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MINISTERIO DA SAUDE
GABINETE DO MINISTRO

PORTARIA GM/MS N° 8.031, DE 5 DE SETEMBRO DE 2025

Institui o Anexo LXXXVI-A a Portaria de Consolidagcdo GM/MS n° 5, de 28 de setembro de 2017, para dispor sobre o
Programa Nacional de Apoio a Atengdo Oncoldgica - Pronon e o Programa Nacional de Apoio a Atencao da Saude
da Pessoa com Deficiéncia - Pronas/PCD.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicdes que lhe confere o art. 87, paragrafo
unico, incisos | e Il da Constitui¢cao, resolve:

Art. 1° Fica instituido o Anexo LXXXVI-A a Portaria de Consolidagcdo GM/MS n° 5, de 28 de setembro
de 2017, para dispor sobre o Programa Nacional de Apoio a Atengao Oncoldgica - Pronon e o Programa Nacional
de Apoio a Atencao da Saude da Pessoa com Deficiéncia - Pronas/PCD, na forma do Anexo a esta Portaria.

Art. 2° A Secretaria-Executiva do Ministério da Saude terda nove meses, contados da data da
publicacdo deste ato, prorrogaveis por igual periodo, para publicar, no sitio eletrénico do Ministério da Saude,
Manual Orientativo sobre a apresentagéo, execugao e prestagdo de contas de projetos no dmbito do Pronon e do
Pronas/PCD.

Art. 3° Os projetos que contemplam a prestagdo de servicos médico-assistenciais aprovados no
ambito do Pronon e do Pronas/PCD anteriormente a vigéncia desta alteragdo normativa deverao realizar o registro
da producédo exclusivamente no Conjunto Minimo de Dados da Ateng¢do a Saude (CMD), nos termos do art. 74 do
Anexo LXXXVI-A a Portaria de Consolidacgo GM/MS n° 5, de 28 de setembro de 2017. O prazo para a
implementacdo do registro obedecera ao prazo que for estabelecido em ato do Ministro de Estado da Saude,
conforme disposto no Art. 8° do Decreto n°® 9.775, de 30 de abril de 2019.

Art. 4° Fica revogado o Anexo LXXXVI da Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 5, de 28 de setembro
de 2017.

Art. 5° Esta portaria entra em vigor na data de sua publicacéo.

ALEXANDRE ROCHA SANTOS PADILHA

ANEXO

(Anexo LXXXVI-A a Portaria de Consolidagado GM/MS n° 5, de 28 de setembro de 2017)

DO PROGRAMA NACIONAL DE APOIO A ATENGAO ONCOLAOGICA - PRONON E DO PROGRAMA
NACIONAL DE APOIO A ATENCAO DA SAUDE DA PESSOA COM DEFICIENCIA - PRONAS/PCD

CAPITULO |
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 1° Ficam estabelecidos os procedimentos relativos ao Programa Nacional de Apoio a Atengao
Oncologica - Pronon e ao Programa Nacional de Apoio a Atengcdo da Saude da Pessoa com Deficiéncia -
Pronas/PCD, a serem executados por meio de agdes e servicos complementares desenvolvidos por pessoas
juridicas de direito privado, de natureza associativa ou fundacional, sem fins lucrativos, habilitadas junto ao
Ministério da Saude, mediante a captagao e a canalizagao de recursos oriundos de renuncia fiscal.

Paragrafo unico. Os doadores deverdao observar a regulamentagao expedida pela Secretaria da
Receita Federal do Brasil sobre os procedimentos a serem adotados para fruicdo dos beneficios fiscais relativos ao
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Imposto sobre a Renda das Pessoas Fisicas e Juridicas, nas doagdes efetuadas diretamente ao Pronon e ao
Pronas/PCD.

Art. 2° Para efeito deste Anexo, considera-se:

| - conta captagdo: conta bloqueada para movimentagdo pela instituigdo, na qual os doadores e
patrocinadores depositam os recursos para os projetos;

Il - conta movimento: conta de livre movimentagao pela instituigao;
Il - doador: pessoa fisica ou juridica que financiara projetos e que obtera beneficio de renuncia fiscal;

IV - instituicdo: pessoa juridica de direito privado, associativa ou fundacional, sem fins lucrativos,
interessada em desenvolver agdes e servigos no ambito do Pronon e do Pronas/PCD;

V - mesas técnicas: atividades em que participam técnicos do Ministério da Saude e representantes de
instituicbes com objetivo de esclarecer duvidas e aprimorar os projetos, contribuindo para a qualidade, a
transparéncia e a eficacia das parcerias estabelecidas;

VI - prestacéo de servicos médico-assistenciais: qualquer a¢do ou servico que tenha como objeto a
prestacdo direta de assisténcia na area da saude ou de apoio a saude para a pessoa com cancer ou com
deficiéncia;

VII - projeto: conjunto de operagdes, limitadas no tempo, das quais resulta em produtos ou servigos
destinados a satisfagao de interesses compartilhados pela administragédo publica e pela instituicao; e

VIII - termo de compromisso: instrumento juridico a ser celebrado entre o Ministério da Saude e a
instituicdo, o qual estabelecera direitos e obrigagdes para a execugao dos respectivos projetos no dmbito do Pronon
e do Pronas/PCD.

Secao |
Do Programa Nacional de Apoio a Atencédo Oncoldgica - Pronon

Art. 3° As acdes e os servigos de atengéo oncoldgica, a serem apoiados com recursos captados para
o Pronon, compreendem os seguintes campos de atuagao:

| - a prestacao de servigos meédico-assistenciais;

Il - a formagado, a qualificagdo e o aperfeicoamento de recursos humanos em todos os niveis de
atencgao; e

Il - a realizagao de pesquisas clinicas, epidemioldgicas e experimentais.

Paragrafo unico. A prevencgdo, o rastreamento e o controle do cancer englobam a prevengdo, a
deteccgao precoce, o diagnéstico, o tratamento, a oferta de reabilitagdo e de cuidado paliativo, fazendo ainda parte
do cuidado integral a pesquisa e a promogao da informacgdo na perspectiva da Politica Nacional de Prevencgéo e
Controle do Cancer - PNPCC.

Art. 4° Consideram-se instituicdes de saude que atuam na prevencgao e controle do cancer as pessoas
juridicas de direito privado, associativas ou fundacionais, sem fins lucrativos:

| - certificadas como Entidades Beneficentes de Assisténcia Social, na forma da Lei Complementar n°
187, de 16 de dezembro de 2021; ou

II - qualificadas como Organizagbes Sociais - OS, na forma da Lei n°® 9.637, de 15 de maio de 1998; ou

Il - qualificadas como Organizag¢des da Sociedade Civil de Interesse Publico - OSCIP, na forma da Lei
n° 9.790, de 23 de margo de 1999.

Secao Il
Do Programa Nacional de Apoio a Atencédo da Saude da Pessoa com Deficiéncia - Pronas/PCD

Art. 5° As acbes e os servigos de atencdo a saude da pessoa com deficiéncia apoiados com as
doacdes captadas para o Pronas/PCD compreendem os seguintes campos de atuagéo:

| - a prestacao de servigos meédico-assistenciais;

Il - a formagado, a qualificagdo e o aperfeigoamento de recursos humanos em todos os niveis de
atencgao; e

Il - a realizacao de pesquisas clinicas, epidemioldgicas, experimentais e socioantropoldgicas.

§ 1° As agdes de promogédo a saude e de reabilitagdo da pessoa com deficiéncia se destinam a
pesquisa, a promogao da informacdo e da saude, ao diagndstico precoce, ao tratamento, a reabilitacdo e
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habilitacdo, ao uso terapéutico de tecnologias assistivas e aos projetos intersetoriais de apoio a saude voltados as
pessoas com deficiéncia na perspectiva da Politica Nacional de Atengdo Integral a Saude da Pessoa com
Deficiéncia - PNAISPD.

§ 2° Os servigos de apoio a saude sao agdes de carater intersetorial que atuam na fronteira do campo
clinico e social com o objetivo de ampliar, estimular e manter as capacidades funcionais, a integralidade do cuidado
em reabilitacdo e em habilitacdo, a autonomia, inclusao, inser¢ao e a participagao social da pessoa com deficiéncia
na perspectiva da PNAISPD e do modelo social da deficiéncia, por meio de praticas esportivas, terapias assistidas
por animais, producéao cultural e artistica e de capacitagao e de habilitagao para inser¢ao no trabalho.

Art. 6° Consideram-se instituicdes de promog¢do a saude e de reabilitacdo as pessoas juridicas de
direito privado, associativas ou fundacionais, sem fins lucrativos:

| - certificadas como Entidades Beneficentes de Assisténcia Social, na forma da Lei Complementar n°
187, de 16 de dezembro de 2021; ou

II - qualificadas como Organizagbes Sociais - OS, na forma da Lei n® 9.637, de 15 de maio de 1998; ou

Il - qualificadas como Organizag¢des da Sociedade Civil de Interesse Publico - OSCIP, na forma da Lei
n° 9.790, de 23 de margo de 1999; ou

IV - que prestem atendimento direto e gratuito as pessoas com deficiéncia e que sejam cadastradas
no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES do Ministério da Saude.

CAPITULO I

DA GOVERNANCA E GESTAO DO PRONON E DO PRONAS/PCD
Secao |

Do Comité de Gestao e Governanga

Art. 7° Fica instituido, no &mbito do Ministério da Saude, o Comité de Gestdo e Governanga do Pronon
e do Pronas/PCD.

Art. 8° O Comité de Gestdo e Governanga do Pronon e do Pronas/PCD sera composto por
representantes dos seguintes érgaos e entidades:

| - dois representantes da Secretaria-Executiva do Ministério da Saude, que o coordenarg;
Il - dois representantes da Secretaria de Atengéo Especializada a Saude do Ministério da Saude;

Il - um representante da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo e do Complexo Econdémico-
Industrial da Saude do Ministério da Saude;

IV - um representante da Secretaria de Gestao do Trabalho e da Educagéo na Saude do Ministério da
Saude;

V - um representante do Conselho Nacional de Saude, representando as entidades e os movimentos
sociais nacionais de usuarios do SUS na area de atengao oncoldgica e da pessoa com deficiéncia;

VI - um representante do Conselho Nacional de Secretarios de Saude; e
VII - um representante do Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude.

§ 1° Os representantes, titulares e suplentes serdo indicados pelos dirigentes maximos dos
respectivos 6rgaos e entidades a que pertencem e designados por ato do Secretario-Executivo, a ser publicado no
prazo de trinta dias, contados da data de publicagdo da Portaria.

§ 2° O Comité de Gestdo e Governanga do Pronon e do Pronas/PCD se reunira ordinariamente em
plenaria uma vez por trimestre, e, extraordinariamente, mediante convocagao pela sua coordenagao.

§ 3° Os membros do Comité de Gestdo e Governanga do Pronon e do Pronas/PCD que se
encontrarem no Distrito Federal se reunirdo preferencialmente de modo presencial, e os membros que se
encontrarem em outros entes federativos participarao da reunido por meio de videoconferéncia.

§ 4° O quérum de reunido do Comité é de maioria absoluta dos membros, incluindo o coordenador do
Comité, e o quérum de aprovagao € de maioria simples, relativamente aos membros presentes na reuniao.

§ 5° A secretaria executiva do Comité serd exercida pelo Departamento de Cooperagdo Técnica e
Desenvolvimento em Salde da Secretaria-Executiva, que prestara apoio técnico-administrativo necessario ao
funcionamento de suas atividades.
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§ 6° O membro do Comité de Gestdo e Governanca do Pronon e do Pronas/PCD declarara,
formalmente, eventual conflito de interesses entre suas atividades profissionais e o tema objeto de deliberagdo do
colegiado e devera se abster de participar da discusséo e da deliberagao.

§ 7° O Coordenador do Comité de Gestdo e Governanga do Pronon e do Pronas/PCD podera convidar
representantes de outros érgaos e entidades, governamentais e nao governamentais, bem como especialistas de
notdrio conhecimento em assuntos relacionados aos temas tratados nas reunides, incluindo representantes da
sociedade civil e do controle social, cuja presenga seja considerada necessaéria, e constituir mesas técnicas, sem
direito a voto, por meio de ato da Secretaria-Executiva, para o cumprimento de finalidades especificas.

§ 8° A participagao de convidados especialistas para constituir mesas técnicas no Comité de Gestéo e
Governanga do Pronon e do Pronas/PCD terd carater voluntario e ndo configurara qualquer tipo de vinculo
empregaticio com a administragao publica.

§ 9° Além do voto ordinério, o coordenador do Comité tera o voto de qualidade em caso de empate.

§ 10. As reunides do Comité de Gestdo e Governanga do Pronon e do Pronas/PCD deverdo ser
formalizadas em atas, contendo os encaminhamentos e as deliberagbes adotadas, além da assinatura de todos os
participantes da reuniao.

§ 11. A participacdo no Comité de Gestdo e Governangca do Pronon e do Pronas/PCD sera
considerada prestagao de servigo publico relevante, nao remunerada.

