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Ministério da Saude
Secretaria de Atencgdo Especializada a Saude
Instituto Nacional de Cancer

ATA DE COMITE DE GOVERNANGA

Aos dezesseis dias do més de novembro do ano de dois mil de vinte e dois, as 9h30min, em sua unidade situada a Praca da Cruz Vermelha, n.2 23 - Bairro
Centro, Rio de Janeiro/RJ, realizou-se a reunido hibrida do Comité de Governanca do Instituto Nacional de Cancer - Inca, presidida pela Diretora-Geral,
Ana Cristina Pinho Mendes Pereira, com o comparecimento dos respectivos membros, conforme lista de presenga em anexo (0030317401), a fim de
deliberar acerca da seguinte pauta:

1- Contrato de Nutri¢do Unidade IV (HCIV);

2- Portaria n.21.274/MS - Atualizacdo das acbes de promogio da alimentagio saudavel no Inca;
3- Finalizagdo das iniciativas estratégicas IE16 e IE10;

4- Portaria ME n.2 9.763 de 09.11.2022;

5-Postmaster - Reitera as diretrizes do Comité de Governanga, Riscos e Controles;

6- Renovagdo de contratos temporarios; e

7- Aprovagao dos critérios do teletrabalho.

1. Contrato de Nutri¢do Unidade IV (HCIV):
A Dra. Renata de Freitas, Diretora da Unidade HCIV, informou que a empresa responsdvel pelo contrato de nutricdo optou em ndo prorrogar o contrato.

A Sra. Ailse Bittencourt, Coordenadora de Administracdo Geral (Coage/Inca), informou que ja estava ciente do assunto, e que o Servigo de Contratos e
Convénios confirmard a data de vencimento do contrato, para chamar as préximas empresas de cada lote, para assumir o servico com o prego das atuais
contratadas.

O Sr. Luiz Eduardo Chauvet, Chefe de Gabinete substituto informou que, perante a lei, a empresa s6 é obrigada a cumprir um ano de contrato, com a
possibilidade de prorrogacdo até cinco anos, se houver interesse mutuo.

A Sra. Ailse Bittencourt informou que agendara uma reunido com a empresa atual, sugerindo um aditivo por mais seis meses, até que entre uma nova
empresa e ndo haja descontinuidade da prestacdo de servigo, por ser um servigo essencial. Frisou que, possivelmente, o motivo da ndo permanéncia da
empresa € o valor baixo do lucro e a alta demanda de servigo.

2. Portaria n.21.274/MS - Atualiza¢io das a¢des de promogdo da alimentacdo saudavel no Inca:

A Sra. Bruna Pitasi, da Area Técnica de Alimentacdo, Nutricdo, Atividade Fisica e Cancer — Conprev/Inca, fez uma apresentagdo acerca da promocdo da
alimenta¢3do adequada e saudével nos ambientes de trabalho do Inca. Ressaltou a Portaria GM/MS n.2 1.274/2016, que dispde sobre as a¢Bes de
Promogdo da Alimentagdo Adequada e Sauddvel nos ambientes de trabalho a serem adotadas como referéncia nas agdes de promogdo da salude e
qualidade de vida no trabalho no ambito do Ministério da Saude e entidades vinculadas, destacando: Acompanhamento da situagdo de saude dos
trabalhadores, definigdo sobre estratégias para prevencgdo e controle de sobrepeso e obesidade, oferta exclusiva de alimentos in natura e minimamente
processados, oferta obrigatéria de, no minimo, uma opgdo de fruta, medidas para redugdo da oferta de alimentos processados, proibicdo da venda,
promogdo, publicidade e propaganda de ultraprocessados, a¢des de educagdo alimentar e nutricional, incentivo a criagdo de refeitdrios equipados e
incentivo a criagdo de salas de apoio a amamentacdo. Citou a Portaria Inca n.2 1.170/2017: institui o Grupo Executor para promover a implementacdo da
Portaria GM/MS n.2 1.274/2016 na institui¢do, definiu sua composicdo e atribuicdes. Pontuou os objetivos da pesquisa de avaliagdo do ambiente
alimentar organizacional, os quais sdo: identificar quais estratégias ja sdo realizadas no INCA, bem como conhecer as oportunidades e os desafios
institucionais para a implementagdo da Portaria, avaliar o ambiente alimentar organizacional do Inca (copas, cantinas e refeitérios) e analisar percepgdo
dos trabalhadores do Inca sobre o ambiente alimentar organizacional. Falou sobre a pesquisa qualitativa realizada com os grupos focais de trabalhadores
das unidades e do prédio da rua Marqués de pombal e um dos pontos positivos, foi a possibilidade de os trabalhadores utilizarem o refeitdrio. Ressaltou
que os trabalhadores falaram sobre a dificuldade de comprar alimentos em alguns horarios do plantdo, tendo que solicitar lanches em aplicativos de
delivery. Apresentou os desdobramentos da pesquisa que foram: A apresentagdo dos resultados para os gestores das unidades avaliadas, retomada das
reunides periddicas, revisdo dos membros que compdem o grupo, elaboragdo da nota técnica enfatizando a importancia da retirada das maquinas de
autosservigo no HCl e a elaboragdo de um plano de agdo para 2023, que ja esta em andamento. Informou que o que ja vem sendo implementado no Inca
e também estd previsto na portaria, é a revisdo dos contratos de alimentacdo para os pacientes e acompanhantes, alinhados com o guia alimentar da
populagdo brasileira, sendo a referéncia das diretrizes de alimentagdo saudavel. Falou sobre e revisdo de composi¢do da cesta de alimentos que é
oferecida aos pacientes e a acompanhantes.

A Dra. Ana Cristina Pinho, indagou qual é a empresa responsavel pelas maquinas de snaks e bebidas que ficam distribuidas nas unidades, pois nos foi
informado a Sra. Viviane Rodrigues, chefe do setor de Nutricdo e Dietética (SENUT/HCI), fez um mapeamento das méquinas de snacks e bebidas, e
constatou que as mesmas ndo possuem contrato.

A Dra. Anna Lucia Rivoli, Diretora da Unidade | (HCI), informou que a Sra. Adriana Gongalves, Chefe da Divisdo de Administragdo Hospitalar (DIHOSP/HCI),
vem tentando retirar as maquinas, e que até onde sabe, ndo possuem contrato com a Instituigdo.

Deliberagao: A Dra. Ana Cristina solicitou verificar junto a Coordenagdo de Administragdo (Coage), se ha contrato com a empresa, sendo, saber como
foram permitidas essas maquinas na Instituigdo.

