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SERVICO PUBLICO FEDERAL
MINISTERIO DA SAUDE

TERCEIRO TERMO DE AJUSTE AC 80° TERMO
DE COOPERACAC TECNICA PARA O
DESENVOLVIMENTO DE ACOES VINCULADAS
AO PROJETO “AMPLIACAG DO ACESSO DA
POPULACAC BRASILEIRA A ATENGAC BASICA
EM SAUDE”, QUE ENTRE SI CELEBRAM O
MINISTERIO DA SAUDE/FUNDO NACIONAL
DE SAUDE E A ORGANIZAGCAO PAN-
AMERICANA DA SAUDE/ORGANIZACAO
MUNDIAL DA SAUDE.

0 MINISTERIC DA SAUDE/FUNDO NACIONAL DE SAUDE, doravante denominado
MINISTERIO, inscrito no CNPJ no. 00.530.493/0001-71, neste ato representado pelo
Ministro de Estado da Salde, ALEXANDRE ROCHA SANTOS PADILHA, nomeado pelo Decreto
de 01.01.2011, publicado no Didrio Oficial da Unido de 01.01.2011, inscrito no CPF/MF sob o
no 131.926.798-08 e a Secretdria Executiva, MARCIA APARECIDA DO AMARAL, nomeada pelo
Decreto de 01.01.2011, publicado no DOU de 01.01.2011, Edicdo Extra, com domicilio
especial na Esplanada dos Ministéries, Bloco G, Brasilia/DF, portadora do RG n?. 5.069.503-4,
expedido pela SSP/SP, e inscrita no CPF nt. 007.980.138-26, e a ORGANIZACAC PAN-
AMERICANA DA SAUDE/ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, doravante OPAS/OMS,
inscrita no CNP3 n®, 04.096.431/0001-54, neste ato representado pelo seu Representante no
Brasil, Dr. Joaguin Felipe Molina Leza, com domicilio especial no Setor de Embaixadas Norte,
lote 19, Brasilia/DF, portador do RG n®, FI 21678-00, emitido pelo MRE, e inscrito no CPF no,
702.767.611-70, conforme delegagdo de sua Diretora, Dra. Carissa F. Etienne, e
considerando a importéncia de ser dada continuidade 3s acgdes conjuntas que vém sendo
desenvolvidas por meio do Ajuste Complementar ac Acordo Basico, firmado entre o Governo
da Republica Federativa do Brasil e a Reparticio Sanitaria Pan-Americana para funcicnamento
do Escritério de Area da Organizagdo Pan-Americana de Salde/Organizacdo Mundial da Salde
no Brasil, celebrado em 16.03.2000, a ser executado e cumprido conforme Decreto n®. 3.594,
de 08.09.2000, pubiicado ne DOU de 09.09.2000, RESOLVEM firmar o 3° Termo de Ajuste ao
80¢ Termo de Cooperacdo Técnica para a impiementagdo do Projeto “AMPLIACAO DO
ACESSO DA POPULACAO BRASILEIRA A ATENCAO BASICA EM SAUDE" e das atividades
selecionadas na Proposta de Cooperagéo Técnica da Representagdo da OPAS/OMS no Brasil,
celebrado entre as partes, que servira de base legal suficiente para a celebracdo e
interpretacdo deste Termo, processado sob o n°. 25000.223376/2012-63, no que ¢ aplicavel
a0 MINISTERIO, mediante as seguintes clausulas e condi¢tes:

CLAUSULA PRIMEIRA: DO OBJETO

O presente Termo tem por objeto a insercdo de metas e recursos para garantir a
Cooperacio Técnica entre o MINISTERIO e a ORGANIZAGCAO no marco do 802 Termo de
Cooperacio Técnica para o desenvolvimento do "PROJETO DE AMPLIACAO DO ACESSO
DA POPULACAO BRASILEIRA A ATENGAO BASICA EM SAUDE", doravante denominado
PROJETO, em virtude de mandato dos Estados Membros da OPAS/OMS de promover a
Cooperacdo Técnica Internacional entre Paises/Cooperagio Sul-Sul, e assim viabilizar o
“PROGRAMA DE COOPERA@EO T.éCl\FfICA DA ORGANIZAQL&O PAN-AMERICANA DA
SAUDE PARA A PARTICIPACAQ DE MEDICOS CUBANOS NO PROJETO MAIS MEDICOS

PARA O BRASIL”, doravante denominado PROGRAMA.

