou em parte, por motivos de for¢a maior, incluindo guerras, desastres naturais ou qualquer outra
causa fora do controle das Partes.



Artigo 20: Resoluciio de conflitos

1. A OPAS/OMS e a AgSUS envidardo seus melhores esforcos para resolver amigavelmente qualquer
disputa, controvérsia ou reclamac¢do decorrente ou relacionada a este Acordo, incluindo qualquer
violagdo, rescisdo ou invalidade do Acordo ("a Disputa"). A resolucdo amigavel serd iniciada por
solicitacdo por escrito de uma Parte a outra para conciliagdo de acordo com as Regras de Conciliagao
da Comissdo das Nagdes Unidas sobre Direito Comercial Internacional (UNCITRAL, por sua sigla em
inglés).

2. Seuma Disputa permanecer sem solug@o por pelo menos sessenta (60) dias apds uma das Partes receber
uma solicitacdo por escrito de resolu¢do amigavel, qualquer uma das Partes podera encaminhar a
Disputa para arbitragem de acordo com as Regras de Arbitragem da UNCITRAL entdo em vigor. O
tribunal arbitral sera composto por um Unico arbitro. A menos que a OPAS/OMS e a AgSUS cheguem
a um acordo sobre um arbitro dentro de um més apds o inicio da arbitragem, o Secretario-Geral da
Corte Permanente de Arbitragem nomeara o arbitro. Os procedimentos serdo conduzidos em portugués.
Ao interpretar os direitos e obrigacdes das Partes nos termos do Acordo, o tribunal arbitral aplicara
primeiro os termos do Acordo e, em seguida, aplicara os principios gerais do direito internacional. O
tribunal arbitral ndo tem autoridade para conceder danos punitivos ou danos por lucros cessantes.
Qualquer sentenca arbitral proferida sera final, vinculativa para as Partes e ndo estara sujeita a recurso
em nenhum tribunal nacional.

Artigo 21: Privilégios e Imunidades

Nada neste Acordo ou relacionado a ele sera considerado rentncia, expressa ou tacita, as imunidades,
privilégios, isengdes ou facilidades dos quais a OPAS/OMS goza sob o direito internacional, convengdes
ou acordos internacionais, ou a legislacao e leis nacionais de seus Estados Membros.

Artigo 22: Interpretacio

A Convengao sobre os Privilégios e Imunidades das Agéncias Especializadas das Nagdes Unidas, adotada
em 21 de novembro de 1947 pela Assembleia Geral das Nag¢des Unidas, ¢ promulgada no Brasil pelo
Decreto no. 52.288, de 24 de julho de 1963; bem como o Acordo Basico de Assisténcia Técnica entre o
Governo dos Estados Unidos do Brasil, as Nagoes Unidas e diversas de suas agéncias especializadas,
incluindo a OPAS/OMS, assinado em 29 de janeiro de 1964 ¢ incorporado ao ordenamento brasileiro por
meio do Decreto 59.308, de 23 de setembro de 1966; e, mais especificamente, o Acordo Basico para o
Funcionamento de um Escritorio de Area, celebrado entre 0 Governo da Republica Federativa do Brasil e
a Reparticdo Sanitaria Pan-Americana, assinado em 20 de janeiro de 1983 e promulgado no pais por meio
do Decreto No. 353 de 02 de dezembro de 1991 e o Ajuste Complementar ao Convénio Basico entre a
Organiza¢do Mundial da Satde e o Governo da Republica Federativa do Brasil e ao Acordo entre a
Reparticio Sanitaria Pan-Americana para o Funcionamento do Escritorio de Area da Organizagio Pan-
Americana da Saude/Organizagdo Mundial da Saude no Brasil e o Governo da Republica Federativa do
Brasil, de 16 de margo de 2000, promulgado pelo Decreto 3.594, de 08 de setembro de 2000, constituem
base legal para a conclusdo e interpretag@o do presente Acordo.



Artigo 23: Vigéncia, Modificacio e Rescisao

O presente Acordo entrara em vigor na data de sua assinatura por todas as Partes e tera durac@o de 2 anos,
prorrogavel por igual periodo. Se a assinatura ocorrer em momentos diferentes, o Acordo entrara em vigor
na data da ultima assinatura.

O Acordo pode ser alterado ou prorrogado por acordo escrito das Partes. Além disso, qualquer uma das
Partes pode rescindir este Acordo mediantes aviso prévio de sessenta (60) dias por escrito.

As obrigagdes assumidas pelas Partes no ambito deste Acordo se estenderdo além de seu vencimento ou
rescisdo, conforme necessario, para permitir a liquida¢do das contas, resolugdo de assuntos envolvendo
pessoal internacional, cumprimento de compromissos assumidos e a saida de pessoal, fundos e propriedades
da OPAS/OMS do pais.

EM FE DO QUE, os representantes devidamente autorizados assinam o presente Acordo, nas datas e nos
locais abaixo indicados.