Art. 9° Compete ao Comité de Gestao e Governanca do Pronon e do Pronas/PCD:

| - estabelecer objetivos e métricas de desempenho para cada programa relacionadas a contribuigao
as politicas nacionais respectivas;

Il - deliberar sobre os critérios para a alocagéo dos recursos, alinhados com os objetivos e diretrizes
das politicas nacionais relacionadas;

Il - definir as areas prioritarias para execugéo das agdes e servigos de atengdo a pessoa com cancer
e de atencdo a pessoa com deficiéncia;

IV - deliberar sobre a priorizagdo de projetos submetidos ao Ministério da Saude, considerando os
recursos da renuncia fiscal disponiveis para o exercicio;

V - deliberar sobre os parametros para aprovagao, acompanhamento e prestacdo de contas dos
projetos, quando necessario;

VI - promover a divulgagdo e a comunicagao transparente de informacdes referentes as parcerias
celebradas com organizagdes da sociedade civil;

VII - deliberar sobre a realizagdo de mesas técnicas com as instituicdes para qualificagcdo dos projetos;

VIII - promover a harmonizagdo dos entendimentos entre as secretarias finalisticas competentes do
Ministério da Saude sobre as anadlises técnicas realizadas com convergéncia ao alinhamento estratégico
institucional;

IX - aprovar o edital de chamamento publico levando-se em consideragao as diretrizes e prioridades
definidas;

X - analisar a conformidade dos pareceres técnicos emitidos pelas secretarias finalisticas;
XI - julgar os casos de inabilitagcao de instituicdes durante toda a execugéo da parceria;

Xl - deliberar acerca de projetos de instituicbes declaradas inabilitadas ou que perderam a
qualificagdo ou a regularidade fiscal, tributaria e de seguridade social; e

XIII - deliberar sobre os casos omissos.
Subsegéo |
Da Comisséao de Selegéo de Projetos

Art. 10. A Comissado de Selecdo de Projetos é instancia administrativa operacional colegiada,
coordenada por um representante do Departamento de Cooperagdo Técnica e Desenvolvimento em Saude da
Secretaria-Executiva e destinada a processar e julgar o processo de selegdo de projetos, sendo constituida por ato
especifico da Secretaria-Executiva do Ministério da Saude.

§ 1° A comissdo podera ser composta por, além do coordenador, pelo menos um e por até oito
servidores ocupantes de cargo efetivo ou emprego permanente do quadro de pessoal da administragdo publica
federal.
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§ 2° O numero total de participantes da comissao dependera das especificidades de cada edital de
chamamento publico.

§ 3° Os titulares e suplentes da comisséo serdo indicados pelos dirigentes maximos dos respectivos
orgaos e entidades que integram bem como designados por ato do Secretario-Executivo.

§ 4° A Comisséo de Selecdo de Projetos se reunirda mediante convocagdo de sua coordenagao e
quando ocorrer a deliberagao de que tratam os arts. 14 e 15.

§ 5° Os membros da Comissédo de Selegdo de Projetos que se encontrarem no Distrito Federal se
reunirdo preferencialmente de modo presencial, e os membros que se encontrarem em outros entes federativos
participarao da reuniao por meio de videoconferéncia.

§ 6° O quérum de reunidao da Comissao é de maioria absoluta dos membros, incluindo o coordenador
da Comissao, e o quérum de aprovagao é de maioria simples, relativamente aos membros presentes na reuniao.

§ 7° A secretaria executiva da Comissao sera exercida pelo Departamento de Cooperagéo Técnica e
Desenvolvimento em Saude da Secretaria-Executiva, que prestara apoio técnico-administrativo necessario ao
funcionamento de suas atividades.

§ 8° A Secretaria-Executiva podera estabelecer comissdo Unica de sele¢do ou uma comissédo por
edital de selecao, observado o principio da eficiéncia.

§ 9° O membro da Comissdo de Selegdo de Projetos declarara, formalmente, eventual conflito de
interesses entre suas atividades profissionais e o tema objeto de deliberagdo do colegiado e devera se abster de
participar da discussao e da deliberagéo.

§ 10. O Coordenador da Comissdo de Selegédo de Projetos podera convidar representantes de outros
orgaos e entidades, governamentais e ndo governamentais, bem como especialistas de notério conhecimento em
assuntos relacionados aos temas tratados nas reunides, incluindo representantes da sociedade civil e do controle
social, cuja presenga seja considerada necessaria, e constituir mesas técnicas, sem direito a voto, por meio de ato
da Secretaria-Executiva, para o cumprimento de finalidades especificas.

§ 11. A participagdo de convidados especialistas para constituir mesas técnicas na Comissdo de
Selegdo de Projetos tera carater voluntario e ndo configurara qualquer tipo de vinculo empregaticio com a
administragao publica.

§ 12. Além do voto ordinario, o coordenador da Comissdo terd o voto de qualidade em caso de
empate.

§ 13. As reunides da Comisséo de Selegado de Projetos deverdo ser formalizadas em atas, contendo
os encaminhamentos e as deliberagcbées adotadas, além da assinatura de todos os participantes da reuniéo.

§ 14. Nao podera participar da Comissao de Seleg¢ado de Projetos o indicado que tiver participado, nos
ultimos cinco anos contados da instituicdo da comissdo, como associado, cooperado, dirigente, conselheiro ou
empregado de qualquer organizagdo participante do chamamento publico, ou cuja atuagédo no processo de selegédo
configure conflito de interesses, nos termos da Lei n° 12.813, de 16 de maio de 2013.

§ 15. A Comisséao de Selegao de Projetos podera, dentro do prazo de analise estabelecido no edital de
chamamento publico, diligenciar para elucidar duvidas e omissdes, bem como para verificar a autenticidade das
informacgdes e documentos apresentados pelos proponentes na plataforma eletronica relativa ao TransfereGov ou
sistema acessorio que venha a substitui-lo, respeitados o prazo de dez dias para resposta do proponente e os
principios da isonomia, da impessoalidade e da transparéncia.

§ 16. Sao atribuicdes da Comisséo de Selecéo de Projetos:

| - elaborar proposta de edital de chamamento publico consoante diretrizes e prioridades definidas
pelas secretarias finalisticas responsaveis pelas respectivas politicas tematicas;

Il - analisar a documentagao de habilitagdo da instituicdo e dar publicidade ao resultado;
Il - classificar as propostas avaliadas e dar publicidade do resultado preliminar classificatério; e

IV - publicar o resultado final, considerando o valor global maximo das dedugbes definido em ato
conjunto dos Ministros de Estado da Fazenda e da Saude, com base em um percentual da renda tributavel das
pessoas fisicas e do imposto sobre a renda devido pelas pessoas juridicas tributadas com base no lucro real,
conforme § 5°, art. 16 do Decreto n° 7.988, de 17 de abril de 2013.

Subsecéo
Da Comissao de Monitoramento e Avaliagdo dos Projetos

Art. 11. A Comissdo de Monitoramento e Avaliacdo dos Projetos é a instdncia administrativa
operacional colegiada, coordenada por um representante do Departamento de Cooperagdo Técnica e
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Desenvolvimento em Saude da Secretaria-Executiva e responsavel pelo monitoramento do conjunto de parcerias,
sendo constituida por ato especifico da Secretaria-Executiva do Ministério da Saude.

§ 1° A comissao podera ser composta por, além do coordenador, pelo menos um e por até oito
servidores ocupantes de cargo efetivo ou emprego permanente do quadro de pessoal da administragdo publica
federal.

§ 2° O numero total de participantes da comissao dependera das especificidades de cada edital de
chamamento publico.

§ 3° Os titulares e suplentes da comisséo serdo indicados pelos dirigentes maximos dos respectivos
orgaos e entidades que integram bem como designados por ato do Secretario-Executivo.

§ 4° A Comissao de Monitoramento e Avaliagdo reunir-se-a mensal ou trimestralmente, de acordo com
a complexidade e a duragdo dos projetos, competindo ao coordenador definir a periodicidade e fixar a agenda
semestral de reunides, bem como convocar, em carater extraordinario, sempre que necessario.

§ 5° Os membros da Comissédo de Monitoramento e Avaliagdo que se encontrarem no Distrito Federal
se reunirao preferencialmente de modo presencial, e os membros que se encontrarem em outros entes federativos
participarao da reuniao por meio de videoconferéncia.

§ 6° O quérum de reunido da Comissado é de maioria simples dos membros, incluindo o coordenador
da comisséo, e o quérum de aprovagao € de maioria simples, relativamente aos membros presentes na reuniao.

§ 7° A secretaria executiva da Comissao sera exercida pelo Departamento de Cooperagéo Técnica e
Desenvolvimento em Saude da Secretaria-Executiva, que prestara apoio técnico-administrativo necessario ao
funcionamento de suas atividades.

§ 8° O Departamento de Cooperagao Técnica e Desenvolvimento em Saude da Secretaria-Executiva
podera estabelecer uma ou mais comissdes de monitoramento e avaliagdo, observado o principio da eficiéncia.

§ 9° O membro da Comissado de Monitoramento e Avaliagdo declarara, formalmente, eventual conflito
de interesses entre suas atividades profissionais e o tema objeto de deliberacdo do colegiado e devera se abster de
participar da discussao e da deliberagéo.

§ 10. O Coordenador da Comissao de Monitoramento e Avaliagdo podera convidar representantes de
outros orgaos e entidades, governamentais e nao governamentais, bem como especialistas de notério
conhecimento em assuntos relacionados aos temas tratados nas reunibes, incluindo representantes da sociedade
civil e do controle social, cuja presenca seja considerada necessaria, e constituir mesas técnicas, sem direito a voto,
por meio de ato da Secretaria-Executiva, para o cumprimento de finalidades especificas.

§ 11. A participagdo de convidados especialistas para constituir mesas técnicas na Comissdo de
Monitoramento e Avaliagao tera carater voluntario e ndo configurara qualquer tipo de vinculo empregaticio com a
administragao publica.

§ 12. Além do voto ordinario, o coordenador da Comissdo terd o voto de qualidade em caso de
empate.

§ 13. As reunides da Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo deverdo ser formalizadas em atas,
contendo os encaminhamentos e as deliberagcdes adotadas, além da assinatura de todos os participantes da
reuniao.

§ 14. Nao podera integrar a Comissao de Monitoramento e Avaliagéo, o indicado que tiver participado,
nos ultimos cinco anos contados da instituicdo da comissdo, como associado, cooperado, dirigente, conselheiro ou
empregado de qualquer organizacgéo participante do chamamento publico.

§ 15. Sao atribuicdes da Comissdo de Monitoramento e Avaliagao:
| - propor o aprimoramento dos procedimentos de padroniza¢ao de objetos, custos e indicadores;
Il - propor entendimentos voltados a priorizagao do controle de resultados;

Il - avaliar e homologar os relatérios de monitoramento e avaliagédo, elaborados pelas secretarias
finalisticas responsaveis, no prazo de quarenta e cinco dias a partir do recebimento;

IV - propor melhorias das agdes monitoradas;

V - propor metodologias e instrumentos de controle, de monitoramento e de avaliagdo referentes aos
projetos do Pronon e ao Pronas/PCD;

VI - fazer uso das informagdes do TransfereGov ou sistema acessorio que venha a substitui-lo para
subsidiar a analise dos relatérios de monitoramento e avaliagao;
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VII - utilizar ferramentas tecnoldgicas, incluindo redes sociais e aplicativos, para verificar o alcance dos
resultados; e

VIII - recomendar agbes como devolugédo de recursos, realizagcdo de novas atividades para alcangar
metas ou, em casos mais graves, rescisdo unilateral da parceria, apuragdo da irregularidade visando sanar ou
aplicar eventuais sangdes e instauracdo de Tomada de Contas Especial.

Secao Il

Das competéncias das unidades do Ministério da Saude

Art. 12. Compete a Secretaria-Executiva:

| - definir diretrizes, coordenar, monitorar e avaliar os programas;

Il - articular com o Ministério da Fazenda ag¢des para garantir a conformidade regulatéria e fiscal e a
disponibilidade de recursos;

lll - planejar, coordenar e supervisionar a operacionalizagdo dos projetos no ambito do Pronon e do
Pronas/PCD;

IV - definir estratégias e desenvolver agdes para o aprimoramento e para a inovagdo na gestao de
programas;

V - promover agdes para o aperfeicoamento da capacidade gerencial das secretarias finalisticas do
Ministério da Saude nos projetos desenvolvidos no ambito do Pronon e do Pronas/PCD;

VI - acompanhar o monitoramento e a avaliagdo dos projetos realizados no dmbito do Pronon e do
Pronas/PCD;

VII - realizar agbes de articulagéo interfederativa e governamental junto aos gestores e conselhos de
saude locais que detém projetos em desenvolvimento ou de localidades com potencial adesdo ao Pronon e ao
Pronas/PCD;

VIII - verificar, a qualquer tempo, de oficio ou mediante provocacao, a manutencao da qualificagao da
instituicdo e da regularidade fiscal, tributaria e com a seguridade social;

IX - solicitar a abertura da Conta Captagao e da Conta Movimento junto a instituigdo financeira oficial;

X - acompanhar a implementagdo e execugdo dos procedimentos acordados com a instituicdo
financeira oficial;

XI - monitorar saldos e extratos da Conta Captag¢ao e da Conta Movimento;

XII - publicar os atos administrativos decorrentes das analises, readequacdes e prestagdes de contas
efetuadas no dmbito do Pronon e do Pronas/PCD;

XIII - homologar os editais de chamamento publico para sele¢do de projetos;

XIV - elaborar e enviar a Declaracao de Beneficios Fiscais - DBF a Secretaria da Receita Federal do
Brasil;

XV - manter sitio eletrbnico para divulgagdo das informagdes necessarias a observancia da
transparéncia ativa, dados abertos e publicizagcao de informagdes sobre os programas;

XVI - designar, por ato especifico do Secretario-Executivo, os integrantes que compordo o comité de
gestéo e governanga, a comissao de selecao de projetos e de monitoramento e avaliagdo dos programas;

XVII - determinar a suspenséo de projetos nos casos em que se aplique tal sangéo, nos termos do §
6°, do art. 76 deste Anexo; e

XVIII - resolver os casos omissos no ambito de suas competéncias.
Art. 13. Compete as secretarias finalisticas do Ministério da Saude:

| - analisar, diligenciar e emitir parecer técnico sobre os projetos referentes aos seus respectivos
campos de atuagédo, para subsidiar o Comité de Gestdo e Governanga do Pronon e do Pronas/PCD, levando-se em
consideragao os critérios técnicos e normativos deste Anexo e de outras normas aplicaveis aos programas;

Il - analisar, diligenciar e autorizar as solicitacbes de readequagao, de prorrogacdo do prazo de
execugao e de alteragao de plano de trabalho dos projetos;

Il - emitir parecer técnico de prestacdo de contas anual e final referentes a execugéo fisica e
financeira dos projetos e, ao final do projeto, avaliar os resultados alcangados, nos termos da Secéo Il, do Capitulo
X deste Anexo;
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IV - avaliar pedidos de readequacgéo de rubricas e adequacdo do projeto em fungédo de captagéo
inferior ou superior ao inicialmente planejado e aprovado, emitindo parecer técnico de andlise da proposta de
readequacao;

V - realizar 0 acompanhamento, monitoramento e avaliagcdo da execugdo dos projetos por meio de
visitas presenciais e ferramentas digitais, quando necessario, para verificar o cumprimento dos objetivos das
parcerias e o alcance das metas;

VI - realizar pesquisas de satisfagdo com base em critérios objetivos, visando identificar possibilidades
de melhorias dos projetos, levando-se em consideracdo os critérios técnicos e normativos peculiares as politicas
tematicas dos programas;

VII - emitir os relatérios técnicos de monitoramento e avaliagdo dos projetos; e

VIIl - adotar as medidas de sangdes administrativas que antecedem a instauracdo de Tomada de
Contas Especial.