CLAUSULA SEGUNDA: DAS OBRIGACOES DAS PARTES y
i (2

Para o desenvolvimento das atividades do PROGRAMA:

1 - Compete ao MINISTERIO, em conformidade com syas politicas, normas e

regulamentos:
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a) Elaborar, conjuntamente com OPAS/OMS, e implementar uma estratégia de
comunicagdo do PROGRAMA.

b) Definir, conjuntamente com a OPAS/OMS, a Equipe de Gestdo, Coordenagao
e Implementagac do PROGRAMA que atuard na cooperagdo técnica junto a
OPAS/OMS,

¢) Apoiar, em coordenagio com a QPAS/OMS, todas as etapas do PROGRAMA.

d} Convidar, quando oportunc, a OPAS/OMS a participar das insténcias da
“Coordenacdo do Projeto Mais Médicos para o Brasil”.

e) Comunicar a OPAS/OMS o perfil do Médico Participante e a documentagao
necessaria para sua participagédo no PROGRAMA.

f) Garantir, conjuntamente com a OPAS/OMS, a logistica necessaria para
capacitacBio dos Médicos Participantes no PROGRAMA, dando ciéncia a
OPAS/OMS das diretrizes e etapas do acompanhamento técnico feito pelas
instituicdes publicas de educacéo superior.

g) Elaborar e implementar o plano de distribuicdo no territdrio brasileiro dos
Médicos Participantes ho PROGRAMA.

h) Garantir a emissdo oportuna dos documentos migratorios, abertura de conta
corrente de titularidade dos Médicos Participantes no PROGRAMA, Cadastro
de Pessoa Fisica (CPF), registro provisério ne respectivo Conselho Regiona! de
Medicina (CRM) e demais documentos necessarios para a permanéncia no
territorio nacional durante toda sua participagdo no PROGRAMA.

i) Garantir, aos Médicos Participantes, a oferta e a realizagio de curso de
especializagdo por Instituigo Publica de Fducac@o Superior, pelo prazo de até
3 anos, prorrogével por igual pericdo, que envolvera atividades de ensino,
pesquisa e extensdo, gue tera componente assistencial mediante integragao
ensino-servigo.

i) Garantir o transporte dos Médicos Participantes no PROGRAMA dentro do
territorio nacional,

k) Garantir aos Médicos Participantes no PROGRAMA a aten¢dc a saude,
seguranga e, em casos de repatriacdo de corpo, o apoio necessario referente a
documentacdo obrigatdria.

) Remanejar o Medico Participante no PROGRAMA, nos casos em que
Municipios Participantes néo garantam alojamento e alimentaggo adequados,
nos termos definidos pela Coordenagdo do Projeto Mais Médicos para o Brasil,
para municipios que os garantam.

m) Garantir ao Médico Participante, nos termos disciplinados pela Coordenagac do
Projeto Mais Médicos para o Brasil, sem prejuizo do pagamento da bolsa, 30
(trinta) dias de recessoc por ano de participagac no PROGRAMA.

n) Elaborar, conjuntamente com a OPAS/OMS, Planos de Agao semestrais do
PROGRAMA com a projecaoc de recursos necessarios para seu financiamento.

o) Realizar, com base nos Planos de Acdo do PROGRAMA, o repasse semestral
antecipado a OPAS/OMS dos recursos referentes;

i) ao financiamento da cooperagao técnica prestada pela OPAS/OMS,
incluida a cooperagdo por meio de consultores e Assessores em Atencéo
Basica em Salde;

i) ao financiamento das bolsas dos Médicos Participantes, incluidas as
ajudas de custo de instalagdo, segundo definidos pela Ceordenagdo do
Projeto Mais Médicos para o Brasil, assim como o transporte
internacional dos Médicos Participantes (incluido o transporte por
recesso) e o seguro de vida com repatriagdo por morte.