PELA (’)RGANIZACAO PAN-AMERICANA PELA AGENCIA BRASILEIRA DE APOIO A
DA SAUDE/ ORGANIZACAO MUNDIAL DA  GESTAO DO SUS — AGSUS

SAUDE
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ACT AGSUS & OPAS/OMS

ANEXO I -PROJETO

Titulo do ACT: Fortalecimento da governanca e das capacidades institucionais estratégicas da
Agéncia Brasileira de Apoio a Gestao do SUS (AgSUS).

Contraparte: Agéncia Brasileira de Apoio a Gestdo do SUS - AgSUS

Impacto esperado: Aprimoramento das capacidades institucionais, técnicas e operacionais da
AgSUS, fortalecendo sua governanca e ampliando a efetividade de suas acdes
no apoio ao Sistema Unico de Saude (SUS), com foco em inovagio, uso de
evidéncias e promocao da equidade em saude.

Escopo do ACT:

A saude publica no Brasil, garantida pelo Sistema Unico de Satide (SUS), enfrenta desafios historicos e complexos
que exigem inovagdo continua na gestdo e na execucdo de politicas publicas. A extensdo territorial, as
desigualdades socioeconomicas e a diversidade cultural do pais impdem barreiras significativas para assegurar o
acesso universal, integral e equitativo aos servigos de satde. Nesse contexto, surge a Agéncia Brasileira de Apoio
a Gestao do SUS (AgSUS), um servigo social autonomo, pessoa juridica de direito privado sem fins lucrativos,
voltada para o interesse coletivo e utilidade publica, nos termos da Lei n° 13.958/2019 e suas alteragoes, e
regulamentada pelo Decreto Presidencial n® 11.790/2023.

A AgSUS tem como finalidade institucional promover, em ambito nacional, o apoio e a execucao de politicas de
desenvolvimento do SUS na aten¢do a saude indigena, nos diferentes niveis de complexidade e nas atengdes
primdria e especializada a saude, sob a supervisao e orientac¢do técnica do Ministério da Saude (MS). A Agéncia
tem a missdo de apoiar o SUS na execucdo de solugdes inovadoras para o fortalecimento da satde publica
brasileira e a visdo de ser referéncia em inovacao, qualidade e eficiéncia na implementacdo de solugdes de
exceléncia para o SUS.

A criacdo da Agéncia insere-se em um movimento mais amplo de modernizag¢ao da gestdo publica em satude, em
consonancia com as recomendag¢des da Organizacdo Mundial da Satide (OMS) para o fortalecimento de sistemas
de satde resilientes. Sua atuagdo abrange desde a execugdo de programas de provimento e fixacao de profissionais
até a qualificagdo de equipes e a incorporacdo de inovagdes tecnoldgicas, reafirmando seu compromisso com a
exceléncia na gestdo em saude e com o alcance dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS).

A governanca da AgSUS ¢ composta por instancias deliberativas e executivas que asseguram a transparéncia, a
eficiéncia e a conformidade de suas agdes com as diretrizes do Ministério da Satde. Por sua natureza hibrida,
privada em sua constitui¢do, mas orientada pelo interesse publico e voltada ao fortalecimento do SUS, a Agéncia
demanda mecanismos solidos de governanga institucional, capazes de equilibrar a autonomia administrativa com
o alinhamento as politicas nacionais de satde.




Compete a AgSUS: 1. Prestar servigos de atencdo primaria e especializada em carater complementar, sobretudo
em regides de dificil provimento ou alta e muito alta vulnerabilidade; 2. Desenvolver atividades de ensino,
pesquisa e extensao com componente assistencial, integrando ensino e servico; 3. Executar o Programa Médicos
pelo Brasil (PMpB), em articulagdo com o MS e em consondncia com o Plano Nacional de Saude (PNS); 4.
Promover programas de qualificacdo profissional voltados a atencdo primaria e especializada; 5. Articular-se
com 0rgdos ¢ entidades publicas e privadas para o cumprimento de seus objetivos; 6. Monitorar e avaliar
resultados de suas atividades; 7. Produzir informagdes sobre dimensionamento e provimento de trabalhadores
da saude, além de fomentar a incorporacdo de tecnologias assistenciais e de gestdo; 8. Firmar contratos,
convénios e parcerias com instituicdes publicas e privadas, inclusive de ensino; 9. Prestar servigos de saide em
territorios indigenas, respeitando suas especificidades culturais e sociais.

Um dos maiores desafios enfrentados pelo SUS é ampliar o acesso a servigos de satide em regides remotas e
vulneraveis. Nesses territorios, a precariedade da infraestrutura, a escassez de profissionais e as dificuldades
logisticas comprometem a continuidade e a qualidade do cuidado. A auséncia de incentivos adequados também
contribui para a alta rotatividade de profissionais, agravando ainda mais o problema. Na aten¢do primdria, porta
de entrada do sistema, essas barreiras resultam no agravamento de doengas preveniveis, aumentando a pressao
sobre os servigos de média e alta complexidade — que, além de mais onerosos, também enfrentam limitagdes
de especialistas. O desafio, portanto, transcende o aspecto logistico: € estratégico. Enfrenta-lo requer o
fortalecimento dos modelos de gestdo da forca de trabalho em satde, capazes de ir além de abordagens
meramente operacionais. Nesse contexto, o investimento na for¢a de trabalho em saude constitui um eixo

estruturante para a construcao de sistemas de satide mais resilientes, equitativos e sustentaveis.