CAPITULO 1lI

DOS CRITERIOS GERAIS DE ELEGIBILIDADE DAS INSTITUICGOES NO AMBITO DO PRONON E
DO PRONAS/PCD

Secao |
Do chamamento publico

Art. 14. A participagdo das instituicbes nos programas observara as disposicdes deste Anexo e dos
editais de chamamento publico, que apresentarao o rito para a sele¢cao de projetos do Pronon e do Pronas/PCD, a
serem publicados pela Secretaria-Executiva, e que estabelecerdo regras e critérios, no minimo, sobre:

| - a programagao orgamentaria;

Il - as datas, os prazos, as condigdes, o local e a forma de apresentacao das propostas;

Il - as condigbes para interposi¢cao de recurso administrativo no ambito do processo de selegao;
IV - a minuta do instrumento de parceria;

V - os regulamentos aplicaveis, as datas e os critérios de selegdo e julgamento das propostas,
inclusive o peso atribuido a cada um dos critérios estabelecidos;

VI - as areas prioritarias para execug¢ao de projetos em cada um dos trés campos de atuagdo dos
programas;

VIl - o cronograma para impugnacdes ao edital, apresentacdo de projetos, e publicacdo dos
resultados;

VIII - os critérios de priorizagdo e de desempate de projetos, na hipétese de limitagdo do valor global
maximo dos programas;

IX - critérios adicionais para elaboragao e apresentagédo de projetos em cada um dos trés campos de
atuacao dos programas; e

X - 0s canais de contato para esclarecimento de duvidas.

§ 1° A critério da Secretaria-Executiva, podera ser divulgado mais de um edital para cada programa,
visando direcionar a abrangéncia de atendimento que rege o Pronon e o Pronas/PCD, nos termos dos arts. 3° e 5°
deste Anexo.

§ 2° O edital podera incluir clausulas e condigdes especificas da execugao da politica, do plano, do
programa ou da acdo em que se insere a parceria e podera estabelecer execugédo por publico determinado,
delimitagao territorial, pontuagao diferenciada, cotas, entre outros, visando aos seguintes objetivos:

| - redugéo nas desigualdades sociais e regionais;

Il - promocgao da igualdade de género, racial, étnica, de direitos de pessoas lésbicas, gays, bissexuais,
travestis, transexuais, queers, intersexos, assexuais e outras - LGBTQIA+;

lll - promocgéo de direitos para pessoas negras, indigenas, quilombolas e de povos e comunidades
tradicionais;

IV - promogdo de direitos de quaisquer populacbes em situacdo de vulnerabilidade social ou
ambiental; e

V - protagonismo e participagao social das pessoas assistidas pelos programas.
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§ 3° O edital de chamamento publico devera conter dados e informagdes sobre a politica, o plano, o
programa ou a agdo em que se insira a parceria para orientar a elaboracdo das metas e indicadores da proposta
pela organizagao da sociedade civil.

§ 4° O edital de chamamento publico para selecdo de projetos sera publicado no Diario Oficial da
Unido e divulgado pelos canais oficiais de comunicagao do Ministério da Saude.

§ 5° O edital de chamamento publico podera estipular a previsdo de contrapartida, sendo facultada a
exigéncia de contrapartida em bens e servicos cuja expressdo monetaria seja obrigatoriamente identificada no
termo de compromisso.

Art. 15. As areas prioritarias para execugado dos projetos serdo definidas no edital de chamamento
publico, em consonancia com o Plano Nacional de Saude - PNS e o Plano Plurianual - PPA.

Paragrafo unico. O Ministério da Saude podera atualizar anualmente a relagédo de areas prioritarias de
que tratam os caputs dos arts. 3° e 5° deste Anexo.

Art. 16. O edital de chamamento publico podera dispor sobre reserva de contingéncia referente ao
valor global maximo previsto para o periodo de captagéo, destinado a atender intercorréncias e eventos imprevistos
na condugao dos projetos.

Paragrafo unico. O total da reserva de contingéncia observara o minimo de 5% (cinco por cento) e o
limite de 15% (quinze por cento) do valor global maximo previsto no ato conjunto a que se refere o art. 16 do
Decreto n°® 7.988, de 17 de abril de 2013.

Secéo
Da apresentacéo de propostas de projetos

Art. 17. As propostas de cada projeto apresentadas no dmbito do Pronon e do Pronas/PCD conteréo
suas documentagdes obrigatérias correspondentes e serdo apresentadas somente pela plataforma eletrénica
TransfereGov ou sistema acessoério que venha a substitui-la.

§ 1° As propostas deverao conter, no minimo:
| - formulério de apresentagao de projeto;

Il - manifestacdo de que o projeto estd adequado a Politica Nacional de Prevencado e Controle do
Cancer - PNPCC ou a Politica Nacional de Atencgdo Integral 8 Saude da Pessoa com Deficiéncia - PNAISPD;

lll - declaragdo de capacidade técnico-operativa, na condicdo de que o objeto a ser executado no
projeto apresentado seja préprio das atividades regulares e habituais desenvolvidas pela institui¢ao;

IV - declaragdo de anuéncia prévia favoravel ao projeto, devidamente datada e assinada pelo(s)
gestor(es) estadual ou municipal de saude do SUS, a depender de sua abrangéncia e do alcance das acgbes
propostas nessas esferas de gestdo, considerando a existéncia de demanda reprimida e respeitada a legislagcéo
vigente;

V - documentos que comprovem o efetivo atendimento das normas de vigilancia sanitaria, nos casos
de projetos de assisténcia a saude;

VI - comprovante do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES, no caso de projetos
de assisténcia a saude;

VIl - formulario com informagdes complementares para propostas que preveem a aquisicao de
equipamentos e materiais permanentes;

VIII - declaracdo de comprometimento a submeter os projetos de pesquisa a apreciagcao dos Comités
de Etica em Pesquisa, da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéaria - Anvisa e da Comissdo Técnica Nacional de
Biosseguranga - CTNBio, quando for o caso, e de somente iniciar a execug¢ao do projeto apds enviar ao Ministério
da Saude comprovante(s) de obtencao das necessarias autorizagdes éticas e sanitarias;

IX - matriz I6gica demonstrando ac¢des, resultados e entregas relacionadas que devem estar de acordo
com o objetivo do projeto, o campo de atuagéo escolhido e as politicas tematicas dos programas;

X - orgamento analitico com demonstrativo da projecdo de despesas, com a descricao de todos os
itens necessarios para a realizagao do projeto, o detalhamento das etapas, seus custos financeiros; e

XI - cronograma de execugéo do projeto apresentado no formato de meses.

§ 2° Serao aceitas, no maximo, trés propostas por programa e por pessoa juridica, limitada a uma
proposta por area de atuagao, a depender do quantitativo determinado no edital de chamamento publico.
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§ 3° Os modelos das documentagdes obrigatdrias serdo disponibilizados pela Secretaria-Executiva no
Anexo do Manual Orientativo sobre a apresentacéo, execucéo e prestacdo de contas de projetos no dmbito do
Pronon e do Pronas/PCD.

Art. 18. O prazo para execucéo integral do objeto da parceria podera ser de até vinte e quatro meses,
exceto quando se tratar de projetos de pesquisa, hipdétese em que o prazo de execugéo podera ser de até trinta e
seis meses.

Art. 19. Sdo de responsabilidade exclusiva da institui¢cao:

| - gerenciamento administrativo e financeiro dos recursos recebidos, inclusive no que disser respeito
as despesas de custeio, de investimento e de pessoal; e

Il - o pagamento dos encargos trabalhistas, previdenciarios e fiscais relacionados a execugao do
objeto previsto no termo de compromisso, 0 que nado implica responsabilidade solidaria ou subsidiaria da
administragdo publica federal quanto a inadimpléncia da organizagdo da sociedade civil em relagcdo ao referido
pagamento, aos 6nus incidentes sobre o objeto da parceria ou aos danos decorrentes de restricdo a sua execugao.

Paragrafo unico. Constara, no edital de chamamento publico, cldusula que exija dos participantes, sob
pena de indeferimento, declaracdo de que suas propostas econdmicas compreendem a integralidade dos custos
para atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constituigdo Federal, nas leis trabalhistas, nas normas
infralegais, nas convengdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de condutas vigentes na data de
entrega das propostas.

Art. 20. Os projetos poderéo prever o pagamento de equipe de trabalho necessaria a execugao do
objeto da parceria, que podera incluir pessoas pertencentes ao quadro da instituicdo ou que vierem a ser
contratadas, desde que exergcam agao prevista no plano de trabalho aprovado, respeitando os limites das normas
de direito civil, trabalhista e da regulamentagéo profissional.

§ 1° Em nenhuma hipdtese sera admitida contratagdo de profissionais para execucgéo de atividades
que nao apresentem relagao direta com o objeto do projeto.

§ 2° A contratacdo de profissionais pelas instituicbes para a execugdo de atividades previstas no
projeto ndo gerara, em nenhuma hipétese, vinculo empregaticio com a Administragdo Publica.

Art. 21. As instituicdes poderdo prever as despesas necessarias a execucdo do objeto proposto no
plano de trabalho, incluidos:

| - a aquisi¢cao de bens permanentes, essenciais a concepgao do objeto;

Il - a aquisicao de solugbes e ferramentas de tecnologia da informagao e da comunicagao, incluidos
equipamentos periféricos, ferramentas e solugbes de apoio a tecnologia, e os servicos de implantagdo ou de
manutencao periddica, necessarios para o funcionamento das referidas aquisigdes;

Il - os custos indiretos, como despesas com internet, transporte, combustivel, aluguel, telefone,
consumo de agua, energia e gas, remuneragao de servigcos contabeis, relativos ao projeto em execucgao, até o limite
de 15% (quinze por cento) do valor do projeto;

IV - os custos relacionados a elaboragdo da proposta e a captagdo de recursos, desde que as
despesas somadas ndo ultrapassem 5% (cinco por cento) do montante global do instrumento, limitado a R$
50.000,00 (cinquenta mil reais); e

V - remuneracgéo de equipe de trabalho, compreendendo os encargos sociais e trabalhistas.
Art. 22. E vedada a previsdo de despesas:
| - a titulo de taxa de administragédo ou similar;

Il - em beneficio de servidor ou empregado publico, integrante do quadro de pessoal de érgdo ou
entidade publica da administragdo direta ou indireta de qualquer esfera governamental, por servicos de consultoria
ou assisténcia técnica, salvo nas hipdteses previstas em leis especificas e na Lei de Diretrizes Orgamentarias -
LDO;

Il - em favor de clubes e associagdes de servidores publicos ou entidades congéneres;

IV - que resultarem em vantagem financeira ou material para o doador, nos termos da Lei n°® 12.715,
de 17 de setembro de 2012;

V - com recepgdes, festas, coquetéis, servicos de bufé ou similares, excetuados os gastos com
refeicdes dos profissionais ou com ag¢des educativas, quando necessario a consecugao dos objetivos do projeto;

VI - referentes a compra de passagens em primeira classe ou classe executiva;
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VIl - com taxas bancarias, multas, juros ou corre¢cdo monetaria, inclusive referentes a pagamentos ou
recolhimentos fora dos prazos;

VIII - para custeio de agGes e servigos médico-assistenciais, ja executados pelo proponente no dmbito
do SUS;

IX - para o pagamento de despesa cujo fato gerador tenha ocorrido em data anterior a vigéncia
estabelecida pelo termo de compromisso, exceto na hipétese prevista no inciso IV, do art. 21;

X - para o pagamento de despesa que ja € custeada por outro instrumento como contrato, convénio,
parceria ou congénere, firmado entre a instituicdo e outro ente publico ou privado.

Art. 23. E vedada a apresentacdo de projeto por pessoa juridica de direito privado que, seja ou tenha
como dirigentes, administradores, controladores ou membros de seus conselhos:

| - agente politico de Poder ou do Ministério Publico, tanto quanto dirigente de 6rgdo ou entidade da
administragdo publica, de qualquer esfera governamental, ou respectivo cdnjuge ou companheiro, bem como
parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau; e

Il - servidor publico, bem como seus respectivos cénjuges, companheiros e parentes em linha reta,
colateral ou por afinidade, até o terceiro grau.