p) Assegurar, com base nos Planos de Acgdo semestrais do PROGRAMA, o
financiamento das agdes previstas para o trimestre seguinte.

a) Realizar, conjuntamente com a OPAS/OMS, o monitoramento técnico mensal

_ do PROGRAMA de acordo com os Planos de Ag&o.

r) Elaborar, conjuntamente com a OPAS/OMS, os relatérios de gestéo
semestrais.

s) Divulgar, conjuntamente com a OPAS/OMS, os resultados e o impacto do
PROGRAMA ¢ registrar as hoas praticas da cooperagdo técnica internacicnal
em salde. '

t) Apoiar, conjuniamente com a OPAS/OMS, a sistematizag¢do, a disseminagido
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de conhecimento e o compartilhamento de experiéncias em acesso a atengaoc
hasica em salde, de modos de atuagdo e de valores do Sistema Unico de
Salde no contexto da cooperacio entre palses e da cooperagdo sul-sul.

Compete a ORGANIZACAO, em conformidade com suas politicas, normas e
regulamentos, sujeita a disponibilidade de recursos a serem transferidos por
meio do presente Termo de Ajuste:

a) Elaborar, conjuntamente com 0O MINISTERIO, uma estratégia de
comunicacac do PROGRAMA.

b) Estabelecer a FEquipe de Gestdo, Coordenagdo € Implementagdo do
PROGRAMA nas dependéncias da OPAS/OMS, que gtuaré na cooperagao
técnica da OPAS/OMS, com a participagdo do MINISTERIO.

¢) Conformar um conjunto de Assessores em Atencdo Basica em Salde gue
acompanhardo o PROGRAMA nos niveis nacional e estadual, que facilitarao a
‘interlocucio com os Medicos Participantes.

d) Apoiar todas as etapas do PROGRAMA, em coordenagac com o0
MINISTERIO.

e) Acompanhar e apoiar 0 avango dos resultados esperades, dos indicadores e da
execucdo das atividades do PROGRAMA e sua contribuigdo ao Plano Nacional
de Saude brasileiro e do Planc Estratégico da OPAS/OMS.

f) Elaborar, conjuntamente com 0 MINISTERIO, a sistematizagdo, a
disseminagao de conhecimento e o compartilhamento de experiéncias em
acesso a atencdo bdsica, de modos de atuacdo e de valores do Sistema Unico
de Satde no contexto da cooperagao entre paises e da cooperagdo sul-sul.

g) Elaborar, conjuntamente com G MINISTERIO, cursos e seminarios,
destinados ao intercambic de experiéncias entre oS Médicos Participantes no
PROGRAMA e demais profissionais da drea de saude no Ambito do “Projeto
Mais Médicos para o Brasil”.

h) Avaliar a selegdo dos médicos aptos a participacgdo no PROGRAMA nos termos
definidos pela Coordenagdo do Projetc Mais Médicos para o Brasil, devendo-se
apresentar os seguintes documentos acompanhados de tradug@o simples para
a lingua portuguesa:

i) Diploma expedido por instituicdo de educagdo superior estrangeira;

iy Habilitagdo para o exercicio da medicina em pais que possua relagao
estatistica médico-habitante com indice igual ou superior a 1,8/1.000
(um inteiro e oito décimos por mil), conforme Estatistica Mundial de
Salde da Organizagdo Mundial da Salde, a ser verificado pelo
MINISTERIO;

i) Declaragdo de situacdo regular emitida por 6rgéo competente do pais em
que esteja habilitado para o exercicio da medicina a ser conferido pelo
Ministério das RelagDes Lxteriores;

iv) Declaragdo de conhecimentos de lingua portuguesa, nos termos
definidos pela Coordenagdo do Projeto Mais Médicos para o Brasil;

v) Declaragdo de situagéo regular perante autoridade competente na esfera
criminal do pals em que estd habilitado o Médico Participante para o
exercicio da medicina no exterior (Declaracdo de nada consta criminal).

Encaminhar ao MINISTERIO planilha preenchida com dados para
encaminhamentos relacionados a CPF, conta e emissdo de visto de todos os
médicos selecionados para participar no PROGRAMA.