3. Finalizacdo das iniciativas estratégicas IE16 e IE10

A Sra. Flavia Mendes, chefe da divisdo de planejamento (Diplan), falou brevemente sobre a finalizagdo das iniciativas estratégicas IE10 - Expansdo da
Cardio-Oncologia Inca, da Coordenagdo de Assisténcia, cujo objetivo é expandir a parceria na area da Cardio-Oncologia por meio de cooperagdo técnica
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estabelecida entre Inca e o Instituto Nacional de Cardiologia (INC) e IE16 - Atualizagdo do parque tecnoldgico, da Coordenagdo de Administracdo Geral,
com a finalidade era elaborar proposta de modernizagdo do parque de equipamentos tecnoldgicos do INCA (TC, RM, PET-CT, robdtica, radioterapia), para
otimizar as atividades assistenciais, de pesquisa e ensino com exceléncia. Apresentou que a Iniciativa estratégica |IE10 teve como parecer da
Coordenacgdo de Assisténcia: Implementagdo ocorrida com poucas intercorréncias, conforme o padrado esperado, a parceria entre dois Institutos Federais
esta institucionalizada, realizadas reunides periddicas e os beneficios serdo melhor evidenciados a médio ou longo prazo.

A Sra. Angela Coe, Coordenadora de Assisténcia substituta, informou que no inicio da iniciativa a Sra. Tatiana Abelin, médica do servico de pronto
atendimento interno (SPA/HCI), lider da IE10, seguida de acompanhamento do Dr. Elcio Novaes como representante da unidade | (HCI), deu andamento
sem o acompanhamento da Coordenagdo de Assisténcia (Coas). Posteriormente, Coas participou de reunides no Instituto Nacional de Cardiologia (INC),
dentre outras atividades.

A Sra. Flavia Mendes destacou que o INC deu mais visibilidade a iniciativa, do que o préprio Inca, por conta das divulgagdes em suas redes sociais, como
Instagram. Lembrou que o Servigo de Comunicagdo Social orientou que o Inca ndo pode ter rede social.

A Dra. Ana Cristina pontuou que o Ministério da Salde e os outros institutos possuem suas proprias redes sociais, estranha o Inca ndo poder ter uma
rede social. Disse que iria se apropriar do assunto e saber porque o Inca ndo pode ter Rede Social.

Deliberagao: Foi aprovado a criagdo de um projeto para divulgagdo do Instituto Nacional de Cancer nas midias sociais e a Dra. Ana Cristina Pinho sugeriu
a contratagdo de um funciondrio com perfil de comunicagdo para tal projeto. O Sr. Luiz Eduardo Chauvet vai se apropriar do assunto junto ao Servigo de
Comunicagdo Social.

A Sra. Fldvia Mendes deu andamento, destacando que o lider da IE16 foi o Sr. Flavio Guedes, Chefe do Servigo de Engenharia Clinica, que fez uma
parceria com o Dr. Gélcio Mendes, Coordenador de Assisténcia. Disse que a Iniciativa estratégica IE10 teve como parecer da Coordenagdo de
Administragdo Geral: foi realizado o levantamento, consolidagdo (filtros) e relatérios das informagdes. Em seguida realizada a etapa de priorizagdo e
andlise dos projetos relacionados (PER-SUS, Phronesis e Campus Inca). Foi feita a correlagdo entre prioridades e orgamento previsto no periodo. O
planejamento foi avangado, uniformemente é factivel e, os resultados, foram apresentados na reunido de orgamento e Comité de Governanga.

A Dra. Ana Cristina orientou que o trabalho realizado na Iniciativa Estratégica IE16, conste no Documento de Transi¢cdo e no Normatiza.

A Sra. Ailse Bittencourt informou que alinhou com o Sr. Flavio Guedes, que faga um relatdrio e que o trabalho executado dentro da iniciativa estratégica
deve ser continuado.

4. Portaria ME n.2 9.763 de 09.11.2022 (0030345722)

A Sra. Cassilda Soares, Coordenadora de Gestdo de Pessoas (Cogep), falou sobre a publicagdo da Portaria ME n.2 9.763 de 09.11.2022, que estabelece
orientagdes aos orgdo e entidades integrantes da administragdo publica federal direta, autarquica e funcional, acerca do expediente nos dias de jogos da
selegdo Brasileira de futebol na copa do Mundo FIFA 2022. Destacou o Art. 22 Fica facultado aos agentes publicos de que trata o paragrafo Unico do art.
12, nos dias de jogos da Selegdo Brasileira de Futebol na Copa do Mundo FIFA 2022, em cardter excepcional, alterar seus respectivos horarios de
expedientes da seguinte forma:

| - nos dias em que os jogos se realizarem as 12h ndo havera expediente;
Il - nos dias em que os jogos se realizarem as 13h, o expediente se encerrard as 11h, horario de Brasilia; e
Il - nos dias em que os jogos se realizarem as 16h, o expediente se encerrara as 14h, hordrio de Brasilia.

Art. 32 As horas ndo trabalhadas em decorréncia do exercicio da faculdade de que trata o art. 22 serdo objeto de compensagdo no periodo de 12 de
dezembro de 2022 até dia 31 de maio de 2023

A Sra. Camila Allievi, Coordenadora de Gestdo substituta (Cogep) e Chefe da Divisdo de Desenvolvimento de Pessoas (DIAP), pontuou que nos dias de
jogos, ndo é ponto facultativo, e sim, uma prerrogativa para liberagdo excepcional, que deve ser compensada posteriormente.

Deliberagaol: A Sra. Cassilda Soares solicitard a publicagdo de um Postmaster com as datas dos jogos do Brasil, na primeira fase da Copa do Mundo.

Deliberagdo2: definiu-se que nos dias de jogos da sele¢do brasileira do dia 28/11, que iniciara as 13:00, sera autorizado o teletrabalho para as areas
compativeis, conforme liberagdo da chefia.

5. Postmaster - Reitera as diretrizes do Comité-Gabinete de Crise Sanitaria em razdo da Covid-19 (0030349135)

A Sr. Cassilda Soares informou que muitos servidores ligaram para Coordenagdo de Gestdo de Pessoas para sanar duvidas acerca da nova onda de Covid-
19 e, por esse motivo, decidiu publicar o Postmaster reiterando as informagbes do Comité-Gabinete de Crise Sanitaria em razdo da Covid-19 do
INCA/MS. Para casos positivos encontram-se na pdgina da Intranet o passo a passo, ressaltando que continua em vigor a obrigatoriedade do uso de
mdscaras nas unidades hospitalares e nos atendimentos aos trabalhadores realizados na Disat/Cogep.