Paragrafo unico. A instituicdo devera apresentar uma declaragcdo de ciéncia e responsabilidade,
afirmando que nao possui, em seu quadro, agentes vedados conforme o artigo mencionado.

Art. 24. A participagdo das instituicbes na realizacdo de projetos referentes ao Pronon e ao
Pronas/PCD nao podera ocorrer em prejuizo de suas atividades prestadas ao SUS, ndo podendo compreender o
quantitativo executado ou em execugao:

| - por meio de contratos, convénios e instrumentos congéneres firmados com 6rgéos e entidades
integrantes do SUS; e

Il - para obteng¢ao do Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social - CEBAS, de que trata
a Lei Complementar n® 187, de 16 de dezembro de 2021.

Paragrafo unico. A instituicdo sera responsavel por garantir que as atividades descritas no plano de
trabalho ndo se sobreponham as ja custeadas pelo SUS.

Subsecéo |
Dos projetos de prestacao de servigos médicos-assistenciais

Art. 25. Para os projetos de prestacdo de servicos médicos-assistenciais, a instituicdo que prever a
realizagdo de acbes e servigos constantes da relagdo dos procedimentos regulados pela Central Nacional de
Regulagdo de Alta Complexidade - CNRAC podera realizar tais procedimentos, observadas a vigéncia e as
exigéncias referentes ao credenciamento ou habilitagdo de servigos relativos as politicas tematicas relacionadas,
conforme as especificidades dos projetos.

Art. 26. Fica vedada a realizagdo de despesas com obras, reformas, ampliagbes e construgbes de
imoveis com recursos dos programas.

Subsecéo Il
Dos projetos que preveem a aquisi¢ao de equipamentos e materiais permanentes

Art. 27. As instituicdes deverdo apresentar informagbes detalhadas sobre os equipamentos e materiais
permanentes que serdo adquiridos, de forma a permitir a avaliagdo da viabilidade técnica de instalagdo e operacao
dos equipamentos, bem como a sustentabilidade desses.

Art. 28. Os equipamentos e materiais permanentes adquiridos deverdo obedecer ao disposto em
normas especificas da Anvisa.

Art. 29. Para definicdo dos custos de aquisicdo dos equipamentos e materiais permanentes, deverao
ser consultadas as relagbes de itens disponibilizadas no Sistema de Informagéo e Gerenciamento de Equipamentos
e Materiais - SIGEM do Fundo Nacional de Saude.

Paragrafo unico. No caso de equipamentos, para os quais ndo haja referéncia de pregos no SIGEM, a
instituicdo apresentara documentagdo comprobatéria do prego praticado no mercado nacional e internacional,
quando for o caso, carta de exclusividade de fornecedor, além de outras referéncias de precos publicos que possam
servir de referéncia para definicdo de valor.

Subsecéo lll
Dos projetos que preveem aquisigdo de medicamentos, kits diagndsticos, materiais medico-
hospitalares, orteses, préteses e outros produtos para a Saude
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Art. 30. Os projetos poderao prever a aquisicdo de medicamentos, kits diagndsticos, materiais médico-
hospitalares, orteses, préteses e de outros produtos para saude, observando o seu objeto, a justificativa de seu uso,
dose e aplicagdes e ao disposto na legislagao especifica.

§ 1° Os medicamentos adquiridos no dmbito do projeto deverao estar listados na Relagdo Nacional de
Medicamentos Essenciais - RENAME, exceto quando se tratar de medicamento utilizado no tratamento do céncer,
especialmente aqueles utilizados para quimioterapia, que deverao ser registrados na Anvisa.

§ 2° Para fins de pesquisa, sera permitida a importacdo de produtos de que trata o caput, cuja
importagdo sem necessidade de cadastro ou registro na Anvisa deve obedecer ao disposto na legislagdo especifica.

§ 3° Nao sera permitida a previsdo de medicamentos cuja aquisicdo seja realizada de forma
centralizada pelo Ministério da Saude, conforme a Politica Nacional de Medicamentos e o § 1° do artigo 10° da Lei
n°® 14.758, de 19 de dezembro de 2023.

§ 4° Os medicamentos utilizados em projetos de pesquisa também estardo sujeitos aos regulamentos
dos programas de acesso expandido, uso compassivo e fornecimento de medicamentos pds-estudos, disposto em
regulamento especifico da Anvisa.

Art. 31. Nos projetos de prestagéo de servigos médico-assistenciais, as Orteses, Proteses e Meios
Auxiliares de Locomogao - OPM poderao ser adquiridas e concedidas aos usuarios do SUS.

Paragrafo unico. Para a dispensacdo de OPM, o projeto devera, obrigatoriamente, contemplar agdes
de habilitagao e reabilitagdo da pessoa com deficiéncia.

Art. 32. Para apresentacdo dos precos de aquisicdo de materiais médico-hospitalares, orteses,
proteses e outros produtos para a saude, a instituicdo devera utilizar o Banco de Pregos em Saude - BPS e o
Sistema Integrado de Administragdo de Servigos Gerais - SIASG.

Paragrafo unico. O acesso ao relatério de pregos constantes no SIASG podera ser realizado utilizando
funcionalidade especifica do BPS.

Secao lll
Da selecao de projetos
Art. 33. O processo de selegao de projetos abrangera as seguintes etapas:

| - habilitacdo da instituicdo, caso ndo tenha credenciamento ou habilitagdo prévia no ambito do
Pronon e/ou Pronas/PCD;

Il - avaliagao das propostas de projetos; e
Il - divulgagao e homologacgao do resultado.
Subsegéo |

Da habilitagédo da instituicao

Art. 34. No prazo estabelecido em edital de chamamento publico para a selecdo de projetos, a
instituicdo devera apresentar, concomitantemente com a proposta de projeto, a documentagao obrigatéria referente
a habilitagdo, por meio da plataforma eletrdnica TransfereGov ou outro sistema que venha a substitui-lo, nos
seguintes termos:

| - documentos gerais:

a) comprovante de inscrigdo e de situagdo cadastral no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica - CNPJ,
relativo ao estabelecimento proponente, com situagéo cadastral ativa, emitido pela Receita Federal do Brasil;

b) copia do estatuto registrado em cartério e suas alteragées vigentes;
C) copia da ata de eleicdo do quadro dirigente atual, devidamente registrada em cartério;

d) copia autenticada do Registro Geral - RG e do Cadastro de Pessoa Fisica - CPF, ou da Carteira
Nacional de Habilitagdo - CNH do dirigente da institui¢ao;

e) copia atualizada de documento que comprove o funcionamento no endereco por ela declarado,
vinculado ao CNPJ do estabelecimento proponente, mediante apresentagdo de conta de consumo (dos ultimos trés
meses) ou contrato de locagao vigente;

f) declaracdo de ciéncia e responsabilidade, afirmando que ndo possui em seu quadro agentes
vedados conforme o paragrafo unico do art. 23;

g) comprovacgao da qualificagdo da instituicdo, conforme arts. 4° e 6° deste Anexo, por meio de:

Secretaria de Estado da Sadde
Centro de Documentagio

cld%aude.sp.gov.br



1. copia de portaria vigente que certifica a Entidade Beneficente de Assisténcia Social ou de
declaragéo de tempestividade do protocolo de renovagcdo do CEBAS emitido pelo 6érgdo competente, nos termos da
Lei Complementar n® 187, de 16 de dezembro de 2021;

2. documento que comprove a qualificagdo como Organizagdo Social - OS, nos termos da Lei n°
9.637, de 15 de maio de 1998;

3. documento que comprove a qualificagdo como Organizagao da Sociedade Civil de Interesse Publico
- OSCIP, nos termos da Lei n° 9.790, de 23 de margo de 1999; ou

4. comprovante no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES ativo e declaragéo
emitida pelo gestor estadual ou municipal de saude, que ateste que a instituicdo realiza atendimento direto, gratuito
e regular no dmbito do SUS, na hipétese de projeto proposto para o Pronas/PCD e Pronon na area de atuagéo
médico-assistencial;

h) comprovante de regularidade do Fundo de Garantia do Tempo de Servico - CRF/FGTS;
i) Certidao de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa da Uniao:
1. da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional;

2. do Cadastro de Entidades Privadas Sem Fins Lucrativos Impedidas - CEPIM da Controladoria-Geral
da Uniao; e

3. do Cadastro Informativo de Créditos ndo Quitados do Setor Publico Federal - CADIN.

§ 1° As informagdes de que trata o caput e suas atualizagbes sdo de inteira responsabilidade da
instituicao interessada, que devera prestar todas as informagdes ao Ministério da Saude, tempestivamente, quando
solicitado.

§ 2° A solicitagdo de habilitacdo deveréa ser vinculada ao nimero do CNPJ da unidade da instituicao
responsavel pela execugao da proposta de projeto.

§ 3° A habilitagdo da instituicao junto ao Pronon e ao Pronas/PCD servira para os anos subsequentes,
podendo ser apresentados projetos no prazo regulamentar do edital.

§ 4° Nao serdo aceitas solicitagdbes de habilitagdo fora do prazo determinado no edital de
chamamento.

Art. 35. Serd considerada habilitada a instituicdo que preencher integralmente os requisitos
estabelecidos no artigo 34.

§ 1° A n&o aprovagdo na etapa de habilitacdo ensejara a desclassificagdo da instituicdo do processo
de chamamento publico.

§ 2° A instituicdo que tiver a sua solicitagdo de habilitagdo indeferida poderd apresentar recurso
administrativo a Secretaria-Executiva no prazo de cinco dias contados da data de publicagdo do ato, ou da
notificagcdo da deciséo.

Subsecéo
Da avaliagcéo das propostas de projetos

Art. 36. As propostas de projetos serdo submetidas as analises das secretarias finalisticas
competentes do Ministério da Saulde, responsaveis pela andlise econémica e de mérito da proposta, no prazo
estabelecido no edital de chamamento publico, com emissao de parecer técnico conclusivo, contendo manifestagao
pela aprovagao ou reprovagao do projeto.

Paragrafo unico. As secretarias finalisticas competentes do Ministério deverdo explicitar a metodologia
e os parametros utilizados para analise dos projetos nos pareceres técnicos.

Art. 37. No prazo estabelecido em edital de chamamento publico para a selecdo de projetos, a
instituicdo devera apresentar a documentagédo obrigatdria, concomitantemente com a proposta de projeto, nos
seguintes termos:

| - documentos especificos por area de atuagao:
a) Projetos de Prestagao de Servigos Médico-Assistenciais:

1. declaragao de que possui estrutura fisica e capacidade técnico-operativa para o desenvolvimento
do projeto;

2. declaragao de anuéncia favoravel a execugéo do projeto, emitida pelo gestor estadual ou municipal
de saude, conforme a natureza juridica da instituicdo registrada no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Saude - CNES;
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3. acordo de regulacdo dos atendimentos do projeto firmado pelo gestor local do SUS e pelo
representante legal da instituicéo;

4. copia do alvara sanitario vigente ou documento equivalente, que ateste o efetivo atendimento das
normas sanitarias;

5. copia da portaria de habilitagdo em oncologia emitida pelo Ministério da Saude, quando os projetos
tratarem de acdes e servigos relacionados a alta complexidade em oncologia, podendo ser solicitados documentos
complementares relacionados as condi¢des especificas de estrutura ou de legislagdes; e

6. comprovante de cadastro ativo no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES,
exceto para projetos classificados como de apoio a saude;

b) Projetos de Pesquisa:

1. declaragédo de que possui estrutura fisica e capacidade técnico-operativa para o desenvolvimento
do projeto, ou, no caso de parceria com instituicdes de ensino e pesquisa, declaragao da instituicao parceira;

2. manifestagdo de que o projeto esta adequado a Politica Nacional de Prevencdo e Controle do
Cancer - PNPCC ou a Politica Nacional de Atengao Integral a Saude da Pessoa com Deficiéncia - PNAISPD; e

3. declaracdo de comprometimento a submeter o projeto & apreciacdo dos Comités de Etica em
Pesquisa, da Anvisa e da CTNBio, quando for o caso;

c¢) Projetos de Formagao, Capacitacdo e Aperfeicoamento de Recursos Humanos:

1. declaragao de que possui estrutura fisica e capacidade técnico-operativa para o desenvolvimento
do projeto;

2. manifestagdo de que o projeto estd adequado a Politica Nacional de Prevencdo e Controle do
Cancer - PNPCC ou a Politica Nacional de Atengao Integral 8 Saude da Pessoa com Deficiéncia - PNAISPD; e

3. plano de curso especifico por agdo educativa proposta no projeto, justificando a atividade
pretendida de acordo com o objeto final da institui¢cao.

Paragrafo unico. Demais critérios para avaliacdo das propostas de projetos serdo definidos
complementarmente no edital de chamamento publico.

Art. 38 As secretarias finalisticas competentes do Ministério poderdo, dentro do prazo de analise
estabelecido no edital de chamamento publico, diligenciar para elucidar duvidas e omissées, bem como para
solicitar a complementacéo de informagdes ndo mencionadas neste Anexo. Serdo verificadas a autenticidade das
informacgdes e documentos apresentados pelos proponentes na plataforma eletronica relativa ao TransfereGov ou
sistema acessorio que venha a substitui-lo, respeitados o prazo de dez dias para resposta do proponente e os
principios da isonomia, da impessoalidade e da transparéncia.

Art. 39. Caso a proposta de projeto seja aprovada, a instituicdo ficara apta a captar e canalizar
recursos para sua execugao, apos divulgagao do resultado definitivo em meio oficial.