Comprovar o recolhimento referente 4 cobertura securitdria e seguridade social
dos Médicos Participantes.

k) Contratar o seguro de vida para 0s Médicos Participantes.

D)

Prestar cooperagdo técnica em apoio as capacitacbes dos Médicos Participantes,
por meio de profissionais, disponibilizagao de materiais e conteddo técnico,
entre outros.

m) Elahorar, conjuntamente com o MINISTERIO, Flanos de Acdo semestrais do

PROGRAMA com a projegdo de recursos necessarios para sgu financiamento;

,

n) Processar as agdes administrativas necessarias para a exgcugao dos Planos de

Acdo semestrais.
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0) Realizar, conjuntamente com o MINISTERIO, o monitoramento mensal da
execucdo dos Planos de Agdo semestrais do PROGRAMA.

p) Elaborar os relatérios técnico/financeiros semestrais do presente Termo de
Ajuste.

q) Elaborar a linha de base e definir metodologia de analise de impacto do
PROGRAMA utilizando os sistemas de informacdo oficiais brasileiros.

r) Realizar uma avaliagio anual do PROGRAMA conjuntamente com o
MINISTERIO e os Assessores em Atencdo Basica da Salde que acompanharao
0 PROGRAMA.

s} Elaborar e divulgar, conjuntamente com o MINISTERIO, os resultados e o
impacto do PROGRAMA e registrar as boas praticas da cooperagdo
internacional em salde.

CLAUSULA TERCEIRA: DOS RECURSOS

Para o Plano de Trabalho aprovado, que passa a fazer parte integrante deste
instrumento, independentemente de transcri¢do, o MINISTERIO apropriard para transferir a
ORGANIZACAO, no corrente exercicio, a quantia de R$510.957.307,00 (Quinhentos e dez
milhBes, novecentos e cinguenta e sete mil, trezentos e sete reais), na forma a seguir
descrita:

- Funcional Programatica: 10.128.2015.20YD.C001
— Natureza de Despesas: 338041

-  TFonte de Recurso: 6151000000

- Nota de Empenho: 128/2013

SUBCLAUSULA UNICA: Do total dos recursos de que trata esta Clausula,
R$ 24.331.301,00 (vinte e quatro milhdes, trezentos e trinta e um mil, trezentos e um real)
correspondentes a 5% (cinco por cento) do montante liquido prewsto neste Termo, referem-
se ao reembolso de custos indiretos decorrentes da cooperagdo tecnica a ser fornecida pela
ORGANIZACAO, conforme estabelecide na Subclausula Unica da Clausula Sétima do Termo
de Cooperacdo a que estd vinculado a este Termo.

CLAUSULA QUARTA: DA APLICACAC DA LEGISLACAC BRASILEIRA AOS MEDICOS
PARTICIPANTES

As Partes acordam que os Médicos Participantes no PROGRAMA estao submetidos a
legislacdo brasileira no que se refere as suas responsabilidades civis e penais.

CLAUSULA QUINTA: DA VIGENCIA E DAS ALTERACOES

Este Termo tera vigéncia a contar de sua assinatura por trés anos, prorrogavel, de
comum acordo, limitada & vigéncia do Termo de Cooperagdo Técnica a que esta vinculado,

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

CLAUSULA SEXTA: DA RESCISAO E DENUNICA

O presente Termo poderd ser rescindido consoante estabelecido na Clausula Décima
Segunda do Termo de Cooperagdo Técnica a que e vinculado, bem como por fato
superveniente ocorrido em acordos, convénios, termos e ajustes celebrados entre a
ORGANIZAGAO e os Estados Membros, que o torne formal ou materialmente inexeqiiivel o
seu cumprimento. pela ORGANIZACAC, mediante notmcagao escrita a0 MINISTERIO,
observada a prestacio de contas dos recursos financeiros ja transferidos e o reconhecimento
de saldo n3o utilizado, assim como o cumprimente dos compromissos ja copftraidos e a saida
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do pais dos participantes no PROGRAMA, conforme necessario.