As dificuldades identificadas na atencdo primdria repercutem diretamente sobre a atencdo especializada,
ampliando gargalos assistenciais e comprometendo a integralidade do cuidado. Este nivel de aten¢do enfrenta
desafios histéricos, como escassez de profissionais, vazios assistenciais e limitagdes de infraestrutura. Nos
ultimos anos, a pandemia de COVID-19 acentuou esses problemas, gerando aumento expressivo na demanda
por exames, procedimentos cirtrgicos € manejo de doengas cronicas, enquanto a aten¢do primaria precisou
reorganizar-se para lidar com casos agudos, afetando o acompanhamento continuo dos pacientes. Como
resposta, o Ministério da Satde implementou estratégias para reestruturar e ampliar o acesso a atencgao
especializada, destacando-se o Programa “Agora Tem Especialistas”, que busca reduzir o tempo de espera,
fortalecer a rede assistencial e promove equidade territorial, priorizando regides historicamente desassistidas.

Entre as populagdes indigenas, os desafios sdo ainda mais complexos devido a distdncia dos centros urbanos, a
escassez de servigos adequados e a necessidade de profissionais capacitados para contextos interculturais.
Somam-se fatores externos, como desmatamento, contaminacao de recursos hidricos e perda de territorios, que
impactam diretamente essas comunidades. Nesse cenario, a atuagdo da AgSUS exige uma gestao culturalmente
competente, capaz de articular saberes tradicionais e medicinais indigenas, estabelecendo vinculos de confianca
indispensaveis para a eficacia das intervengdes.

Com o objetivo de aproximar sua atuagao dos territorios, a AgSUS estruturou Escritorios Regionais e Distritais,
unidades descentralizadas que oferecem suporte operacional a projetos especificos de saude em diferentes
localidades do Brasil. Esses escritorios configuram-se como estratégia essencial para a gestdo de agdes com
ampla capilaridade e sensibilidade as realidades locais. A presenga territorial possibilita compreender
especificidades culturais e geograficas, aumentando a efetividade das iniciativas. A descentralizacdo, nesse
sentido, ndo ¢ apenas desejavel: ¢ uma condi¢do intrinseca a missdo da Agéncia. Ainda assim, deve ser
cuidadosamente planejada e integrada a governanca central, garantindo que a expansdo seja ordenada,
sustentavel e fortalecedora da capacidade institucional da AgSUS.
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Nesse cendrio, a atuacdo da AgSUS ¢ estratégica para apoiar o SUS em alinhamento permanente com o
Ministério da Saude. O fortalecimento continuo da gestao e da governanca ¢ indispensavel para assegurar maior
coordenagdo das acdes e integracao das estratégias de recursos humanos e servigos.

A cooperagdo técnica com a Organizacdo Pan-Americana da Satde (OPAS) tem como objetivo fortalecer a
governanga e a capacidade institucional da AgSUS para: aprimorar a estrutura organizacional e administrativa
da Agéncia, alinhando-a a modelos de governanga de alta performance observados em sistemas de saude
nacionais e internacionais; desenvolver estudos para subsidiar a implementagao de avaliagdes e estratégias de
provimento e retengdo de profissionais de saude, especialmente em areas remotas e de dificil acesso, com base
em boas praticas internacionais e experiéncias da OPAS em mobiliza¢do de recursos humanos; promover a
inovagao aplicada a gestdo, por meio do uso estruturado de evidéncias e metodologias de analise de dados, com
vistas a qualificar processos institucionais ¢ ampliar a eficiéncia das agdes desenvolvidas.; aprimorar a
capacidade de atengdo integral a saude de populacdes indigenas e comunidades vulneraveis, utilizando
estratégias adaptadas a contextos locais e culturais; e promover a formagdo continua e a capacitacdo de
profissionais da AgSUS, por meio de programas de educacdo permanente que desenvolvam competéncias
técnicas e gerenciais para atuar no dinamico cenario da satide publica brasileira.

Nesse contexto, a principal inovagao deste Acordo de Cooperagao reside no desenvolvimento de estratégias que
potencializam as agdes da AgSUS no apoio a execugdo de politicas de ateng@o a saude indigena e das atengdes
primaria e especializada, integrando experiéncias nacionais e internacionais, inovagdo tecnoldgica e uso
qualificado de evidéncias para a tomada de decisao.