Art. 40. Sao hipoteses para reprovagao do projeto e consequente encerramento do processo:
| - apresentagao intempestiva de resposta a diligéncia nos termos do art. 38 deste Anexo;

Il - existéncia de duvidas fundamentadas quanto a veracidade dos documentos e das informacdes
apresentadas;

Ill - ndo observancia das disposicbes da Lei n® 12.715, de 17 de setembro de 2012, do Decreto n°
7.988, de 17 de abril de 2013, do presente Anexo, do edital de chamamento publico, dos critérios técnicos para a
execucgao das agodes propostas e das demais normas que regem o Pronon e o Pronas/PCD;

IV - objeto e cronograma idéntico ao de outro projeto ja apresentado no mesmo ano fiscal, ressalvada
a proposicao de agdes inovadoras, observado o paragrafo Unico deste artigo;

V - reapresentagao de projeto similar arquivado ou ja analisado e indeferido pelo Ministério da Saude,
no mesmo ano fiscal;

VI - fracionamento de outro projeto ativo, ou seja, aquele que se encontra em periodo de execugio
das atividades, dos atendimentos, das ac¢des e da prestagdo de servicos independente de ter ocorrido ou ndo a
prestagao de contas;

VII - inadimpléncia na regularidade fiscal, tributaria e com a seguridade social e perda da qualificagcado
da instituicdo, conforme previsto no § 3° do artigo 65; ou

VIII - instituicbes que tiverem a solicitagdo de habilitagdo indeferida no ambito do Pronon e/ou do
Pronas/PCD.
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Paragrafo unico. Para fins do inciso IV, consideram-se ag¢des inovadoras aquelas que possam
melhorar a eficacia do projeto, abrangéncia ou acessibilidade, podendo contemplar a ampliagdo de publico-alvo,
acompanhamento pés tratamento, agbes de expansao geografica, integracdo das agdes com servigos sociais para
oferecer suporte ampliado, incluindo ajuda com habitacdo, emprego e educacgao.

Art. 41. A avaliacdo dos valores dos itens apresentados em cada uma das rubricas orgamentarias
levara em conta os valores constantes do Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos
e OPM do SUS - SIGTAP, SIGEM, BPS, além de outras referéncias de pregos publicos que possam servir de
referéncia para definicdo de precos e custos de agdes e servigos de saude, exceto quando vinculados a projetos de
pesquisa clinica, experimental e de inovagao tecnoldégica, como:

| - contratacdo similar ou parceria da mesma natureza concluida nos ultimos trés anos ou em
€execucao;

Il - ata vigente de registro de pregos adotada por drgéos e entidades publicas da Unido, dos estados,
do Distrito Federal ou dos municipios da regido onde sera executado o objeto da parceria ou da sede da
organizagao;

Il - tabela de pregos referenciais da politica publica de saude publicada pelo 6rgao ou pela entidade
da administragdo publica municipal da localidade onde serd executado o objeto da parceria ou da sede da
organizagao;

IV - Portal de Compras do Governo Federal,
V - Portal Nacional de Contratacdes Publicas - PNCP; e

VI - cotagcdo com trés fornecedores ou prestadores de servigo, que podera ser realizada por item de
despesas.

§ 1° Quando os itens n&o estiverem relacionados nos sistemas descritos no caput, os valores deverao
representar a opgao de maior economicidade, com base na cotagao prévia realizada pela instituicdo de, no minimo,
trés orgamentos com pregos praticados no mercado.

§ 2° Quando os itens ndo estiverem relacionados nos sistemas descritos no caput e em se tratando de
produtos Unicos no mercado, a instituicdo devera apresentar justificativa técnica devidamente fundamentada,
instruida com a cotacgéo prévia realizada.

§ 3° Para as rubricas referentes a remuneracdo de pessoal, os valores deverdo observar os
parémetros legais vigentes, incluindo leis especificas, convengdes coletivas de trabalho, acordos ou dissidios da
categoria, e normas estabelecidas pelos respectivos conselhos profissionais.

Subsecéo lll
Divulgacédo e homologagao do resultado

Art. 42. Consideram-se aprovadas as instituicdes que, habilitadas no processo de chamamento
publico, tiverem os seus projetos aprovados, limitando-se ao teto de valor definido para cada programa.

Art. 43. Da publicagéo do resultado classificatério, cabera recurso, no prazo de dez dias e conforme os
termos dos arts. 94 e 95.

Art. 44. Apds a analise dos recursos pelas areas finalisticas, a Secretaria-Executiva homologara e
divulgara as decisdes recursais proferidas e publicara em meio oficial o resultado definitivo do processo de selegao.

CAPITULO IV

DAS DOAGOES CAPTADAS PELAS INSTITUICOES
Secao |

Da captagao dos recursos

Art. 45. As doagbes captadas pelas instituicdes no ambito do Pronon e do Pronas/PCD poderao
ocorrer mediante os seguintes atos gratuitos:

| - transferéncia de quantias em dinheiro;
Il - transferéncia de bens moéveis ou imoéveis;
Il - comodato ou cessao de uso de bens iméveis ou equipamentos; ou

IV - fornecimento de medicamentos, kits diagnésticos, materiais médico-hospitalares, orteses,
proteses e outros produtos para a saude.
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Paragrafo unico. Os doadores deverdo observar a regulamentagcdo expedida pela Secretaria da
Receita Federal do Brasil sobre os procedimentos a serem adotados para fruicao dos beneficios fiscais relativos ao
Imposto sobre a Renda das Pessoas Fisicas e Juridicas, nas doagdes efetuadas diretamente ao Pronon e ao
Pronas/PCD.

Art. 46. As informagdes relativas as doagbes a projetos do Pronon e do Pronas/PCD sao de envio
obrigatério pelo Ministério da Saude a Secretaria da Receita Federal do Brasil, por meio do Programa Gerador da
Declaracao de Beneficios Fiscais - DBF, conforme instrugdo normativa da Receita Federal do Brasil.

Subsecéo |
Da transferéncia de quantias em dinheiro e da abertura e movimentagéao das contas correntes

Art. 47. Os recursos financeiros captados no ambito do Pronon e do Pronas/PCD serdo depositados
em conta bancaria bloqueada, denominada Conta Captacdo, e geridos em conta de livre movimentagao,
denominada Conta Movimento.

§ 1° As contas de que trata o caput serdo vinculadas a cada projeto e serado abertas pelo Ministério da
Saude em instituigao financeira oficial.

§ 2° A norma a que se refere o0 § 5° do art. 4° da Lei n® 12.715, de 17 de setembro de 2012,
combinado com o disposto no § 5° do art. 16 do Decreto n°® 7.988, de 17 de abril de 2013, devera também indicar o
periodo de captacao e regras adicionais para a contabilizagao desses valores captados para fins fiscais.

§ 3° Apds o prazo de captagdo ou quando for captada a integralidade dos recursos previstos no
projeto, a Secretaria-Executiva providenciara o bloqueio da Conta Captacgao.

§ 4° Competira a Secretaria-Executiva, por meio do Departamento de Cooperagdo Técnica e
Desenvolvimento em Saude, providenciar junto a instituicdo financeira oficial o encerramento de contas apdés o
término da vigéncia do termo de compromisso ou no caso de equivoco de sua abertura.

Art. 48. Os recursos financeiros oriundos de doagdo somente poderao ser captados apos a publicagédo
dos resultados de aprovagao de projeto e de autorizagao para captagao de recursos de que trata o art. 45.

Art. 49. Para a efetivagdo da abertura de contas correntes, além dos demais requisitos previstos neste
Anexo, a instituicdo autorizara a instituicdo financeira oficial, em carater irrevogavel e irretratavel, a cumprir as
determinagdes do Ministério da Saude relativas as movimentagdes financeiras.

Art. 50. O desbloqueio dos recursos financeiros depositados na Conta Captagao para fins de inicio da
execugao do projeto sera condicionado a assinatura e publicagdo do termo de compromisso.

Art. 51. E vedada a captacdo de recursos de entidades vinculadas  instituicdo proponente.
Subsecéo Il
Da transferéncia de bens madveis e imoveis por doadores

Art. 52. A transferéncia de bens moéveis ou imoveis sera feita diretamente aos 6rgaos e entidades
publicas integrantes da administragédo publica direta e indireta da Unido, estados, Distrito Federal e municipios.

§ 1° A instituicao participante do Pronon e do Pronas/PCD devera obter aceitacdo do gestor do ente
federativo do SUS, onde o projeto sera executado, para as providéncias de transferéncia do bem para a
administragdo publica, e para procedimentos de registros das agdes e servigos prestados.

§ 2° A anuéncia do gestor do ente federativo do SUS quanto a execugéo do projeto ndo implica, por si
s6, a obrigatoriedade de aceitagdo da transferéncia da titularidade de bens méveis ou iméveis adquiridos no ambito
da iniciativa, sendo necessaria manifestagao formal e especifica de interesse do ente para esse fim.

§ 3° A instituicdo podera fazer uso do bem durante a vigéncia do projeto.
§ 4° Somente sera admitida a doagao de bens mdveis novos.
§ 5° O doador devera apresentar a nota fiscal na doagao dos bens méveis.

Art. 53. Na hipétese de doagado de bens imodveis, o doador devera considerar como valor dos bens
doados o constante da ultima Declaragao de Bens e Direitos da Declaragao de Ajuste Anual ou valor pago no caso
de bens adquiridos no mesmo ano da doagéo, que nao podera ultrapassar o valor de mercado, conforme artigo 578
do Decreto n°® 9.580 de 22 de novembro de 2018.

Subsecéo lll

Da doacédo de medicamentos, kits diagndsticos, materiais médico-hospitalares, orteses, préteses e
outros produtos para a Saude
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Art. 54. Os medicamentos, materiais médico-hospitalares, kits diagndsticos, orteses e proteses
adquiridos que nao foram utilizados serdo doados, ao término do projeto, ao ente federativo que anuiu com a
realizagdo do projeto, para a utilizagdo em estabelecimentos publicos de assisténcia a saude, de ensino e pesquisa
ou para uso por entidades filantrépicas que atuam de forma complementar ao SUS, para atendimento dos usuarios
do sistema.

§ 1° A documentagdo comprobatéria da formalizagdo da doacdo de que trata o caput devera ser
enviada a Secretaria-Executiva, a qual sera submetida a secretaria finalistica competente, juntamente com o
relatério final de execugao do projeto.

§ 2° A instituicdo executora que atue de forma complementar ao SUS, interessada em permanecer
com os insumos de saude de que trata o caput, apds o término da execugao do projeto devera:

| - solicitar a Secretaria de Saude do ente federativo que anuiu com a realizagdo do projeto a
manutenc¢do do uso dos produtos, com antecedéncia minima de trinta dias antes do término do projeto; e

Il - firmar termo de compromisso, com o gestor do SUS que anuiu com a realizagao do projeto, de que
assume a obrigacao de continuar a utilizar os produtos de que trata o caput na prestacdo de acdes e servigos de
saude aos usuarios do SUS, sob pena de devolugado do bem a respectiva diregao do sistema.

Art. 55. As doagbes de medicamentos, kits diagndsticos, materiais médico-hospitalares, orteses,
préteses e outros insumos de saude para saude somente poderdo ser feitas por pessoas juridicas e com
apresentagao de nota fiscal dos produtos doados.

§ 1° O prazo de validade dos insumos de saude, quando for o caso, ndo poderéa ser inferior a doze
meses, sendo de inteira responsabilidade da instituicdo executora o acondicionamento, a preservacdo e a
manutengao.

§ 2° O preco unitario dos produtos doados constante da nota fiscal ndo podera exceder o preco
incluido no orgamento aprovado, baseado nas informagdes de que trata o art. 29.

Secao Il
Da readequacao de projetos

Art. 56. Somente poderdo ser iniciadas as execugdes dos projetos depois de captados 100% (cem por
cento) dos recursos previstos nos respectivos orgamentos aprovados.

§ 1° A instituicdo ndo podera ressarcir-se de despesas efetuadas em data anterior a celebragdo do
termo de compromisso, exceto para captagao de recursos e elaboragao de projeto.

§ 2° Para fins de verificagdo da captagdo de 100% (cem por cento) dos recursos previstos no
orgamento, serdo consideradas todas as doagdes recebidas a titulo das espécies previstas no art. 45.

§ 3° A liberagdo dos recursos para a Conta Movimento estara condicionada a apresentagdo dos
recibos nos casos de doagdes previstas nos incisos Il a IV do art. 45, quando houver.

Art. 57. Os recursos financeiros creditados na Conta Captacao serdo aplicados automaticamente pela
instituicdo financeira oficial em fundos de investimento de baixo risco.

Art. 58. Caso ndo haja a captacdo integral dos recursos financeiros no prazo previsto, desde que
tenham sido captados pelo menos 60% (sessenta por cento) dos recursos, a instituicdo deverd enviar a
readequacao do plano de trabalho do projeto a Secretaria-Executiva, no prazo de trinta dias contados do término do
periodo de captacao de recursos.

§ 1° A proposta de readequagdo sera enviada a Secretaria-Executiva que, no prazo de dez dias,
remetera a secretaria finalistica competente.

§ 2° A secretaria finalistica que aprovou o projeto tera o prazo de trinta dias, do recebimento da
proposta de readequagao, para emitir parecer técnico conclusivo sobre a proposta de readequacéo.

§ 3° Apdbs o recebimento do parecer técnico, a Secretaria-Executiva providenciara a publicagdo de
portaria com a divulgacao do resultado da analise da readequagéo do projeto, no prazo de dez dias, contado do
recebimento do parecer técnico conclusivo sobre a proposta de readequagao.

Art. 59. A instituicdo podera enviar, no prazo de trinta dias contados do término do periodo de
captagado de recursos, ou mediante notificagdo antecipada sobre a conclusdo da captagdao por meio de correio
eletrénico ou sistema a ser divulgado no edital, readequacgao para maior do orgamento do projeto aprovado, em até
20% (vinte por cento), a critério do Ministério da Saude, na hipotese de a captagdo de recursos realizada ser
superior ao orgamento previsto no projeto aprovado.