6. Renovagao de contratos temporarios

A Sr. Cassilda Soares informou que na Ultima sexta-feira, participou de reunido com o Sr. Pedro Sanches, assessor da Secretaria de Atengdo Especializada
a Saude (SAES/MS), que esclareceu a respeito de que o 62 e 72 certame serdo por medida provisoria. Haverd a renovagdo do contrato por mais doze
meses a partir de dezembro/2022, tanto para o 62 quanto para o 72 certame. Disse que, em relagdo ao 82 certame, chegou um processo via sistema SEl,
solicitando que o Inca encaminhe as suas demandas. Foi esclarecido por ele sobre a possibilidade de haver um processo seletivo somente para os
institutos, pois continuando da mesma forma, ndo terdo critérios para quantitativos e cargos. Solicitou ao Sr. Pedro que verificasse quantas vagas estardo
disponiveis para os institutos. Disse que ha uma discussdo sobre a criagdo de grupo de forga tarefa para fazer o maior nimero que contratos ainda no
ano de 2022, e foi perguntado a Sra. Maira Botelho, Secretaria de Atengdo Especializada a Saude, se os institutos poderiam disponibilizar um
representante, e que a indicada foi a servidora do Inca a Sra. Ana Paula (Cogep/INCA) onde foi formalizado via processo SEL.

7. Aprovagao dos critério do teletrabalho

A Sr. Cassilda Soares informou que foi deliberado em reunido de Comité de Governanga, a finalizagdo do regimento interno para implantagdo
do teletrabalho e frisou que ja estd com a portaria pronta, entretanto ndo encaminhou, pois, o Ministério da Saude, através da SAES/MS, esta publicando
uma portaria para implantagdo do teletrabalho nos institutos. Informou que a SAES/MS encaminhou a portaria ao Inca para revisdo até dia 09/12. A Sra.
Cassilda informou que incluiu na portaria da SAES ha um artigo dando autonomia aos Diretores dos institutos para estabelecerem um regimento que
atendesse as especificidades de casa unidade.

A Sra. Camila Allievi informou que esta sendo elaborado o regimento interno especifico para os terceirizados, com previsdo para apresentagdo até o final
da préxima semana.
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A Sra. Ailse Bittencourt sugeriu que o modelo do termo de responsabilidade e do plano de trabalho venham como anexo do regimento interno.
Informou que nao ficou claro no regimento, qual curso devera ser realizado.

A Sra. Camila Allievi respondeu que, de inicio, pode ser feito apenas um curso, mas que seja estabelecido a realizagdo dos trés cursos, estes sdo os
sugeridos: NogOes bdsicas em teletrabalho, Ferramentas de gestdo e Gestdo de equipe em teletrabalho. Explicou que durante o teletrabalho, caso o
servidor queira usufruir do horario de almogo, deve estar estabelecido e especificado em seu plano individual de trabalho. Sinalizou que, embora
saibamos que existem varios 6rgdos que deixaram o horario de trabalho amplo, o Inca estabeleceu um horario entre 07h as 21h, como horario padrdo
para o servidor estar a disposi¢do da instituicdo, desde que seja acordado com a chefia. Lembrou também que, ficou definido que o servidor deve
agendar suas consultas médicas nos dias em que estiver em teletrabalho, tendo em vista que nos dias presenciais a chefia pode ter dificuldade para
recompor a equipe. Sugeriu que sé fagamos a publicagdo em Postmaster , depois da inser¢do do Inca na portaria.

A Sra. Cassilda informou que cada coordenagdo respondera pelo teletrabalho de sua equipe.

A Sra. Camila disse que ja passou por algumas dreas, confirmando que quem atender os critérios definidos ja pode iniciar o teletrabalho, tendo em vista
a deliberagdo na ultima reunido de Comité de Governanga.

A Sra. Ailse Bittencourt registrou que ja esta alinhando com alguns setores para dar inicio ao teletrabalho, atendendo aos critérios ja definidos, com a
especificidade de cada setor.

INFORMES:
Dire¢ao-Geral:

1- Comemorac&o aos 85 anos do Inca: A Dra. Ana Cristina divulgou as datas dos eventos - Dia 21/11 as 9h - Langamento do repositdrio Institucional; Dia
22/11 as 14h - A importancia da cooperagdo Inca & OPAS para o controle do Cancer no Brasil e Dia 23/11 - Dia Nacional de Combate ao Cancer.

2- Visita do Secretdrio Executivo: A Dra. Ana Cristina informou que na uUltima semana recebeu a vista do Sr. Bruno Dalcolmo, Secretario Executivo do
Ministério da Saude.

Gabinete:

1- Documento de transi¢do: O Sr. Luiz Eduardo Chauvet sinalizou quanto ao prazo para envio das informagGes para incluir no Documento de Transigdo,
que serd consolidado e enviado nesta data.

2- Escolha do tema do ano: deliberagdo: os membros do comité decidiram, por votagdo, que o tema do ano de 2023 sera "cuidados paliativos" e ja ficou
pré-definido que o tema do ano de 2024 sera "cuidados ginecoldgicos" e no ano de 2025 sera "Cavidade oral".

Cogep:

1- Siref: A Sra. Cassilda Soares informou que o Sr. Eduardo Franco, Chefe de Gabinete, encaminhou o processo para validagdo da Saes/MS, acerca da
definicdo do Dirigente maximo do drgdo, mas até a presente data ndo veio resposta e a Dra. Ana Cristina solicitou que o Sr. Pedro Sanches auxilie nesta
demanda. A Sra. Cassilda informou que aguardara a resposta para publicagdo do Postmaster.

2- Pericia médica: A Sra. Cassilda Soares informou que conforme Decreto n.2 11.255 de 9 de novembro de 2022, o ndo comparecimento a pericia médica
caracteriza falta ao servigo no periodo indicado no atestado de saude e sinalizou que a remarcagdo sera possivel, desde que tenha uma justificativa legal.
A informacdo serd publicada em Postmaster na presente data.