A Organizagdo Pan-Americana da Satde trabalha com os paises das Américas para melhorar a saude e a
qualidade de vida de suas populagdes. Fundada em 1902, ¢ a organizagao internacional de saude publica mais
antiga do mundo. Atua como escritorio regional da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) para as Américas e
¢ a agéncia especializada em saude do sistema interamericano. Por meio de sua sede em Washington D.C., 27
(vinte e sete) representacdes nos paises membros e 3 (trés) centros especializados na regido, a OPAS promove
a tomada de decisdes com base em evidéncias para melhorar ¢ promover a satide como motor do
desenvolvimento sustentavel. O organismo internacional oferece cooperagdo técnica em satide a seus membros,
51 (cinquenta e um) paises e territorios; combate doencgas transmissiveis e doengas cronicas nao transmissiveis,
bem como suas causas; e fortalece os sistemas de saude e de resposta ante emergéncias e desastres. A OPAS
esta comprometida em conseguir que cada pessoa tenha acesso a atencdo de saude da qual precisa, com
qualidade, sem ter que passar por dificuldades financeiras. Em seu trabalho, promove e apoia o direito de todas
e todos a saude.

Seis linhas definem os principais resultados e impactos esperados das cooperagoes técnicas da OPAS/OMS em
seu trabalho conjunto com parceiros no pais. Sdo eles: promover a satide e o bem-estar das pessoas; ampliar o
acesso € a cobertura em satde de forma integral e equitativa, com €nfase na atencdo primaria; desenvolver
capacidades humanas em saude qualificadas; promover o acesso e o uso racional de medicamentos e outros
insumos em saude; prevenir e controlar doengas cronicas nao transmissiveis e fatores de risco, além de promover
a saude; e controlar doengas transmissiveis, com énfase naquelas negligenciadas.

A parceria com a OPAS/OMS ¢ importante considerando o apoio que a Organizagdo pode trazer para o avango
e o alcance dos objetivos estratégicos da Agéncia, visando as prioridades em saude publica do pais. A
Organizagao confere um valor singular ao processo, visto que a cooperacgao técnica oferecida se fundamenta em
evidéncias e em experiéncias solidificadas em outras nagdes da Regido das Américas, especialmente no tocante
a atencdo primdria e a qualificacdo da forca de trabalho em saide. Com ampla experi€ncia nos cinco eixos
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estratégicos do projeto, a OPAS/OMS possui capacidade reconhecida para apoiar o planejamento, o
desenvolvimento e o aprimoramento de diretrizes, estratégias e mecanismos voltados a implementagdo efetiva
de politicas, programas e projetos em saude publica, sempre em consonancia com as necessidades do SUS e em
alinhamento as prioridades da AgSUS.

Nesse contexto, esta iniciativa de cooperagao técnica com a OPAS/OMS promovera o aporte de conhecimento
especializado nos temas de saude publica; a promogao do intercAmbio de experiéncias entre academia, gestores
e profissionais da saude; o intercdmbio de informagdes; a viabilizacdo de consultorias para o desenvolvimento
de servicos técnicos por produtos especializados; a capacitagcdo dos profissionais; e a realizacdo de seminarios,
oficinas de trabalho, desenvolvimento de pesquisas, publicacdes e transferéncia de tecnologias.

O Acordo de cooperagdo visa: Fortalecer a governanca e estrutura organizacional da AgSUS; Apoiar o
desenvolvimento de estratégias voltadas ao provimento e retencdo de profissionais, especialmente no SasiSUS;
Promover a integracao de solugdes digitais e metodologias de ciéncia de dados a gestdo institucional da AgSUS,
qualificando processos de monitoramento, avaliacdo e tomada de decisdo orientados por evidéncias; Aprimorar
as capacidades institucionais voltadas a atengdo a saude indigena e em regides remotas, considerando
especificidades culturais e geograficas; Desenvolver programas de formac¢ao continua e educagdo permanente
para profissionais da Agéncia; Promover o intercdmbio de experiéncias e boas praticas com outros paises,
fortalecendo a capacidade técnica da AgSUS. As agdes da AgSUS sdo desenvolvidas em estreita consonancia
com as politicas, diretrizes e prioridades do Ministério da Saude, reforgando seu papel estratégico no apoio a
implementac¢do dessas iniciativas em todo o territdrio nacional e em alinhamento as necessidades do SUS e as
metas nacionais, garantindo integracao eficaz e respostas qualificadas as demandas da populagao, especialmente
em areas de dificil acesso e contextos de vulnerabilidade. Portanto, a formalizagdo deste Acordo de Cooperagao,
ao contribuir com o fortalecimento da governanca e das capacidades estratégicas da AgSUS, repercute
diretamente no impacto da efetividade de suas agdes de apoio na saude publica e na qualificacdo da entrega de
resultados a sociedade.
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Eixos estratégicos do ACT

Os eixos estratégicos do Acordo de Cooperagao sdo os seguintes:

[Eixo estratégico 1] - Fortalecimento institucional e governanca: Aprimorar a estrutura organizacional e
administrativa da AgSUS, com base em modelos de governanca eficazes observados em sistemas de saude de
alta performance, garantindo gestdo eficiente, transparente e responsiva as necessidades do SUS e do SasiSUS
em todos os niveis da Agéncia.