§ 1° A proposta de readequagédo sera enviada a Secretaria-Executiva que, no prazo de dez dias,
remetera a secretaria finalistica competente.
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§ 2° A secretaria finalistica do Ministério da Saude que aprovou o projeto tera o prazo de trinta dias, do
recebimento da proposta de readequacéao, para emitir parecer técnico conclusivo sobre a proposta de readequacgao.

§ 3° Apd6s o recebimento do parecer técnico, a Secretaria-Executiva providenciara a publicagdo de
portaria com a divulgagcédo do resultado da anadlise da readequagéo do projeto, no prazo de dez dias, contado do
recebimento do parecer técnico conclusivo sobre a proposta de readequacgao.

§ 4° Apods a notificagdo de encerramento da captagdo pela instituicdo, a Secretaria-Executiva
providenciara a emissdo de um termo que formalizara o final do periodo de captagéo do projeto.

Art. 60. Os recursos deverdo ser recolhidos & Conta Unica do Tesouro Nacional, por meio de Guia de
Recolhimento da Unido - GRU, sem prejuizo ao doador quanto ao beneficio fiscal, quando:

| - a instituicdo se negar a celebrar o termo de compromisso junto ao Ministério da Saude;

Il - a instituicdo for considerada inabilitada, nos termos do art. 12 do Decreto n°® 7.988, de 17 de abril

de 2013;
Il - houver impossibilidade de readequagéao do projeto;
IV - houver saldo remanescente em relagao ao orgamento do projeto;
V - houver saldo remanescente ao fim da execugao do projeto;
VI - em caso de reprovagao da prestagao de contas; e
] VIl - em caso de aprovagdo com ressalvas da prestacdo de contas, se houver indicacdo de glosa de
espesas.

) § 1° Os recursos da Conta Movimento deverdo ser recolhidos pela instituicdo beneficiaria a Conta
Unica do Tesouro Nacional, no prazo de até trinta dias da notificagdo emitida pelo Ministério da Saude.

§ 2° O comprovante do recolhimento de saldo remanescente devera ser apresentado juntamente com
a prestacao de contas do projeto, quando for o caso.

§ 3° Eventual saldo de recursos da Conta Captagao devera ser recolhido pela Secretaria-Executiva do
Ministério da Saude.

Secao lll
Do remanejamento de recursos entre projetos

Art. 61. A instituicdo podera apresentar a Secretaria-Executiva proposta de remanejamento de
recursos entre Contas Captagdo de diferentes projetos da mesma instituigdo no ambito do Pronon e do
Pronas/PCD, sem que acarrete prejuizos ao incentivador quanto ao beneficio fiscal, quando forem atendidas as
seguintes condigoes:

| - a entidade tiver dois ou mais projetos aprovados no ambito do Pronon ou do Pronas/PCD;

Il - o projeto cedente tiver captagéo superior ao valor aprovado ou a captacao de recursos nao atingir o
minimo de 60% (sessenta por cento) do valor aprovado, estabelecidos no art. 58; e

lll - o projeto beneficiario ndo obtiver a captagdo de, no minimo, 60% (sessenta por cento) do valor
aprovado, ou nao captar o percentual de 100% (cem por cento) do valor aprovado para iniciar a execugao.

§ 1° A proposta de remanejamento podera ser apresentada mediante solicitacdo formal da instituicdo
apos o encerramento do periodo de captagdo de recursos e previamente ao envio da readequagao dos projetos
cedente e beneficiario e a celebragao do termo de compromisso.

§ 2° O remanejamento de recursos somente podera solicitado quando ambos os projetos, cedente e
beneficiario, pertencerem exclusivamente ao Pronon ou exclusivamente ao Pronas/PCD.

§ 3° A proposta de remanejamento sera analisada pela Secretaria-Executiva, que emitird parecer
conclusivo no prazo de até dez dias, contados da data de protocolo da solicitagdo no Ministério da Saude, a ser
divulgado em sitio ou plataforma eletronica;

Art. 62. A instituichdo devera apresentar readequacao do projeto beneficiado, em até trinta dias, nos
casos em que o valor total, incluindo o remanejamento, se enquadre no critério de captagdo de recursos
estabelecido no art. 58.

§ 1° Caso a instituicdo ndo observe os prazos do caput ou a readequagdo seja reprovada pela
secretaria finalistica do Ministério da Saude competente, os recursos remanejados deverao ser recolhidos a Conta
Unica do Tesouro Nacional.
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§ 2° Os recursos deverdo ser recolhidos pela instituicdo beneficiaria @ Conta Unica do Tesouro
Nacional, no prazo de até trinta dias, da notificagao emitida pelo Ministério da Saude.

§ 3° No caso de projeto cedente que ndo obtiver o minimo de 60% (sessenta por cento) do valor
aprovado na captacao de recursos, ap6s a divulgacao do resultado do remanejamento, o projeto restara reprovado,
devendo eventual saldo remanescente ser recolhido a Conta Unica do Tesouro Nacional.

Art. 63. E vedado o remanejamento de recursos entre projetos quando:

| - o projeto cedente do qual serdao remanejados o0s recursos e o projeto a ser beneficiado nao
pertencerem ambos ao Pronon ou ao Pronas/PCD;

Il - o projeto cedente do qual serdo remanejados os recursos e o projeto a ser beneficiado forem
apresentados por instituicdes com CNPJ distintos;

Il - o projeto cedente restar economicamente inviabilizado em sua captagao nos termos do art. 58; e

IV - o projeto cedente do qual serdo remanejados os recursos e o projeto a ser beneficiado nao forem
apresentados no mesmo ano fiscal.

) Art. 64. Quando nao houver possibilidade de remanejamento, os recursos serdo devolvidos a Conta
Unica do Tesouro Nacional, no prazo de até trinta dias, da notificacdo emitida pelo Ministério da Saude, sem
prejuizo ao doador quanto ao beneficio fiscal.

CAPITULO V
DA CELEBRAGAO E DO INSTRUMENTO DE PARCERIA

Art. 65. O instrumento de celebragao da parceria entre o Ministério da Saude e a instituicdo executora
do projeto sera o termo de compromisso, cujo prazo maximo de vigéncia sera igual ao prazo de inicio da vigéncia
do projeto até a ultima apresentacdo das demonstragdes sobre a execugao do objeto, dos aspectos contabeis e do
parecer conclusivo de que trata a Secao Il do Capitulo X deste Anexo. O termo de compromisso disciplinara as
obrigagdes entre as partes, especialmente quanto ao projeto aprovado.

§ 1° A Secretaria-Executiva convocara o representante legal da instituigdo para assinatura do termo de
compromisso, depois de verificado o cumprimento das condigbes de captacdo de recursos para inicio da execugao,
a regularidade fiscal, tributaria e com a seguridade social da instituigdo, que devera ser comprovada por intermédio
das seguintes certiddes e consultas:

| - Certificado de Regularidade do Fundo de Garantia do Tempo de Servigo - CRF/FGTS;
Il - Certidao de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa da Uniao:
a) da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional;

b) do Cadastro de Entidades Privadas Sem Fins Lucrativos Impedidas - CEPIM da Controladoria-Geral
da Uniao; e

c¢) do Cadastro Informativo de Créditos ndo Quitados do Setor Publico Federal - CADIN;
Il - Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT; e

IV - relagdo nominal atualizada dos dirigentes da organizagdo da sociedade civil, conforme ata de
eleicdo ou do termo de posse da diretoria, nos termos do estatuto vigente da instituicdo, com os respectivos dados
de endereco, telefone, enderego de correio eletrénico, numero e 6rgdo expedidor da carteira de identidade e
numero de registro no Cadastro de Pessoas Fisicas - CPF de cada um deles.

§ 2° A prorrogacgao de oficio da vigéncia do termo de compromisso deve ser feita pela administragao
publica quando ela der causa a atraso na liberagdo de recursos financeiros, limitada ao exato periodo do atraso
verificado.

§ 3° A instituicdo devera comprovar, no momento da formalizagédo e durante a execugéo da parceria, a
qualificagdo, a regularidade fiscal, tributaria e com a seguridade social, podendo o Ministério da Saude exigir a
apresentacao das documentagdes comprobatdrias a qualquer tempo.

CAPITULO VI

DA EXECUCAO E DAS ALTERAGOES DE PLANO DE TRABALHO
Secao |

Da movimentagao e aplicacao financeira dos recursos

Art. 66. Os recursos recebidos em decorréncia da parceria serdo depositados em conta corrente
especifica, isenta de tarifa bancaria, na instituicdo financeira oficial determinada pela administragao publica.
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Art. 67. Os recursos destinados a execugéo dos projetos no ambito do Pronon e do Pronas/PCD séao
de natureza publica e impenhoraveis, ndo integrando patriménio particular da entidade responsavel por administrar
tais valores, destinados exclusivamente a realizagdo dos projetos.

Art. 68. Os recursos da Conta Movimento serdo destinados exclusivamente ao pagamento das
despesas constantes do projeto aprovado, devendo sua movimentagao se realizar por meio de qualquer operagao
bancaria autorizada pelo Banco Central do Brasil, desde que fique identificada sua destinagdo e, no caso de
pagamento, o credor.

Paragrafo unico. Fica vedado, em qualquer hipétese, o saque em espécie.

Art. 69. Os recursos financeiros creditados na Conta Movimento serdo aplicados automaticamente
pela instituicdo financeira oficial em fundos de investimento de baixo risco.

§ 1° Os rendimentos de ativos financeiros serdo aplicados no objeto da parceria e serdo utilizados em
acbes aprovadas no plano de trabalho, para a obtengdo do melhor resultado para a execugao do projeto, estando
sujeitos a autorizagdo prévia.

§ 2° As alteragdes que tratarem de utilizagdo de rendimentos de aplicagbes financeiras ou de saldos
porventura existentes antes do término da execucdo da parceria, ajustes da execugdo do objeto da parceria no
plano de trabalho; ou remanejamento de recursos sem a alteracdo do valor global, deverdo ser submetidos e
aprovados previamente pelo Ministério da Saude, e formalizado por meio de Termo de Apostilamento.

§ 3° Os rendimentos obtidos em fungao das aplicagdes financeiras de que tratam este artigo ndo serdo
computados no calculo dos montantes captados para fins de apuragdo da captagao integral ou captagdo minima
para fins de readequagéo do projeto.

Art. 70. Os documentos comprobatdrios das despesas serdao emitidos Unica e exclusivamente em
nome da instituicdo beneficiaria.

Paragrafo unico. A instituicdo registrara o niumero do processo administrativo referente ao projeto
aprovado no ambito do Pronon ou do Pronas/PCD em todos os documentos que comprovem as despesas.

Art. 71. Por ocasidao da conclusao, denuncia, rescisao ou extingdo da parceria, os saldos financeiros
remanescentes, inclusive os provenientes das receitas obtidas das aplicagbes financeiras realizadas, serao
devolvidos a administragdo publica no prazo improrrogavel de trinta dias, sob pena de imediata instauracdo de
Tomada de Contas Especial do responsavel, providenciada pela autoridade competente da administragao publica.

Secao Il
Das alteragdes dos projetos

Art. 72. As alteragdes no plano de trabalho do projeto aprovado, desde que néo alterem o objeto da
parceria, deverdo ser enviadas a Secretaria-Executiva, acompanhadas das devidas justificativas, e serao
submetidas a secretaria finalistica competente para analise e emissdo de parecer técnico, sendo vedada a
execucgao de qualquer alteragdo antes da autorizagdo formal do Ministério da Saude.

§ 1° Os ajustes para alteragdo de valores, metas ou de prorrogagao da vigéncia do projeto seréo
realizados mediante termo aditivo.

§ 2° A secretaria finalistica competente do Ministério da Saulde podera solicitar diretamente a
instituicdo, a adequagédo ou a complementagdo da documentagdo apresentada, que devera ser submetida pela
instituicdo no prazo de até dez dias.

Art. 73. As secretarias finalisticas do Ministério da Saude podem decidir sobre eventual pedido de
prorrogagao de prazo para a execugdo do projeto, uma unica vez, desde que fundamentado e apresentado pelo
proponente em até noventa dias antes de encerrar o prazo inicialmente previsto para sua execugao, contados da
data de protocolo da solicitagdo no Ministério da Saude.

Secao lll
Da execucgao de projetos com prestacéo de servigos médico-assistenciais

Art. 74. A prestacdo de servigos médico-assistenciais no dmbito dos projetos referentes ao Pronon e
ao Pronas/PCD devera ser registrada no sistema do Conjunto Minimo de Dados da Atengdo a Saude - CMD,
observados os procedimentos e parametros definidos em normas especificas.

§ 1° O CMD sera o sistema oficial para verificagdo, acompanhamento, avaliagdo e prestagdo de
contas das agdes e servigos constantes no plano de trabalho aprovado.

§ 2° E vedado o registro das acdes e servicos desenvolvidos no ambito do Pronon e Pronas/PCD em
outros sistemas de informagdo do Ministério da Saude, sendo, portanto, impedidos de serem cobrados de outras
formas as instancias gestoras do SUS.
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§ 3° Nos projetos que preveem a aquisicdo de equipamentos permanentes, o Ministério da Saude
podera estabelecer dotagao orgcamentaria excepcional destinada ao custeio dos respectivos procedimentos a serem
executados, sem prejuizo do limite global de recursos destinados aos programas, observadas a prioridade sanitaria
previamente definida em portaria do Ministério da Saude e a disponibilidade orgamentaria.

§ 4° Os procedimentos aplicaveis ao disposto no § 3° serdo definidos no edital de chamamento
publico.