Diplan:

1- Antecipa¢do do relatério de gestdo: A Sra. Flavia Mendes informou que a Secretaria de Atengdo Especializada a Saude (Saes/MS), solicitou
antecipacdo (até dia 09/12/2022) do relatério de gestdo oficial, o qual é normalmente enviado em janeiro, e pediu a colaboragio de todos no
cumprimento do prazo de envio. Disse que ja encaminhou a solicitagdo por e-mail aos coordenadores e frisou que a demanda é apenas para atualizagdo
de alguns dados. Explicou que para o relatério de gestdo do Ministério da Saude, sdo somente para as areas finalisticas: Coordenagdo de Prevengdo e
Vigilancia, Coordenagdo de Pesquisa e Inovagdo, Coordenagdo de Ensino, Coordenacgdo de Assisténcia e Redome.

2- Contratualizagdo: A Sra. Flavia Mendes ratificou o informe passado na ultima reunido de Comité de Governanga, sobre a contratualizagdo dos
Institutos Federais, informando que enviou um e-mail para a Coordenagdo de Prevengdo e Vigilancia, a Coordenagdo de Pesquisa e Inovagdo e a
Coordenacgdo de Ensino, acerca do pleito. A Divisdo de Planejamento sugeriu manter os indicadores do painel dessas coordenagdes e solicitou que os
coordenadores indiquem as metas para o préximo ano, com um texto sucinto.

3- Evento de revisdo anual do Plano Estratégico: A Sra. Flavia Mendes informou que evento acontecerd no dia 08/12, de 13h as 17h, entretanto o local
ainda nao foi definido. Comunicou que fard minuta do convite para Tribunal de Contas Unido. Informou que a ideia é convidar um auditor do TCU para
apresentar planos e riscos.

O Dr. Luis Felipe Ribeiro Pinto, Coordenador de Pesquisa e Inovagdo (CPQI), solicitou que a Sra. Flavia enviasse um e-mail com as demandas e prazos para
serem atendidos.

Conprev:

A Dra. Liz Almeida, Coordenadora de Prevencdo e Vigilancia, noticiou que assistiu remotamente o evento para discussdo do "Cddigo latino-americano e
caribenho", para definir recomendagdes para fatores de risco para o cancer. Informou que o convite para o evento veio da Agéncia Internacional de
Pesquisa em Cancer (IARC), e contou com diversos especialistas da drea com participagdo de trinta e cinco paises da América Latina. Esclareceu que ndo
participou da discussdo de rastreamento de cancer de mama, pois estava na reunido do Comité de Governanga, Riscos e Controles. Sinalizou no evento
que as decisOes devem estar alinhadas com o Ministério da Saude. Sugeriu que seja feito um consenso interno no Brasil, onde o Inca se propGe em
coordenar.

O Dr. Luis Felipe Ribeiro sugeriu que o Inca se manifeste em relagdo ao evento e também a entrar em contato com a IARC para agendar uma reunido.

Nada mais a tratar, deu-se por encerrada a reunido do Comité de Governanga, nesta data. E para constar, a presente ata, apds aprovada pelos membros,
sera assinada pela secretdria, a Sra. Débora Malafaia e pela Diretora-Geral.
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,eiu Documento assinado eletronicamente por Debora Cristina Malafaia Fernandes, Assistente em Ciéncia e Tecnologia, em 12/12/2022, as 13:57, conforme
A C‘ﬁ hordrio oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n2 900 de 31 de

assinatura

‘ eletrénica Margo de 2017.

,eiu Documento assinado eletronicamente por Ana Cristina Pinho Mendes Pereira, Diretor(a) do Instituto Nacional de Cancer, em 12/12/2022, as 15:30,
A Llil’ conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n? 900

assinatura

| eletrénica de 31 de Margco de 2017.

o]

2! A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?
""'J"l-;.[‘ acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o cédigo verificador 0030299648 e o cédigo CRC 5A5E2E21.
¥ o]
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RELACAO DE PRESENGA
Comité de Governanga, Riscos e Controles

Datar08/11/2022 (| 044 | 204 L

Presidida por: Ana Cristina Pinho

Assunto: Deliberagdo de assuntos institucionais

NOME PRESIDENTE E-MAIL TELEFONE >mm_z>._.cz>\§._._m_n>q_<>
Ana Cristina Pinho Diretor-Geral ana.pinho@inca.gov.br 3207-1006 qﬁ\u A
NOME MEMBROS E-MAIL TELEFONE ASSINATORA/susTIFICATIVA
Eduardo Franco Chefe de Gabinete franco@inca.gov.br 3207-1103 \\»Q.\\ \uﬁm:mm
tuiz Eduardo Chauvet Substituto Ichauvet@inca.gov.br 3207-1463 \@«\m\\ﬁ& 7 .
Gelcio Mendes Coordenador de Assisténcia gimendes@inca.gov.br 3207-1142 e
Angela Coe Substituto asilva@inca.gov.br 3207-1474 - . g \ \\
Liz Almeida Coordenador de Prevencio e Vigilancia lalmeida@inca.gov.br 3207-5554 | / )VQ N \ {@bhﬁég\ DNU/
= v
Andrea Reis Substituto areis@inca.gov.br 3207-6118 P e . \
Ailse Bittencourt Coordenador de Administragio abittencourt@inca.gov.br 3207-5528 e 2 >
Guilherme Viriato Substituto gmedeiros@inca.gov.br 3207-5521 s i
Cassilda Soares Coordenador de Gestdo de Pessoas csoares@inca.gov.br 3207-5523 | /., .\m %ﬁ&hL\%OO« A\&

Camilla Allievi Substituto callievi@inca.gov.br 3207-5551

Luis Felipe Ribeiro Pinto Coordenador de Pesquisa Ifrpinto@inca.gov.br 3207-6510

Jodo Viola Substituto jpviola@inca.gov.br 3207-6530

Gustavo Mello Coordenador de Ensino gmello@inca.gov.br 3207-5958

Simone Guaraldi Substituto sguaraldi@inca.gov.br 3207-6053

Anna Lucia Rivoli Diretor do Hospital de Cancer | arivoli@inca.gov.br 3207-1323 |, §

Elcio Novaes Substituto elcion@inca.gov.br 3207-1107 i

Daniel Fernandes Diretor do Hospital de Cancer Il daniel fernandes@inca.gov.br | 3207-2804 ) \\ ¥
Priscila Helena Figueira Substituto pfigueira@inca.gov.br 3207-2820 _w/‘