[Eixo estratégico 2] - Avaliacdo e melhoria continua: Apoiar a realizagdo de avaliagdes voltadas a analise dos
resultados e impactos das agdes desenvolvidas pela AgSUS, promovendo a geragdo de evidéncias que subsidiem
0 aprimoramento continuo dos programas, projetos e servigcos executados, fortalecendo os processos de gestao
e a capacidade institucional da Agéncia para aprender com as experiéncias nacionais € internacionais, ajustar
estratégias e ampliar a efetividade de suas agoes.

[Eixo estratégico 3] - Inovacao tecnologica e tomada de decisdo baseada em evidéncias: Promover o uso de
ciéncia de dados e solugdes digitais para qualificar agdes de gestdo e monitoramento, com foco na produgdo e
utilizacdo de evidéncias geradas a partir de dados do mundo real.

[Eixo estratégico 4] - Aprimoramento da gestdo e atengdo a Saude Indigena: Fortalecer a capacidade de gestao
dos profissionais que atuam nos territorios indigenas, por meio do mapeamento e da identificacdo de
experiéncias e praticas internacionais voltadas ao provimento e a retencdo de profissionais, com
desenvolvimento e abordagens culturalmente sensiveis, alinhadas a valorizagdo dos saberes tradicionais e das
medicinas indigenas.

[Eixo estratégico 5] - Formacdo e educacdo permanente: Promover a formac¢do continuada e a educagdo
permanente dos empregados da Agéncia, por meio de processos educativos e de formacao que atendam as
necessidades do sistema, apoiando a adaptacdo as mudancas no cenario da saude brasileiro.
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Principais resultados a serem entregues:

. Estrutura organizacional e administrativa aprimorada, alinhada as praticas mais modernas e eficientes em
saude publica, no ambito nacional e internacional, com mecanismos de governanca corporativa, compliance ¢
transparéncia consolidados.

. Metodologia robusta de monitoramento e avaliagao elaborada e implementada, com indicadores alinhados
ao Plano Nacional de Satde (PNS), permitindo andlises periddicas de desempenho, avaliacao de resultados e
impactos dos programas e servigos, relatorios automatizados e retroalimentagdo continua para tomada de
decisdo baseada em evidéncias.

. Elabora¢do de subsidios para apoiar a implementacdo de estratégias para provimento e retengdo de
profissionais de saude, especialmente no SasiSUS, em regides de alta e muito alta vulnerabilidade,
desenvolvidas e implementadas com base em evidéncias e na adaptacdo de experiéncias internacionais bem-
sucedidas ao contexto brasileiro.

. Gestao, monitoramento e avaliacdo em saude qualificados a partir da analise de dados do mundo real e do
uso de ferramentas digitais existentes, com foco na ampliagdo da acessibilidade e da eficiéncia em regides
remotas, assegurando interoperabilidade com sistemas nacionais, seguranca da informacgdo e producdo de
evidéncias para melhoria continua das agdes.

. Qualificagdo de estratégias implementadas para aprimorar a aten¢ao a populagdo, com ateng¢do especial a
populagdo indigena, promovendo gestdo participativa, abordagens culturalmente sensiveis e valorizagdo dos
saberes tradicionais e das medicinas indigenas.

. Indice de escassez de acesso a servigos de saude elaborado para orientar a priorizagao de agdes voltadas a
promogao do acesso a satude.

. Programas de formacdo continuada implementados, desenvolvendo competéncias técnicas e gerenciais
dos profissionais da AgSUS, preparando-os para responder de forma dinamica e inovadora aos desafios do
sistema de saude.

. Prioridades transversais da OPAS/OMS (direitos humanos, equidade, gé€nero, etnicidade/raga)
incorporadas em todas as fases do projeto.
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Linhas de a¢ao:

° Fortalecimento da estrutura organizacional e administrativa da AgSUS: Alinhar a governanga da Agéncia
a modelos de sistemas de saude de alta performance, aplicando boas praticas internacionais e otimizando
eficiéncia, transparéncia e capacidade de resposta as necessidades do SUS e do SasiSUS.

° Desenvolvimento e implementagdo de estratégias para provimento e retencdo de profissionais,
especialmente no SasiSUS, com foco em areas remotas e vulneraveis: Mapear e planejar agdes de fixagao de
profissionais, com base em boas praticas e experiéncias da OPAS em outros paises.

° Apoio a inovagao tecnologica: Fomento a aplicacdo de metodologias e solugdes inovadoras orientadas por
evidéncias, com vistas a qualificagdo da gestdo e ao aprimoramento da organizagdo dos servigos de saide em
areas remotas e vulneraveis.

° Melhoria da gestao e atencdo no SasiSUS: Fortalecer a capacidade de gestdo dos profissionais que atuam
nos territorios indigenas, com estratégias de gestdo participativa, abordagens culturalmente sensiveis e
valorizagdo dos saberes tradicionais e das medicinas indigenas.

° Promogao de programas de formacao e educagdo permanente: Implementar programas de capacitagdo
continuada para desenvolver competéncias técnicas e gerenciais dos profissionais da AgSUS, incluindo
processos educativos que respondam as mudangas e necessidades do sistema de saude publica brasileiro.