CAPITULO VI

DA DESISTENCIA DOS PROJETOS

Art. 75. A instituicao podera desistir da execugao do projeto nas seguintes hipoteses:
| - apos apresentagéo do projeto, durante a fase de analise;

Il - apds a captagao dos recursos; e

Il - apds a transferéncia dos recursos para a Conta Movimento.

§ 1° Sao situagdes que justificam a desisténcia da institui¢cdo:

| - inviabilidade técnica, econbmica ou operacional superveniente, forga maior ou caso fortuito,
devidamente fundamentada e comprovada por meio de parecer técnico da instituicdo executora e aceito pelo
Ministério da Saude;

Il - recomendacédo de 6rgdos de controle externo ou em virtude de cumprimento de determinagéo
judicial que impossibilite a continuidade do projeto;

Il - caso de alteragao significativa da politica publica relacionada ao projeto, que torne sua execugao
desnecessaria ou inviavel; e

IV - caso ocorra extingdo, fusdo ou incorporagao da instituicdo executora, desde que a entidade
sucessora nao tenha interesse na continuidade do projeto.

§ 2° No caso das hipoéteses previstas no §1°, a Secretaria-Executiva do Ministério da Saude avaliara a
possibilidade de readequacéo do projeto ou redestinagdo dos recursos para outra iniciativa compativel, antes de
autorizar a desisténcia definitiva.

§ 3° Em qualquer das hipoteses, a instituicdo devera apresentar o pedido de desisténcia formalmente
a Secretaria-Executiva, devidamente fundamentado, o qual sera submetido a apreciagao das secretarias finalisticas
competentes, que deverdo se manifestar no prazo maximo de dez dias.

§ 4° Na ocorréncia da hipétese do inciso | do caput, sera considerada encerrada a analise de mérito e
o projeto sera arquivado.

§ 5° Caso a instituicdo apresente o pedido de desisténcia de que trata o inciso Il do caput, apds
manifestacdo da secretaria finalistica competente, a Secretaria-Executiva do Ministério da Saude publicara portaria
de revogacao de deferimento do projeto, sendo os recursos da Conta Captagéo recolhidos integralmente a Conta
Unica do Tesouro Nacional, por meio de Guia de Recolhimento da Unido - GRU, no prazo de até trinta dias, sem
prejuizo aos doadores quanto ao beneficio fiscal, e, apds a publicacdo, o projeto sera considerado encerrado e sera
arquivado.

§ 6° No caso de pedido de desisténcia tratado no inciso Ill do caput, se a execug¢do do projeto ndo foi
iniciada:

| - a secretaria finalistica competente analisara o pedido de desisténcia e solicitara a instituicdo a
prestagcao de contas do periodo;

) Il - constatada a inexecucgao total, os recursos da Conta Movimento serdo recolhidos integralmente a
Conta Unica do Tesouro Nacional, por meio de Guia de Recolhimento da Unido - GRU; e

Il - ap6és manifestagdo da secretaria finalistica competente, a Secretaria-Executiva informara o
resultado da analise da prestagcao de contas a instituicdo e, posteriormente, publicara a revogacdo de deferimento
do projeto, que sera considerado encerrado e arquivado, nos termos do Capitulo X deste Anexo.

§ 7° No caso de pedido de desisténcia tratado no inciso Il do caput, se a execug¢do do projeto foi
iniciada (execugéo parcial):

| - a secretaria finalistica competente do Ministério da Saude analisara o pedido de desisténcia e
solicitara a instituicdo a prestacéo de contas do periodo executado;

Il - constatada a execugdo parcial, a secretaria finalistica competente emitira parecer conclusivo
aprovando, aprovando com ressalva ou reprovando a presta¢ao de contas, caso em que:
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] a) aprovada a prestacgao de contas, sera solicitado o recolhimento dos recursos da Conta Movimento a
Conta Unica do Tesouro Nacional, por meio de GRU;

b) aprovada a prestagdo de contas com ressalvas, sera solicitado o recolhimento do saldo da Conta
Movimento a Conta Unica do Tesouro Nacional, por meio de GRU, adicionado do valor ressalvado com atualizagao
financeira do periodo utilizado até o dia da devolugao do recurso;

~ c)reprovada a prestagé@o de contas, sera solicitado o recolhimento total do saldo da Conta Movimento
a Conta Unica do Tesouro Nacional, por meio de GRU da totalidade do recurso transferido com atualizacéo
financeira do periodo utilizado até o dia da devolugéo do recurso; e

Il - ap6és manifestacdo da secretaria finalistica competente, a Secretaria-Executiva informara o
resultado da analise da prestagao de contas a instituicdo e, posteriormente, publicara a revogacao de deferimento
do projeto, que sera considerado encerrado e arquivado, nos termos do Capitulo X deste Anexo.

§ 8° Nos casos dos incisos Il e lll do caput, a instituicdo podera ser inabilitada, na forma do art. 12 do
Decreto n°® 7.988, de 17 de abril de 2013, por inexecugéao parcial ou total do projeto.

CAPITULO VIII

DO ACOMPANHAMENTO, MONITORAMENTO E AVALIACAO

Secao |

Do acompanhamento e monitoramento da execug¢éo dos projetos

Art. 76. Os recursos e os bens doados na captagao pelas instituicbes no dmbito do Pronon e do

Pronas/PCD sé&o considerados recursos e bens publicos, estando sujeitos a acompanhamento, monitoramento e
avaliagdo do cumprimento do objeto.

§ 1° A ndo aplicagdo sem justa causa ou aplicagado incorreta dos recursos no dmbito do Pronon e do
Pronas/PCD podera ensejar instauragdo de Tomada de Contas Especial.

§ 2° As instituicdes deverao permitir e facilitar aos representantes do Ministério da Saude o acesso a
toda documentagcdo, dependéncias e locais do projeto, a fiscalizagdo por meio de auditorias, vistorias in loco e
demais diligéncias de acompanhamento, que serdo realizadas diretamente pelo Ministério da Saude, por suas
entidades vinculadas, ou mediante parceria com outros 6rgaos federais, estaduais e municipais.

§ 3° A unidade executora do projeto sera a prépria instituicdo, que se responsabilizara integralmente
por todos os atos, contratos e obrigacdes referentes a execugdo do projeto, ndo podendo atribuir a terceiros as
atividades principais do objeto do projeto, conforme previsto no plano de trabalho aprovado pelo Ministério da
Saude.

§ 4° As diligéncias previstas no § 2° serdo registradas em relatério de monitoramento e avaliagao, que
integrara os autos do processo administrativo.

§ 5° Caso necessario, a secretaria finalistica do Ministério da Saude responsavel pelo
acompanhamento e fiscalizagdo do projeto podera notificar a instituicdo para prestar esclarecimentos, para cumprir
a obrigagéo ou apresentar justificativa em caso de irregularidades ou inexecugdes parciais, no prazo de trinta dias
do recebimento da notificagao.

§ 6° A Secretaria-Executiva determinara a suspensao do projeto nos casos:

| - em que for verificada a omissao da instituicdo no atendimento as diligéncias ou decorrido o prazo
sem o devido atendimento da notificagao;

Il - em que identificadas inconformidades graves na execugéo do projeto que comprometam a correta
aplicacéo dos recursos publicos, conforme parecer técnico do érgao competente;

Il - de inadimpléncia com obrigagdes legais e normativas, incluindo prestagdo de contas ou
descumprimento de clausulas do Termo de Ajuste;

IV - quando houver recomendacéo de 6rgdos de controle externo para suspensdo do projeto, com
base em auditorias ou investiga¢cdes em andamento; e

V - de riscos a seguranga sanitaria, ambiental ou operacional, em decorréncia de a¢des da instituigcao,
mediante laudo técnico que justifique a suspenséo preventiva para avaliagdo dos impactos.

§ 7° A Secretaria-Executiva adotara as providéncias necessarias para a apuragéo de responsabilidade
e o ressarcimento dos prejuizos ao erario nos casos previsto neste artigo.

Art. 77. A instituicdo podera solicitar a suspenséo da execug¢ao do projeto nos casos:

| - de bloqueio judicial que inviabilizem a execugao do projeto;
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Il - de justificativa motivada sobre impossibilidade ou inconveniéncia da instituicdo sobre a execugao
do projeto, que devera ser aprovada pelo Ministério da Saude;

Ill - de riscos a seguranga sanitaria, ambiental ou operacional, sem causa da instituicdo, mediante
laudo técnico que justifique a suspensdo preventiva para avaliagdo dos impactos.

§ 1° Nos casos previstos no caput o Ministério da Saude avaliara a viabilidade de dar continuidade a
execucgao do projeto, ndo podendo ultrapassar o prazo de cento e vinte dias de suspensao.

§ 2° Caso a situagado que motivou a suspensao persista ao final do prazo do § 1°, o projeto devera ser
encerrado e os valores remanescentes restituidos conforme previsto nesta norma.

§ 3° Nos casos dos incisos | e lll, caso a instituicdo ndo faga a solicitagdo, o Ministério da Saude
podera tomar a iniciativa apds tomar conhecimento das situagdes previstas nos incisos.

Art. 78. O valor dos recursos despendidos e o conteudo das atividades desenvolvidas no ambito dos
projetos relativos ao Pronon e ao Pronas/PCD deverdo ser objeto de relatérios de monitoramento e avaliagédo
produzido pela area finalistica e encaminhados a Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo de Projetos para analise
e homologagao no prazo de quarenta e cinco dias.

Secéo
Das agbes e dos procedimentos para monitoramento e avaliagédo do cumprimento do objeto

Art. 79. As agdes de monitoramento e avaliagdo do cumprimento do objeto dos projetos terdo carater
preventivo e corretivo, com o objetivo de assegurar a gestdo adequada e regular da execugado, devendo ser
registradas sistematicamente por meio de relatérios de monitoramento e avaliagdo, com periodicidade anual, sem
prejuizo de outras avaliagbes que se fagam necessarias, de acordo com a complexidade, duragdo e estagio de
execugao do projeto.

§ 1° O termo de compromisso devera prever procedimentos de monitoramento e avaliagdo do
cumprimento do objeto a serem realizados pela secretaria finalistica do Ministério da Saude relacionada a tematica.

§ 2° As agdes de monitoramento e avaliagdo do cumprimento do objeto terdo como base o plano de
trabalho do projeto, matriz I6gica e seus documentos complementares.

§ 3° Para fins de avaliagdo quanto a eficacia e efetividade das agdes em execugdo ou que ja foram
realizadas, os relatorios técnicos de monitoramento deverao conter:

| - os resultados ja alcangados e seus beneficios;
Il - os impactos econdmicos ou sociais;

Il - o grau de satisfacdo do publico-alvo, por meio de pesquisa de percepgao de participantes e
beneficiarios do projeto envolvidos; e

IV - a possibilidade de sustentabilidade das a¢gbes apds a conclusdo do objeto pactuado.

§ 4° Na hipotese em que néo tiver sido realizada pesquisa de satisfagao, a organizagdo da sociedade
civil devera apresentar declaragdo de entidade publica ou privada local, manifestagdo do conselho de saude ou
outro documento que exponha o grau de satisfagdo do publico-alvo.

CAPITULO IX

DOS EQUIPAMENTOS E MATERIAIS PERMANENTES ADQUIRIDOS COM RECURSOS DOS
PROGRAMAS

Art. 80. Nos projetos que envolverem a aquisigdo ou produgdo de equipamentos ou materiais
permanentes com recursos captados por meio do Pronon e do Pronas/PCD, o equipamento ou material permanente
podera ser revertido, ao final do projeto, a instituicdo, como titular dos bens remanescentes, exceto se o ente
federativo que anuiu com a realizagado do projeto requerer a titularidade.

§ 1° Para a formalizagdo da reversdo, sera considerada a continuidade das agbes e servigos de
assisténcia a saude da populagdo, visando a melhoria da produgao e qualidade dos procedimentos da atencéo
oncolégica ou da atengdo da saude da pessoa com deficiéncia, assim como o aperfeicoamento e expansao da
capacidade operacional do Sistema Unico de Satde.

§ 2° A titularidade dos bens devera constar da declaragdo de anuéncia do projeto pelo gestor local
entregue na fase de apresentagao de propostas de projetos, disposta no art. 17, § 1°, inciso IV deste Anexo.

§ 3° No caso de projeto de pesquisa que preveja a aquisicdo de equipamentos que nao possuam
registro ou cadastro junto a Anvisa, a destinacdo desses seguira as hormas sanitarias em vigor.

CAPITULO X
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DA PRESTACAO DE CONTAS
Secao |
Das normas gerais

Art. 81. A instituicdo prestara contas da boa e regular aplicagdo dos recursos recebidos pelo projeto,
ao fim de cada exercicio, até o dia 30 de abril do ano subsequente, juntamente com o relatério de execugéo do
objeto e o relatério de execugao financeira, bem como no ano seguinte ao ultimo exercicio fiscal em que houve de
execucgao do projeto, para fins de avaliagdo do cumprimento das metas do objeto.

§ 1° O disposto no caput ndo impede que o Ministério da Saude promova a instauragdo de Tomada de
Contas Especial antes do término da parceria, ante evidéncias de irregularidades na execugéo do objeto.

§ 2° As impropriedades que deram causa a rejeicao da prestacdo de contas serdo registradas na
plataforma eletrbnica referente ao TransfereGov ou sistema acessorio que venha a substitui-lo, devendo ser
levadas em consideragéo por ocasido da assinatura de futuras parcerias com a administragdo publica.

§ 3° Serdo observadas as premissas de simplificacdo e de racionalizagdo dos procedimentos de
prestacdo de contas, assim como a analise da prestacdo de contas devera considerar os resultados alcangados
pelo projeto.

§ 4° A Secretaria-Executiva estabelecera os fluxos sobre a analise simplificada no Manual Orientativo
sobre a apresentacéo, execugao e prestagao de contas.