CLAUSULA SETIMA: ISENCAOC DE RESPONSABILIDADES DA OPAS/OMS E SUA
PROTECAO

O Governo tera a seu cargo a tramitacgdo de todas as reclamactes gue possam Vir a
ser feitas por terceiros, incluidos os Medicos Participantes e Assessores em Atencdo Basica da
Salde que acompanhardo o PROGRAMA, contra a OPAS/OMS e seus peritos, agentes ou
funcionarios, com as isengdes concedidas pelo Artigo I, Paragrafo 6, do Acordo Basice de
Assisténcia Técnica, assinado em 29 de dezembro de 1564, entre a Orgamzagao das Nagbes
Unidas, suas agéncias especializadas, incluida a Organizacdo Mundial da Saude e o Governo
da Republica Federativa do Brasil.

CLAUSULA OITAVA: DA RATIFICACAO

Ficam ratificadas as demais cldusulas e condigbes do Termo de Cooperagdo Tecnica
nac modificadas por este Termo de Ajuste.

CLAUSULA NONA: DA PUBLICACAC

0O MINISTERIO encaminharad extrato deste Termo de Ajuste até o quinto dia Util do
més sequinte ao da sua assinatura para publicacdo no Digrio Oficial da Unidio, a quai devera
ocorrer num prazo de até 20 (vinte) dias daquela data.

E assim por estarem de pleno acordo e ajustados, o© MINISTERIO e a
ORGANIZAGAQ/ assinam o presente Termo de Ajuste em 4 {quatro) vias de igual teor e
forma, para osfins de direito.

4

‘Brasilia, de de 2013.

J /.

ALE ﬂAN'ERE ROCHA SANTOS PADILHA Dra. Carissa F. Etienne

/ Minlstro de Estado da Sadde. Pela Organizagao Pan-Americana da
““Galde/organizacio Mundial da Salde

Pejﬁ Ministério da Salde/Funy
4 de Satude __;

o Nacional /

P

‘ U{
DRA. MARCIA APARECIDA Dd AMARAL
Secretaria Executiva/MS.
pelo Ministério da Satde/Fundo Nacional

s

de Satde
TESTEMUNHAS: f; i
1, Nome: ! v
CPF:




PLANO DE TRABALHO
DESCRICAQ DO PROJETO

MINISTERIO DA SAUDE ANEXO |

(3° TA ao 80° TCT)

01- NCME DO ORGAO QU ENTIDADE PROPONENTE G2- PROCESSG N°. 03- EXERCICIO  j04-UF

Organizacdo Pan-Americana da Saude/Organizacdo |25000.223376/2012-63 2013/2016 |DF
Mundial da Satde — OPAS/OMS

05-CNP.J
04.096.431/0001-54
06- DDD 07- FONE 08~ FAX 09- E-MAIL
61 3251-9595 3226-0269 bra-projetos@paho.org
10 CONTA CORRENTE: . /| 11- BANCO CONVENIADO 12- AGENCIA 13- PRAGA DE PAGAMENTO 14-UF
S Citibank - 745 008 Brasilia BE
15- RECURSO ORGAMENTARIO 16.EMENDAN®  [17 - PARTICIPE 18 - CNPJDO PARTICIPE
1. NORMAL (X) 1. INTERVENIENTE
2. EMENDA 2. EXECUTOR (X)
19 - PROGRAMA 20- ORGAO FINANCIADOR
Amplia¢do do Acesso da Populagdo Brasileira & Atengdo Basica em Salde (X) MS/FNS

21- AGAQ A SER FINANCIADA
Cooperagio técnica na drea da Atencio Basica em Salde, no &mbito do Sistema Unico de Saide — SUS.

22 - DESCRICAQ SINTETICA DO OBJETO
O projeto abordard diretamente o tema da ampliacdo do acesso aos servigos de satide no nivel da atenco bdsicaem

municipios selecionados, contribuindo para a redugio de iniquidades nessas localidades, por meio da qualificacio e
da valorizagdo de profissionais que atuam nesse nivel de atencdo.

22- DESCRIGAD SINTETICA DO OBIETO

Este projeto visa o desenvolvimento de estratégias e processos de ampliagdo do acesso aos servicos do SUS, por meio
de agdes articuladas para atender as necessidades de populagbes selecionadas, centribuindo para a implementacio
do Sistema.