° Desenvolvimento de estratégias baseadas em ciéncia de dados e inteligéncia geografica: Construir indices
de escassez de acessibilidade a servicos de satide e gerar informagdes estratégicas para priorizagdo de agdes,
incorporando evidéncias para avaliagdo de programas e servigos, com foco no SasiSUS.

° Planejamento de For¢a de Trabalho em Saude Indigena com Base em Tipologias Territoriais e Perfis
Epidemiologicos: Apoio técnico para o desenvolvimento e aperfeicoamento de metodologias de alocagdo de
forca de trabalho para garantir a alocacdo adequada e eficiente de equipes multidisciplinares de satde indigena
(EMSI) nos territorios, considerando as especificidades de cada DSEI, por meio da criagdo de tipologias
territoriais integradas com dados epidemioldgicos e logisticos.

° Desenvolvimento de um sistema de monitoramento e avaliagdo: estruturagdo de metodologia de
monitoramento e avaliagdo voltada a mensuragdo dos resultados e impactos das agdes da AgSUS no SUS e no
SasiSUS, promovendo o uso qualificado de evidéncias para subsidiar ajustes estratégicos e aprimoramento
continuo da gestao.

° Transversalidade das prioridades da OPAS/OMS: Integrar os principios de direitos humanos, equidade,
género, etnicidade e raga em todas as fases do projeto.
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ACT AGSUS & OPAS/OMS

ANEXO II - PLANO DE TRABALHO

Titulo do ACT: Fortalecimento da governanca e das capacidades institucionais estratégicas da Agéncia Brasileira de Apoio a Gestdo do SUS (AgSUS).
Contraparte: Agéncia Brasileira de Apoio a Gestao do SUS - AgSUS
Impacto esperado: Aprimoramento das capacidades institucionais, técnicas e operacionais da AgSUS, fortalecendo sua governanca e ampliando a efetividade de

suas ac¢des no apoio ao Sistema Unico de Saude (SUS), com foco em inovagdo, uso de evidéncias e promogdo da equidade em saude.

Propésito do ACT: Fortalecer a governanga e estrutura organizacional da AgSUS; Apoiar o desenvolvimento de estratégias voltadas ao provimento e retencdo de
profissionais, especialmente no SasiSUS; Promover a integracdo de solucgdes digitais e metodologias de ciéncia de dados a gestdo institucional
da AgSUS, qualificando processos de monitoramento, avaliagdo e tomada de decisdo orientados por evidéncias; Aprimorar as capacidades
institucionais voltadas a ateng@o a saude indigena e em regides remotas, considerando especificidades culturais e geograficas; Desenvolver
programas de formagao continua e educagdo permanente para profissionais da Agéncia; Promover o intercambio de experiéncias e boas praticas
com outros paises, fortalecendo a capacidade técnica da AgSUS.
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CRONOGRAMA DE EXECUCAO:

1- LINHA DE BASE DO
RESULTADO ESPERADO

A Agéncia Brasileira de Apoio a Gestdo do SUS - AgSUS tem a responsabilidade na promocgéo e implementagao de politicas voltadas ao
desenvolvimento da ateng@o a satde indigena, nos diferentes niveis de complexidade, e das aten¢des primdria e especializada a saude, em
cooperacdo com os entes federativos e sob a supervisdo do Ministério da Satde. A AgSUS criou Escritorios Regionais (ERG) e Distritais (ERD)
para apoiar na representagdo politico-institucional e, também, na execugdo de programas e projetos da Agéncia no territorio. Atualmente, ha dois
Escritorios Regionais em Boa Vista/Roraima e Cuiaba/Mato Grosso e oito escritorios Distritais (Atalaia do norte/AM, Colider/MT, Redencao/PA,

Tabatinga/AM, Campo Grande/MS, Barra do Gargas MT, Governador Valadares/MG e Tefé¢/AM) e serdo implantados mais vinte € quatro ao
longo de 2025. O dimensionamento dos Escritorios deve levar em consideragdo o espago territorial dos DSEI, que podem abranger mais de um

estado e varios municipios.