Marcelo Bello Diretor do Hospital de Céncer Il mbello@inca.gov.br 3207-4062 auséncia justificada
Patricia Jucé Substituto patricia.juca@inca.gov.br 3207-3915 | @ N .(A\\QN . A .
Renata de Freitas Diretor do Hospital de Cancer IV renata.freitas@inca.gov.br 3207-3756 \L\\C/\r\i\( } ;\L\«} .
Luciana Oliveira Substituto laoliveira@inca.gov.br 3207-3932 2 5
Flavia Mendes Chefe da Divisdo de Planejamento flavia.mendes@inca.gov.br 3207-1105 }i i
Osny Pereira Substituto osny@inca.gov.br 3207-1427 J .A_\
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Promocao da Alimentacao
Adequada e Saudavel nos
Ambientes de Trabalho do

INCA

Instituto Nacional de
Coordenacao de Prevencao e Vigilancia
Area Técnica de Alimentagao, Nutricao, Atividade Fisica e Cancer




INCA
Portaria GM/MS n°® 1.274/2016: dispoe sobre as agdes de Promocao da Alimentagao
Adequada e Saudavel nos ambientes de trabalho a serem adotadas como referéncia

nas acdoes de promocao da saude e qualidade de vida no trabalho no ambito do
Ministério da Saude e entidades vinculadas.

1.INTRODUGAO

Acompanhamento da
situacdo de saude
dos trabalhadores

Oferta obrigatdria de,
no minimo, uma
opcéao de fruta

Acdes de Educacao
Alimentar e
Nutricional

Definicao de
estratégias para
prevencao e controle
de sobrepeso e
obesidade

Medidas para
reducdo da oferta de
alimentos
processados

Incentivo a criagao
de refeitérios
equipados

Oferta exclusiva de
alimentos in natura e
minimamente
processados

Proibicao da venda,
promocgao,
publicidade e
propaganda de
ultraprocessados

Incentivo a criagao
de salas de apoio a
amamentacao




o N\
2. GRUPO EXECUTOR (INCA

* Portaria INCA n° 1.170/2017: institui o Grupo Executor para promover a
implementacdo da Portaria GM/MS n°® 1.274/2016 na instituicdo, definiu sua
composicao e atribuicoes.

UNIDADES/SETORES REPRESENTANTES

Hospital do Cancer | 1 titular e 1 suplente
Hospital do Cancer Il 1 titular e 1 suplente
Hospital do Cancer Il 1 titular e 1 suplente
Hospital do Cancer IV 1 titular e 1 suplente
Servico de Comunicagao Social 1 titular e 1 suplente
Divisao de Saude do Trabalhador 2 titulares e 1 suplente
Coordenacéo de Ensino 2 titulares e 1 suplente
Coordenacéao de Prevencao e 2 titulares e 1 suplente
Vigilancia



3. IMPLEMENTACAO DAS ESTRATEGIAS DA PORTARIA GM/MS o~
N° 1.274/2016 NO INCA (INCA

Realizacao da pesquisa de avaliagao do ambiente alimentar organizacional:

Objetivos:

|dentificar quais estratégias ja sdo realizadas no INCA, bem como conhecer as
oportunidades e os desafios institucionais para a implementacao da Portaria;

Avaliar o ambiente alimentar organizacional do INCA;

Analisar percepcao dos trabalhadores do INCA sobre o ambiente alimentar

organizacional.



4. Avaliagao do ambiente alimentar organizacional do INCA

Unidade e L )
. Restaurante . Maquina de Estabelecimentos
ndmero de Copa I L Cantina ) o
institucional/Refeitdrio autosservigo comerciais no entorno?
trabalhadores’
N=1
M= ad Restaurante atende apenas N =58
. i L residentes e acompanhantes; MN=9 Tipos mais frequentes:
Hospital do 23% sem sistema de ventilagao; 14% sem ] _ o .
p ) ) oferta de alimentos alinhada Comercializam Comércio ambulante,
5 mesa; 12% sem cadeira; 40% sem filtro ou . s = < L - ’
Céncer | ) . . com a Portaria; ha um espaco Néo ha café e alimentos e estabelecimento misto
purificador de agua; 5% sem equipamento ) !
M = 2659 ) " ! no restaurante destinado aos bebidas {restaurante e lanchonete
de refrigeracéo; 7% sem equipamento para
: ; trabalhadores com ultraprocessadas no mesmo espacgo} e
aguecimento das refeicoes ) _
equipamentos para refrigerar e restaurante
aguecer as refeicoes
N=15
33% sem sistema de ventilacdo; 13% sem N=1 M= 4B
Hospital do mesa; 100% disptem de cadeira; 53% sem Restaurante atende apenas N=1 ) L.
. i ) . — ) Tipos mais frequentes:
Cancer I filtro ou purificador de agua; 100% dispSem | residentes e acompanhantes. Oferta Oferta de MN&o ha
) i . i 3 Comércio ambulante,
N = 799 de equipamento de refrigeracdo; 20% sem de alimentos alinhada com a ultraprocessados ]
: : . lanchonete e bomboniere
equipamento para aquecimento das Portaria
refeicdes
N =20
25% sem sistemma de ventilacdo; 100% N=1 ——
Hospital do dispiiem de mesa e cadeira; 50% sem Restaurante atende apenas N=1 : .
. - . - g Tipos mais frequentes:
Cancer 11l filtro ou purificador de agua; 25% sem | residentes e acompanhantes. Oferta Oferta de N&o ha ] ]
) i . 3 : Tipos mais frequentes:
N =610 equipamento de refrigeragdo; 15% sem de alimentos alinhada com a ultraprocessados .
i i ) Comércio informal e bar
equipamento para aguecimento das Portaria
refeicoes
N = 10 copas
80% sem sistema de ventilagcdo; 10% N=1
Hospital do sem mesa e cadeira; 50% sem filtro ou Restaurante atende apenas N=1 N=13
Cancer IV*4 purificador de agua; 10% sem residentes e acompanhantes. Oferta Oferta de N&o ha Tipos mais frequentes:
N = 530 equipamento de refrigeracao; 20% sem de alimentos alinhada com a ultraprocessados Comércio informal e bar
equipamento para aquecimento das Portaria
refeicdes