Art. 82. Constatada irregularidade ou omissdo na prestacdo de contas, sera concedido, a partir da
notificagdo, prazo de quinze dias para a instituicdo sanar a irregularidade ou cumprir a obrigagao.

Art. 83. A secretaria finalistica do Ministério da Saude que emitiu o parecer técnico com aprovagao do
projeto apreciara a prestagao final de contas apresentada, no prazo de até cento e cinquenta dias, contado da data
de seu recebimento ou do cumprimento de diligéncia determinada, prorrogavel justificadamente por igual periodo.

Art. 84. As prestagdes de contas serdo avaliadas com:

| - aprovagdo das contas, que ocorrera quando constatado o cumprimento integral do objeto e das
metas da parceria;

Il - aprovagédo das contas com ressalva, que ocorrera quando, apesar de cumpridos o objeto e as
metas da parceria, for constatada impropriedade ou qualquer outra falta de natureza formal que nao resulte em
dano ao erario; ou

Il - reprovagéo das contas, que ocorrera nas seguintes hipéteses:

a) omissao no dever de prestar contas;

b) descumprimento injustificado dos objetivos e das metas estabelecidos no plano de trabalho;
¢) dano ao erario decorrente de ato de gestéo ilegitimo ou antieconémico; ou

d) desfalque ou desvio de dinheiro, bens ou valores publicos.

Art. 85. A prestacdo de contas e todos os atos que dela decorram poderdo ocorrer via plataforma
eletrénica TransfereGov ou sistema acessoério que venha a substitui-lo.

Secao Il
Da analise das prestacdes de contas

Art. 86. Cabera a secretaria finalistica do Ministério da Saude que emitiu o parecer técnico com
aprovagao do projeto realizar a analise das atividades executadas, com emissdo de parecer conclusivo sobre o
relatério de prestagao de contas em até cento e cinquenta dias, contados da data de recebimento.

§ 1° O parecer conclusivo de prestagdo de contas contera analise técnica do relatério de execug¢ao do
objeto.

§ 2° Para fins de elaboragéo do parecer de que trata o caput, a secretaria finalistica do Ministério da
Saude competente podera solicitar quaisquer informagdes necessarias a instituicdo executora, que devera
responder em até quinze dias contados de sua notificagdo, por meio de correio eletrénico, caso em que o prazo

previsto no caput ficara suspenso até a data de recebimento dessas informacgoes.

§ 3° A auséncia de manifestagdo da instituicdo no prazo previsto no § 2° podera implicar a reprovagao
do relatério.

§ 4° O parecer conclusivo de prestagdo de contas fara a analise dos aspectos financeiros, tendo por
base o Relatério de Execugéo Financeira, nos casos em que ndo for comprovado o cumprimento das metas ou se
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for escolhido por amostragem, conforme estabelecido no Manual Orientativo sobre a apresentagdo, execugéo e
prestacao de contas de projetos.

Art. 87. A analise da prestacéo de contas tera por base o Relatério de Execugédo do Objeto e a analise
dos documentos previstos no plano de trabalho e abordara, no minimo, os seguintes aspectos:

| - confirmacao da apresentagdo dos documentos relacionados, referente a analise da execugdo do
objeto e dos objetivos do projeto;

Il - comparagao entre os resultados esperados e os atingidos pelo projeto;

Ill - demonstracdo do alcance das metas referentes ao periodo de que trata a prestacdo de contas,
com comparativo de metas propostas com os resultados ja alcangados;

IV - descricdo das agdes, como as atividades e os projetos, desenvolvidas para o cumprimento do
objeto;

V - apresentagdo de documentos de comprovagdo do cumprimento do objeto, como listas de
presenga, fotos, videos, entre outros;

VI - relagédo dos docentes e lista nominal dos profissionais qualificados por agdo educativa, numerada,
em ordem alfabética, contendo a modalidade, o nome do curso, carga horaria, datada e assinada pelo coordenador
do projeto e pelo dirigente da instituicdo, no que tange aos projetos de educagdo permanente e qualificagdo dos
profissionais de saude atuantes em todos os niveis de atengao;

VII - justificativa, quando for o caso, pelo ndo cumprimento do alcance das metas;

VIII - elementos para avaliagado dos resultados ja alcangados, seus beneficios e impactos econémicos
ou sociais das agdes desenvolvidas;

IX - elementos e avaliagdo do grau de satisfagdo do publico-alvo, que podera ser indicado por meio de
pesquisa de satisfacao; e

X - fornecimento de indicativos de sustentabilidade das agbes apds a conclusdo do objeto, caso a
instituicdo receba os bens moéveis e iméveis adquiridos durante o projeto.

§ 1° Para elaboracao do parecer a que se refere este artigo, o Ministério da Saude podera valer-se de
informagdes, documentos ou outros elementos obtidos junto a autoridades publicas; bem como diligenciar a
instituicdo para que apresente informagdes, documentos e outros esclarecimentos que julgar necessarios para que
possa avaliar a prestacao de contas.

§ 2° A omissdo na prestacdo de contas também é causa de reprovagdo, podendo ser sanada se
apresentada até o julgamento da Tomada de Contas Especial.

§ 3° Para fins de avaliagcdo quanto a eficacia e efetividade das agdes em execugado ou que ja foram
realizadas, os relatérios técnicos de monitoramento deverao conter:

| - os resultados ja alcangados e seus beneficios;
Il - os impactos econdmicos ou sociais;

Ill - o grau de satisfacdo do publico-alvo, por meio de pesquisa de percepg¢do de participantes ou
beneficiarios do projeto envolvidos; e

IV - a possibilidade de sustentabilidade das a¢bes apds a conclusédo do objeto pactuado.

Art. 88. A analise da execugao financeira sera realizada sempre que alguma meta nao for cumprida ou
por amostragem definida pela secretaria finalistica, tendo por base o Relatério de Execugéo Financeira, extraido
pela secretaria finalistica do TransfereGov, e os documentos comprobatérios de despesas, bem como abordara, no
minimo, 0s seguintes aspectos:

| - exame da conformidade das despesas, realizado pela verificagdo das despesas previstas e das
despesas efetivamente realizadas ou nao realizadas, por item ou agrupamento de itens, conforme aprovado no
plano de trabalho;

Il - verificagdo da conciliagdo bancaria, por meio da afericdo da correlagdo entre as despesas
constantes na relagdo de pagamentos e os débitos efetuados na conta corrente especifica da parceria;

Il - as demonstracbes contabeis e financeiras, submetidas a parecer conclusivo de auditoria
independente, realizada por instituicdo credenciada perante o respectivo Conselho Regional de Contabilidade -
CRC; e

IV - relagdo dos pagamentos realizados no periodo, identificando o destinatario credor, nimero da
nota fiscal, data, os quais seréo verificados com os comprovantes de pagamentos.
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Paragrafo unico. Os dados financeiros serdo analisados com o intuito de estabelecer o nexo de
causalidade entre a receita e a despesa realizada, a sua conformidade e o cumprimento das normas pertinentes.

Art. 89. Cabera a Secretaria-Executiva do Ministério da Saude dar transparéncia aos resultados das
analises das prestacdes de contas anuais dos projetos e, nos casos de prestacdo de contas final, os resultados
deverao ser publicados em meio eletrbnico.

Art. 90. Quando a decisao for pela reprovacdo da prestagdo de contas, a Secretaria-Executiva
informara a instituicdo para que, no prazo de trinta dias, realize o recolhimento dos recursos financeiros que tenham
sido irregularmente aplicados, atualizados desde a captagao, pelo indice oficial da caderneta de poupanca.

§ 1° As notificagdes para o recolhimento de que trata o caput poderdo ser expedidas com aviso de
recebimento ou outra forma que assegure a ciéncia do interessado, sem prejuizo de notificagdo por
correspondéncia eletrénica.

§ 2° Esgotado o prazo sem o cumprimento das exigéncias ou solicitagdo de parcelamento de débito,
cabera a Secretaria-Executiva providenciar a comunicagdo ao 6rgdo de controle interno para instauracdo de
Tomada de Contas Especial.

Art. 91. Quando a decisao for pela aprovagdo com ressalva em virtude de execugao parcial do projeto,
sera assinalado o prazo de trinta dias & instituicdo para recolhimento dos recursos remanescentes a Conta Unica do
Tesouro Nacional, incluidos os rendimentos da aplicagao financeira, caso o proponente ndo os tenha recolhido
espontaneamente na forma do art. 60, inciso VI.

CAPITULO XI
DA TOMADA DE CONTAS ESPECIAL

Art. 92. A instauragcdo do processo de Tomada de Contas Especial se fara conforme as normas
especificas em vigor, visando a apuragdo dos fatos, identificagdo dos responsaveis, quantificagdo do dano e
obtencdo do ressarcimento, sendo levada a efeito pelo 6rgdo competente do Ministério da Saude ou, na sua
omissao, por determinagao da Controladoria-Geral da Unido ou do Tribunal de Contas da Uniao.

Art. 93. Havendo instauracdo de Tomada de Contas Especial, o registro de seus atos sera realizado
no Sistema Integrado de Administragdo Financeira do Governo Federal - SIAFI, para consulta publica.

CAPITULO Xl
DOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS

Art. 94. Cabera recurso contra as decisdes referentes aos projetos ou contra as decisdes referentes a
analise da prestagdo de contas, no prazo maximo de cinco dias, contados da data de publicagdo do ato, ou da
notificacdo da decisdo nos casos em que ndo seja obrigatdria a publicagdo, em face de razbes de legalidade e de
mérito.

§ 1° Os recursos administrativos serao dirigidos a autoridade que proferiu a deciséo, a qual, se ndo a
reconsiderar no prazo de dez dias, contados da data de recebimento do recurso, e, 0 encaminhara a autoridade
superior.

§ 2° Apods o recebimento, os recursos considerados tempestivos serdo encaminhados para analise da
secretaria finalistica competente que emitiu a decisdo objeto de questionamento, para apreciagdo e emissao de
parecer, no prazo de dez dias contados da data de recebimento.

§ 3° Na hipotese de reconsideragdo da decisdo pela autoridade recorrida, a Secretaria-Executiva do
Ministério da Saude providenciara a publicacdo do resultado no Diario Oficial da Unido, quando couber, ou
encaminhara notificagdo do resultado a instituicao.

§ 4° Em caso de nédo reconsideragdo da decisdo pela autoridade recorrida, o recurso sera
automaticamente encaminhado ao Secretario-Executivo para analise e deliberagdo, como Ultima instancia
administrativa.

Art. 95. Nao sera conhecido o recurso quando interposto:
| - de forma intempestiva;

Il - perante 6rgédo incompetente;

Il - por quem nao seja legitimado; ou

IV - apds exaurida a esfera administrativa.

CAPITULO XIII

DAS DISPOSICOES FINAIS
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Art. 96. Constitui infragdo ao disposto na Lei n° 12.715, de 17 de setembro de 2012, no Decreto n°
7.988, de 17 de abril de 2013, e neste Anexo o recebimento pelo doador de vantagem financeira ou bem, em razéo
da doagao.

Paragrafo unico. Caracteriza-se vantagem indevida a exposi¢ao de material publicitario dos doadores
pelas instituicdes proponentes e pelos usuarios dos programas.

Art. 97. Em caso de ma execugao, inexecugdo parcial ou total do projeto desenvolvido no &mbito do
Pronon ou do Pronas/PCD, a instituicdo ficara sujeita a inabilitagdo por até trés anos, além das demais
responsabilizagdes cabiveis.

Art. 98. Para fins do disposto nos arts. 96 e 97, sao critérios para a inabilitagao da instituigao:
| - dolo ou ma-fé;

Il - violagéo da dignidade da pessoa humana, inclusive capacitismo;

Il - prejuizo a saude ou a vida do cidadao;

IV - descumprimento de normas éticas ou legais;

V - descumprimento da politica definida para o setor no Plano Nacional de Saude e nas diretrizes do
Ministério da Saude;

VI - prejuizo ao erario;
VII - uso do projeto com intuito lucrativo;
VIII - prejuizo das finalidades institucionais desenvolvidas pelo SUS;

IX - prestagao de informagdes incompletas, distintas ou falsas em relagao as solicitadas pelo Ministério
da Saude para analise e acompanhamento do projeto;

X - concessao de vantagem de qualquer espécie ou bem a patrocinador ou doador, em razdo do
patrocinio ou da doagéo; e

Xl - a instituicdo que ndo atender ao art. 81 deste Anexo ou apresentar pendéncia de prestagao de
contas de outros projetos por ela executados no ambito do Pronon e do Pronas/PCD, sendo consideradas como
pendéncias:

a) deixar de apresentar uma ou mais prestagdes de contas anuais de projetos executados pela
instituicao;

b) deixar de apresentar a prestagéo de contas final de projetos executados pela instituicao;

c) ter prestacdo de contas final de projetos executados pela instituicdo reprovada nos ultimos vinte e
quatro meses; ou

d) deixar de se manifestar sobre a resolu¢do das pendéncias indicadas em diligéncias realizadas pelo
Ministério da Saude.

Art. 99. A deducgao do imposto sobre a renda dos valores correspondentes as doagdes no ambito do
Pronon e do Pronas/PCD e a aplicagdo e movimentagao dos recursos financeiros de que tratam os Capitulos IV e V
do Decreto n° 7.988, de 17 de abril de 2013, serdo cumpridas pelas instituigbes observando-se, ainda, regras
complementares do Ministério da Fazenda instituidas, conforme o caso, isoladamente ou em conjunto com o
Ministério da Saude.

Art. 100. Ato do Ministro de Estado da Saude dispora sobre o patrocinio com finalidade promocional
no ambito do Pronon e do Pronas/PCD.
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