2- RE [3- 3 DESCR H4- META (POR RESULTADO |5- INDICADOR 6- MEIpS DE 7- DESCRICAO DOS 8- PREYISAO
SULTADO [ICAO ESPERADO) (POR RESULTADO VERIFICACAO (POR  [PRODUTOS/SERVICOS DE EXECUCAO
IESPERADO [ESPERADO) RESULTADO Prazo para
ESPERADO) execucio (em
meses)
RE 1 1. Elaborar 1 (um) Diagnostico 1. N° de diagnoésticos  [Relatorio de RE!. Produto 1: Elaboracdo de relatorio
Institucional elaborado elaborados [Diagnostico técnico, contendo diagnostico detalhado
[nstitucional da estrutura organizacional da AgSUS, 2026 2027
com analise de lacunas, fluxos de
2. Estruturar 1 (um) Plano de 2. N° de planos de decisdo e oportunidades de
Melhoria de Governanca melhoria de Plano de Melhoria de  |aprimoramento em governanga.
Governanga ¢ governanca Governanga da AgSUS N
estrutura 3. Elaborar 1 (um) Plano de estruturados ,REI‘ Pr0£1uto 2: Esztrgturac;ao de o
institucional daldesenvolvimento dos ERG ¢ ERD 1nforma9~oes estrategicas para subS{dlar a
AgSUS Plano de elaboracdo de um Plano de Melhoria de 2026 2027
fortalecidas  [4. Realizar 4 (quatro) Oficinas de [3. N° de planos de desenvolvimento dos Glemanga, fundament'ado' em anelhores
desenvolvimento dos escritorios  [desenvolvimento [ERG ¢ ERD da AgSUS praticas observadas em institui¢oes de
descentralizados da AgSUS elaborados alta performance.
RE1. Produto 3: Mapeamento de
4. N° de oficinas de Registros das oficinas estratégias e ferramentas para construgdo
desenvolvimento dos do Plano de desenvolvimento dos 2026 2027
escritorios Escritorios Regionais e Distritais da
descentralizados AgSUS.
realizadas REI1. Produto 4: Implementagdo de
Plano de desenvolvimento dos 2026 2027
[Escritérios descentralizados da AgSUS
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9- LINHA DE BASE DO Entre os maiores desafios enfrentados pela SESAI esta o provimento e a fixacdo de profissionais nos territorios indigenas, agravados pela
RESULTADO ESPERADO  [logistica complexa e pela infraestrutura frequentemente inadequada, que resultam em alta rotatividade. Para enfrentar esses desafios, a AgSUS,
em conjunto com a SESAI realizou consultas publicas aos 34 Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI) e recebeu autorizagdo para atuar no
territorio, contratando profissionais, promovendo formagdo e qualificacdo que valorizam saberes tradicionais e medicinas indigenas, e
fortalecendo o controle social. Nesse contexto, a AgSUS desenvolvera estratégias de gestao do trabalho consolidadas, com destaque para adogao
de critérios para recrutamento e retengdo, priorizando profissionais com perfil adequado as especificidades interculturais e geograficas dos
territorios indigenas, visando longitudinalidade do cuidado; implementagdo de programas de formagédo e qualificagdo continuos, integrando
praticas de saide convencionais e saberes tradicionais, fortalecendo o respeito as culturas locais e aprimorando a assisténcia. Essas acdes
permitirdo a AgSUS colaborar de forma efetiva no fortalecimento das agdes de saide indigena, sob acompanhamento técnico e monitoramento do
Ministério da Saude.

10- RE[11- DESCRI [12- META (POR 13- INDICADOR 14- MEIOS DE 15- DESCRICAO DOS 16- PREVISAO
SULTADO [CAO RESULTADO ESPERADO) (POR RESULTADO 'VERIFICACAO PRODUTOS/SERVICOS DE EXECUCAO
ESPERADO [ESPERADO) (POR RESULTADO INICIO TERMINO
[ESPERADO)
1. R'ealizar 3. (trés) visitas 1. N". de Visitas'técnicas Relqtérios de visitas |[RE2. Produto 1: Elaboracio de documento
técnicas realizadas para troca |para intercambio de técnicas técnico contendo mapeamento e estudo sobre
Estratéoias de de experiél.lcias entre paisps experiéncias com outros experiéncias de provimento de profissionais 2026 2027
RE 2 e %1 sobre provimento profissional [paises sobre acesso a em 4reas remotas e de dificil acesso com
‘?rﬁ):loho(zlos em arecas remotas e de dificil [servi¢os de saude em foco em recrutamento e retencio.
Co acesso areas remotas e de .
profissionais da dificil acesso realizadas RE2. Produto 2: Documento técnico
AgSUS que contendo projeto estratégico sobre gestdo do
latuam no 2. Elaborar 1 (um) Projeto _ . trabalho dos profissionais das equipes 2026 2027
SASISUS estratégico para gestdo do Projeto estratégico  multidisciplinares de satide indigena (EMSI),
consolidadas  |trabalho dos profissionais que | N de projetos para gestdo do com enfoque em estratégias de recrutamento
atuam no SASISUS estratégicos elaborados frabatho dos e retengao.

profissionais que
atuam no SASISUS [RE2. Produto 3: Documento técnico

3. Elaborar 1(um) indice de detalhando a metodologia utilizada para a
escassez de acessibilidade a construcdo do indice de escassez de acesso a
servios de satide servigos de saude do SasiSUS, incluindo os
A0 teeni scripts necessarios para permitir sua
3 N° de indice de Relatorio técnico p para p 2026 2027

contendo sumario reproducdo e aprimoramento continuo.

g metodologico para o Desenvolvimento de painéis estratégicos para

acessibilidade a > ualizac dlise do indice d
desenvolvimento do [Visualizagdo e analise do indice de escassez

servicos de saude indice. de acessibilidade aos servigos de saude do
elaborado. SasiSUS.

escassez de
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17 - LINHA DE BASE DO
RESULTADO
ESPERADO

INdo existe, até o momento, um estudo nacional padronizado que mega o conhecimento da populacdo, gestores e profissionais sobre Programas
le/ou iniciativas estratégicas da AgSUS.