4. Avaliagao do ambiente alimentar organizacional do INCA

Unidade e o )
) Restaurante ) Maquina de Estabelecimentos
nimero de Copa o o Cantina ) o
institucional/Refeitério autosservico comerciais no entorno?
trabalhadores’
N =11 copas M =45
91% sem sistema de ventilagao; 73% Wl Tipos mais freguentes:
Marques de sem mesa; 100% dispiem de cadeira, iy Comeércio ambulante,
) ) ) Espaco para realizac&o das . )
Pombal filiro ou purificador de agua e ) _ M&o ha N&o ha estabelecimento misto
. . N refeicfies com equipamentos para
N = 480 equipamento de refrigeracéo; 18% sem i 5 (restaurante e lanchonete
: y refrigerar e aquecer as refeictes
equipamento para aquecimento das no MesImo espacgo) e
refeictes restaurante
N =13 copas N =100
Coordenacéo de 62% sem sistema de ventilacéo; 1% N1 Tipos mais frequentes:
3 g 5 sem mesa e cadeira; 89% sem filtro ou N e Comercio ambulante,
Administragao - : i Espaco para realizag8o das .
purificador de agua; 8% sem ) ) N&o ha MN&o ha restaurante e
Resende ; : 5 refeicfies com equipamentos para . :
equipamento de refrigeragéo; 7% sem ; i estabelecimento misto
N =182 ) ) i refrigerar e aquecer as refeicoes
equipamento para refrigeragao e {restaurante e lanchonete
aquecimento das refeictes no mesmo espaco}
N=1 N=1 T
Divisao de Equipada com sistema de ventilagéo, Espaco para realizagdo das . -
s : : ; ’ Tipos mais frequentes:
Patologia mesa, cadeira, purificador de agua, refeicfes com equipamentos Né&o ha N&o ha .
i i i ) Comércio ambulante,
N =167 equipamento para refrigeragéo e para refrigerar e aquecer as
i e . restaurante e lanchonete
aquecimento das refeices refeictes
Centro de N = 11 copas N=1 i _— N=76
) ) ) Né&o ha N&o ha ] )
Pesqguisa 36% sem sistema de ventilacéo; 100% Pequeno espaco para Tipos mais frequentes:
N = 431 dispdem de mesa e cadeira, purificador realizacdo das refeicfes com Comércio ambulante,

de agua e equipamento para refrigerar

e aguecer a refeicéo

equipamentos para refrigerar e

aquecer as refeictes

estabelecimento misto
(restaurante e lanchonete
no mesmeo espacgo) e

restaurante

Nota:' Quantitativo de trabalhadores aproximado (servidores, terceirizados, bolsistas e residentes) fornecido pelos setores de administracdo predial ou administracdo hospitalar das unidades
avaliadas. ¢ Comercio formal e informal de alimentos no entorno da unidade. # HC Il e IV localizam-se no mesmo terreno e compartilham o restaurante institucional e a cantina.




5. Percep¢ao do ambiente alimentar organizacional pelos trabalhadores do INCA

Pesquisa qualitativa: grupos focais online com trabalhadores dos HC | a IV e Marqués de Pombal

Estabelecimentos comerciais ¢

Comeércio no entorno e servicos de

Unidade

alimentacdo saudivel no ambiente de trabalho

Potencialidades e desafios para a pratica de

Estrutura fisica da unidade para

com
realizacdo das refeicdes

ércioinformal de alimentos no

interior da unidade

entrega de refeicdo

HCI

a) Falta de controle em relagio as escolhas
alimentares; b) Levar comida para o trabalho é mais
saunddvel e econdmico, mas nem todas tém
disponibilidade para preparar as refeicdes; ¢) Falta de
qualidade da dgua é um problema crdnico; d) Valor do
ticketrefeicio é incompativel com o nimero de
plantdes; e) Tirar uma hora de almogo & inviavel por
causa do ritmo de trabatho; f) Falta de oferta de
alimentos sauddveis dentro da unidade; g) Produtos
ofertados pelas maquinas de autosservigo nio sio
saudaveis; h) Necessidade de acompanhamento
nutricional dos trabalhadores

a) Quantidade aparelhos de micro-

ondas nio é suficiente; b) Espago para

realizacio das refei¢des em muitos
setores & pequeno em relagio a
quantidade de trabalhadores ou

inexistente

institucional; b) Comércio informal de

alimentos (principalmente doces) dentro

da unidade € presente e regular os

consideram esta pratica como uma
barreira para a manutencio de uma

alimentacio sauddvel; c) Necessidade

a) Nio utilizam o restaurante

produtos as agradam, porém

de uma lanchonete no interior da

unidade

a) Refeitério elogiado principalmente

a) Alimentacgio saudavel no entomo €

necessarios, principalmente no contexto

cara e incompativel com o ticket-

refeicio; b) Servigos de entrega sio

da pandemia

HCII

a) Pritica de alimentacio sauddvel & uma decisio
individual; b) Plantonistas 24h e que trabalham fim-
de-semana relatam dificuldade para se alimentar no
ambiente de trabalho, pois nio hi oferta de alimentos
saudaveis; c) A continuidade do uso do refeitorio pos-
pandemia é visto como uma solugio para a
alimentacio no trabalho; d) Confratemizaces intemas
sio percebidas como um dificultador para bons habitos
alimentares; e) Necessidade de agfes de Educacio

Alimentar e Nutricional

a) Discrepdncia entre os setores; b)
Falta um local adequado para realizagio

de refeigdes; ¢) Alguns setores nio

s

dispdem de geladeira e micro-ondas

do ponto de vista nutricional e também

por outros aspectos: prego, higiene,
abor das preparacies e como espago de
socializacio; b) Cantina com prego
elevado e baixa oferta de alimentos
saudaveis; ) Comeércio informal no
interior da unidade vende

majoritariamente doces

a) Entomo da unidade com pouca
variedade de restaurantes, sensacio de
inseguranca e uma baixa oferta de
alimentos sauddveis; b) Servigos de
entrega sio utilizados no contexto de
comemoragdes e nos plantdes de final

de semana




5. Percep¢ao do ambiente alimentar organizacional pelos trabalhadores do INCA

Pesquisa qualitativa: grupos focais online com trabalhadores dos HC | a IV e Marqués de Pombal