As acdes a serem executadas por este projeto estdo alinhadas ao Plano Nacional de Saude, inserido nc plano
estratégico do Governo Federal, com a meta de reduzir iniguidades em sadde e contribuir com a erradicacio da
pobreza no pals.

Nesse sentido, o0 Projeto visa contribuir na qualificagdo e valorizacio de profissionais da saldde garantindo acesso 3
populacdo selecionads e melhoria dos indicadores de satde. Ainda, objetiva garantir a producdo e apropriacio das
experiéncias € boas praticas de sua implementagdo que possam ser registradas e divulgadas.

Neste contexto, a execucdo do projeto, sustentado na cooperagdo internacional em salde, sera realizada a partir dos
seguintes resultados: a} Modos e valores baseadas nas praticas do SUS aprepriados pelos profissionais qualificados
por meio da Educagdo pelo Trabalhol; b) Intercdmbio de conhecimento na Atencéo Basica nas localidades prioritarias
para o SUS ampliado e fortalecido; ¢} Producdo e apropriacdo das experiéncias e boas praticas do projeto
sistematizadas e publicadas.

0 projeto aberdara diretamente o tema da ampliagdo do acesso aos servigos de satde no nivel da atengio basica em
municipios selecionados, contribuindo para a redugdo de iniquidades nessas localidades. As acdes utilizadas estdo
voltadas principalmente a qualificagdo e a valorizacdo de profissionais que atuam nesse nivel de atengdo. Uma
consequéncia direta esperada € a melhoria dos indicadores de salde nessas dreas.
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23~ JUSTIFICATIVA DA PROPOSICAC

O Projeto visa a ampliar 0 acesso aos servigos do Sistema Unico de Satide por meio da qualificagdo e da valorizacdio de
profissionais da saude, contribuindo principalmente para o objetivo estratégico nimero 07 do Plano Nacional de
Saude relacionado 4 adequada alocacio, qualificagdo e valorizagio dos profissionais de satde.

No contexto internacional, a maioria dos paises da Regido das Américas ainda que se identifiguem melhoria na
utilizacdo dos servigos de saude, as iniquidades ainda persistem. Estima-se que 125 milhes de pessoas que vivem na
América Latina e Caribe ndo tém acesso a servigos héasicos de salde. Internamente nos paises, as iniquidades afetam
as populagdes de baixa renda, populagdes rurais e indigenas.

Notam-se, ainda, deshalancos na densidade, na distribuicio e nas competéncias da for¢a de trabalho em sadade, o que
contribui para iniquidades sociais e limites de acesso a servicos de salde. Os déficits de recursos humanos em saide
somados aos problemas de migracdo, deficiéncias de regulacdo, de educagdo e treinamento em atencgdo primaria em
saude marcam um panorama de dificuldades nesse campo.

Assim, este projeto visa a contribuir para o alcance dos objetivos estratégicos (0S) detinidos no Plano Estratégico da
OPAS, destacando-se o 0S 10 “Mejorar la organizacidn, gestién y prestacién de los servicios de salud”, o 0S 11
“Fortalecer el liderazgo, la gobernanza y la evidencia cientifica de los sistemas de salud” e o 0S 13 relacionado a
“Asegurar la existencia de un personal de salud disponible, competente, productivo y capaz de responder a las
necesidades, con miras a mejorar los resultados sanitarios”.

Para tanto, a Secretaria de Gestdo do Trabalho e Educacdo em Salde {(SGTES) e a Organizagdo Pan-Americana da
Saade — QOPAS/OMS elaboraram este Termo de Cooperagdo Técnica buscando abordar diretamente o tema da
ampliacdo do acesso aos servigos de satde no nivel da atengdo bdsica em municipios seiecionados, contribuindo para
a reducdo de iniquidades nessas localidades. As acdes utilizadas estdo voltadas principalmente a qualificagdo e 3
valorizagdo de profissionais que atuam nesse nivel de ateng@o. Uma consequéncia direta esperada ¢ a melhoria dos
indicadores de salide nessas areas.
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