18 - 19 -DESCRICAO [20 - META (POR RESULTADO 21 - INDICADOR (POR 22 - MEIOS DE 23 - DESCRICAO DOS 24 - PREVISAO DE
RESULTAD IESPERADO) RESULTADO IVERIFICACAO (POR PRODUTOS/SERVICOS EXECUCAO
(0] [ESPERADO) RESULTADO Prazo para execug¢do (em
[ESPERADO [ESPERADO) meses)

RE3 1. Realizar 1 (um) Estudo 1. N° de estudos 1.Relatérios Técnicos

Diagnostico
quantitativo e
qualitativo
sobre a
satisfacdo dos
usuarios e
percepcao de
gestores acerca
da presenca
institucional da
[AgSUS nos
territorios
realizado.

quantitativo com
representatividade nacional,
regional e por UF.

2. Realizar 1 (um) estudo
qualitativo com segmentos
estratégicos (usuarios, gestores e
profissionais de satude) realizado.

quantitativos com
representatividade
macional, regional e por
UF realizados.

2. N° de estudos
qualitativos com
segmentos estratégicos
(usuérios, gestores e
profissionais de saude)
realizados.

dos estudos realizados

2. Bases de microdados
estruturadas e
validadas.

REL. Produto 1: Relatdrio técnico de
analise quantitativa com
representatividade nacional, regional e
por UF, apresentando indicadores,
segmentacdes, comparagoes territoriais,
variaveis explicativas e estimativas
estatisticas referentes ao grau de
conhecimento, compreensao e
percepedo da atuacdo da AgSUS com o
Ministério da Saude.

2026 2027

RE1. Produto 2: Relatdrio consolidado
do diagndstico nacional, com
representatividade estatistica regional e
por UF, integrando analises
quantitativas e qualitativas, sintese
interpretativa dos achados, identificagédo
de fatores associados a aprovagdo e
engajamento, bem como
recomendacdes estratégicas para
aprimoramento das agdes da AgSUS ¢
da presenca institucional do Ministério

da Saude nos territorios.

2026 2027
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25- LINHA DE BASE DO

IAtualmente, ndo existe estratégia nacional estruturada e sistematica de comunicago publica voltada a traducao das agdes executadas pela AgSUS

RESULTADO ESPERADO para a populagﬁo.
26- 27- DESCRICAO [28- META (POR RESULTADO 29- INDICADOR (POR  [30- MEIOS DE 31- DESCRICAO DOS 32- PREVISAO DE
IRESULTADO [ESPERADO) IRESULTADO VERIFICACAO (POR PRODUTOS/SERVICOS EXECUCAO
ESPERADO ESPERADO) RESULTADO INiCIO TERMINO
ESPERADO)
RE 4 Estratégias de  |1. Formular 1 (uma) estratégia [1. N° de estratégias de |l. Relatdrio técnico de RE2. Produto 1: Documento técnico
comunicacdo [integrada de comunicagdo comunicacao recomendacdes com desenho de uma estratégia
institucional institucional com foco na institucional voltada a [estratégicas em integrada de comunicacdo piblica
voltada a divulgacdo das acdes executadas [populagdo para difusdo [comunicagdo publica, baseada nos achados do diagnéstic’o
populagdo para [pela AgSUS.; dos resultados das com foco em hacional, contendo plano de
difusdo dos acoes da AgSUS programas estratégicos comunic’agﬁo definindo publicos 2026 2027
resultados das 2. Desenvolver um (1) Conjunto [formuladas; da AgSUS; brioritérios Iilensagens—chave
agoes da AgSUS estmtuyadoNde. prqdutp s de linguagem,’formatos e diretriz’es para
formuladas. comunicagao institucional, em 2. N° dg prc:dutos de 2.Plan0. de ) traducdio dos contetdos técnicos das
conformidade com a proposta de |comunicagao Comunicagio hces da AgSUS para a populaciio em
comunicacao institucional, para |[institucional Institucional. oeral,
divulgagdo das ac¢des executadas [desenvolvidos.
pela AgSUS.
RE2. Produto 2:Desenvolvimento de
painéis de indicadores para
visualizagdo e divulgacdo dos 2026 2027

resultados da pesquisa.
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PLANO DE APLICACAO:

ELEMENTO DESPESA TOTAL (RS)
DIARIAS R$ 122.265,00
PASSAGENS R$ 201.000,00

SERVICOS DE TERCEIROS — PF

R$ 384.000,00

SERVICOS DE TERCEIROS —PJ

R$ 5.335.000,00

CUSTOS INDIRETOS (PSC 5%)

R$ 302.113,25

TOTAL

RS 6.344.378,25

CRONOGRAMA DE REPASSES:

Data prevista do repasse

Valor do repasse

Valor total para o ano

01/04/2026

RS 6.344.378,25

RS 6.344.378,25

TOTAL

RS 6.344.378,25

RS 6.344.378,25
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