Unidade

Potencialidades e desafios para a pratica de

alimentacdo saudavel no ambiente de trabalho

Estrutura fisica da unidade para

realizacdo das refeicdes

Estabelecimentos comerciais
comércio informal de alimentos no

interior da unidade

Comércio no entorno e servicos de

entrega de refeicdo

HCIO e IV

a) A pratica de uma alimentacio saudavel é uma
necessidade; b) Ambiente de trabalho pode contribuir
negativamente para a alimentacio, mas também pode

fazer parte da solugio; c) Esforco e disciplina sio

necessario para uma boa alimentagio no hordrio de
trabalho; d) Nio conseguem tirar uma hora de almogo
(seja pela rotina de trabalho, seja por nio haver local

de descanso adequado)

a) Hi equipamentos para refrigeracio e
aquecimento das refeicfes, entretanto

nio hd espago adequado para realiza-las

a) O refeitorio deveria ser aberto aos
trabalhadores, pois oferece alimentacio
de qualidade e saudavel; b) Nio ha
oferta de alimentos sauddveis na
cantina; ¢} O comeércio informal dentro
da unidade € uma necessidade, pois

facilita o acesso aos alimentos

a) Escassez de restaurantes no entomo e
a qualidade nutricional € proporcional
ao preco; b) Aplicativos de entregas sio
usados, mas tambem quanto melhor a
qualidade nutricional, maior o valor: ¢}
Compra de quentinhas por whatsapp ¢
uma opgio muito utilizada pelos
trabalhadores

Marqués de

Pombal

a) E possivel se alimentar bem no ambiente de
trabatho, mas demanda esforgo; b) Necessidade de
iniciativas institucionais, que visem orientar os
trabalhadores, via Educagio Alimentar e Nutricional, e
também sensibilizacio dos gestores dos restaurantes
do entomo e de individuos que comercializam de
modo informal alimentos no interior da unidade, para
que haja uma maior oferta de opgdes saudaveis; ¢}
Experiéncias pessoais de ganho de peso e
desenvolvimento de doencas cronicas foram
compartilhadas e hd o entendimento que o ambiente
alimentar ao qual estio expostos diariamente contribui

de forma importante neste processo

a) Melhora significativa do refeitério
nos ultimos anos; b) Espaco importante
para socializagio; c¢) Copas dos andares

com estruturas discrepantes

a) Nio hd estabelecimento comercial na
unidade; b) Ha comércio informal,
entretanto com oferta majoritdria de

alimentos com baixo valor nutricional;

c) Os trabalhadores percebem o servigo
como importante, mas gostariam de

opcdes mais sauddveis

a) Poucas opgdes de estabelecimentos
no entomo gue aliem saudabilidade,
sabor e preco acessivel; b) Destaque

para um vendedor informal de frutas, na
esquina da unidade; c} Servigos de
entrega sdo utilizados, principalmente
durante a pandemia de COVID-19




6. DESDOBRAMENTOS DA PESQUISA - APOIO NA o 1\

IMPLEMENTACAO DAS ESTRATEGIAS DA PORTARIA GM/Ms N°  (INCA
1.274/2016 NO INCA

- Apresentacao dos resultados para os gestores das unidades avaliadas;

- Retomada das reunides periédicas do G.E;

- Revisdao dos membros que compde o grupo;

- Elaboragdo de Nota Técnica enfatizando a importadncia da retirada das maquinas de
autosservico no HCI;

- Elaboracdo de um plano de acio para 2023 (em andamento).



. IMPLEMENTAGAO PORTARIA GM/MS N° 1.274/2016 NO INcA  (INCA

Estratégias implementadas:

revisdo dos contratos de alimentacido para fornecimento de refeicbes aos pacientes e

acompanhantes com base no Guia Alimentar para a Populacio Brasileira;

v’ retirada de maquinas de autosservico de alimentos ultraprocessados no Hospital do Cancer
[l

v' revisdo da composicdo das cestas de alimentos fornecidas aos pacientes, visando a

melhoria da qualidade alimentar e nutricional;

padronizacio dos cardapios de coffee break e eventos institucionais com base no GABP;

realizacio de feiras agroecoldgicas.

ANERN

- Estratégias nao implementadas:
acompanhamento da situacao de saude dos trabalhadores;
acoOes para prevencao e controle de sobrepeso e obesidade dos trabalhadores;

oferta exclusiva de alimentos in natura e minimamente processados e

X X X X

oferecimento de pelo menos uma opgéao de fruta nas cantinas das unidades.



o N\
8. PROXIMOS PASSOS: (| NCA

v' Sensibilizagdo da comunidade INCA sobre a importancia da Promogao da
Alimentacao Adequada e Saudavel no ambiente de trabalho;

v’ Captacdo de recursos para implementacdo das estratégias previstas na
Portaria, de forma permanente e sustentavel.

v Avancar no eixo da Portaria que dispde sobre a proibicdo da venda, promocéo,
publicidade e propaganda de ultraprocessados;



o \
9. ENCAMINHAMENTOS: (I NCA

v' Apoio da gestdo para a continuidade da retirada das maquinas de alimentos e
bebidas ultraprocessados;

v Revisdo dos representantes do Grupo Executor (incluir coordenagdo de
administracao e de pesquisa e inovacao);



OBRIGADA!!

Grupo Executor do INCA — Portaria n°® 1.170/2017




PLANEJAMENTO ESTRATEGICO — INCA 2020-2023

Conectados podemos ser melhores!

ENCERRAMENTO DA INICIATIVA ESTRATEGICA
IE 10 - EXPANSAO DA CARDIO-ONCOLOGIA INCA & INC

PLANEJAMENTO —
ESTRATEGICO - DIPLATS
2020 | 2023 (I N CA Novembro /2022

@‘ D



ONE PAGE

Lider:
TATIANA
ABELIN

— TITULO DA INICIATIVA

cODIGO

Expansao da Cardio-Oncologia INCA e INC 10

— QUAL OU QUAIS OBJETIVOS SERAO ATENDIDOS ?

%bj. Estratégico 01 1 Obj. Estratégico 02 0 Obj. Estratégico 03

JUSTIFICATIVA

Ultrapassar as fronteiras do INCA para cardio-oncologia considerando incidéncia e prevaléncia de cardiopatia em
paciente com cancer.

AREA
RESPONSAVEL

QoG
O DIPLAN
Q conica
0 seciq

O GABINETE
 sem
a
O SECOMSO

~dcoas

Q corq

O COENS

Q coGep

Q CoAGE

O CONPREV

_ AREA(S)
ENVOLVIDA (S)

oG

O DIPLAN

Q conica

Q secia
O GABINETE

Q SETI

s
SECOMSO
A cons

Qa copQ
COENS
O COGEP
O COAGE
O CONPREV

OBIJETIVOS

Instituto Nacional de Cardiologia (INC).

[~ NECESSITA DE RECURSOS ($)

[~ ESCOPO DO PROIJETO

Expandir a parceria na area da cardio-oncologia por meio de cooperagao técnica estabelecida entre INCA e o E(ﬂgﬂo
SE SIM, QUAL
VALOR ESTIMADO? R 100.000,00
& cusTeio

1) Estabelecimento de parceria com o INC;

2) Defini¢do do programa de treinamento dos residentes do INC no ambulatério da cardio-oncologia do INCA.
3) Viabilizar forum de debate entre os institutos e o SER

4) Realiza¢do anual do Férum de Cardio-oncologia

— PRE-REQUISITOS PARA A INICIATIVA

1) Aprovagao pela DE
2) Apoio da DG e COENS

QUAL APLICACAO?

O INVESTIMENTO

- TEMPO DE EXECUCAO (ESTIMADO)

03 (TRES) MESES

INICIO
2020
Q2021
0 2022
0 2023

- PONTOS CRITICOS/RISCOS

1) Poucas agendas ambulatoriais da cardio-oncologia no INCA.

PLAMEJAMENTD
ESTRATEGICO
2020 | 2023

I
(INCA



ETAPA 1

FORMALIZACAO
DA PARCERIA
INCA & INC

ENTREGA 1.1

PLANO DE
TRABALHO

ENTREGA 1.2

TERMO DE
COOPERACAO

ETAPA 2

ARTICULACAO
INC & INCA & SER

ENTREGA 2.1

PROPOSICAO DO
FLUXO DE
PACIENTES INCA-
INC

ENTREGA 2.2

DISCUSSAO
SOBRE FLUXO
INCA-INC-SER

ENTREGA 2.3

IMPLEMENTACAO
DO FLUXO

ESTRUTURA ANALITICA DO PROJETO - EAP

TITULO DA INICIATIVA

Expansao da Cardio-Oncologia INCA e INC

ETAPA 3

ETAPA 4

CAPACITACAO

ENTREGA 4.1

ELABORACAO DA
EMENTA DO
ESTAGIO
SUPERVISIONADO

ENTREGA 4.2

CAPACITACAO EM
SERVICO
MULTIDISCIPLINAR

ETAPA S

FORUM DE
CARDIO-
ONCOLOGIA

ENTREGA 5.1

DEFINICAO DO

PROGRAMA DO
EVENTO

CcODIGO

10

LEGENDA - STATUS

NAO INICIADO

EM ANDAMENTO
PONTO DE ATENGAO
ATRASADO

CONCLUIDO

PLAMEJAMENTD
ESTRATEGICO
2020 | 2023

gi——
(] (@



ANALISE ESTRATEGICA e |

Expansao da Cardio-Oncologia INCA e INC 10

OBJETIVO ESTRATEGICO 1

Alavancar a integragao institucional para potencializar os resultados do INCA, com vistas ao fortalecimento do SUS e do protagonismo nacional.

OBIJETIVO - IE 10:

Expandir a parceria na area da cardio-oncologia por meio de cooperacao técnica estabelecida entre INCA e o Instituto
Nacional de Cardiologia (INC).

JUSTIFICATIVA - IE 10:

Ultrapassar as fronteiras do INCA para cardio-oncologia considerando incidéncia e prevaléncia de cardiopatia em paciente
com cancer.

MEDIGCAO DE RESULTADOS:

A ser definido.

PLANEJAMENTO

. o N
ESTRATEGICO (
2020 2023 I NCA



HISTéRICO DE REUNI@ES ——— TITULO DA INICIATIVA .

Expansao da Cardio-Oncologia INCA e INC 10

HISTORICO DE REUNIOES

[REUNIAO - 13/04/2021]
[ETAPA 01] Lider encontra-se dificuldades para levantar documentos e informacgées para envio ao INC (via SEI).
Dra. Tatiana ird enviar evidéncias referentes a documentacao e proposta de reestruturacdo da Cardio-Oncologia.
COAS e COENS devem estabelecer pontos focais para o processo.
Assunto sera enviado para a Diretoria Executiva para direcionamento.

[REUNIAO - 01/06/2021]
[TERMO DE COOPERACAO] Lider relata que n3o recebeu o TERMO DE COOPERACAO e orientac3o da coordenacdo. Assunto serd levado a

Coordenacao da DIPLAN.
[FORUM DE CARDIO-ONCOLOGIA] Necessario levar a proposta de realizacdo do evento FORUM DE CARDIO ONCOLOGIA, a ser realizado pelo

INCA, para aprovacdo da Coordenacao.
[ESTRUTURACAO DO AMBULATORIO DE CARDIO-ONCOLOGIA] Sera enviado proposta para estruturacdo do ambulatério.
[ESTRUTURACAO DO SERVICO DE REABILITACAO CARDIACA DO SERVICO DE REABILITACAO CARDIACA ] Em reunido da DE de Maio, foi

informado pela Coordenagdo que a obra nao foi aprovada.

[REUNIAO - 20/07/2021]
Dra. Tatiana enviou e-mail aos coordenadores Dr. Gelcio e o Dr. Elcio para os pontos da cardio-oncologia 20/06/21.
Dra. Tatiana recebeu o modelo do termo de cooperacao.

PLANEJAMENTO
ESTRATEGICO
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HISTORICO DE REUNIOES

[REUNIAO - 31/08/2021]
Dra. Tatiana citou a criacdo de processo SEl para a formalizacdo do convénio INCA-INC.
Reforcamos o entendimento de que a realizacdao do Seminario de Cardio-Oncologia configura a entrega final da IE.
Foi apontada a deliberagdo de COAS de que ndo serao realizadas as obras de adequacao e infraestrutura previstas na EAP, tal decisao deve
constar no parecer técnico de encerramento da IE.

[REUNIAO - 17/11/2020] [REUNIAO - 02/02/2021]
Para CONCLUIR a FASE 01 falta a formalizagdo do TERMO DE COOPERACAO entre as instituicdes (ETAPA 01)
DRA. TATIANA informou que o fluxo entre as instituicdes foi regularizado e encontra-se em pleno funcionamento. (enviar tela ou relatério do
sistema) (ETAPA 02)
DRA. TATIANA ira (re) avaliar o PLANO DE REESTRUTURACAO DA CARIO-ONCOLOGIA para apresentac¢do de proposta a coordenacdo (ETAPA

03)

[REUNIAO - 12/04/2022]
Termo de Cooperagao: Gabinete informou estar assinado - Enviar evidéncia para DIPLAN

Capacitacdo EAD: reavaliar
Evento: realizado o primeiro. Proximos, com periodicidade definida: 1x/ano
Avaliar término / finalizacdo da Iniciativa
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Acordo de Parceria

[FET™S ~ 0019581253 - Mimuta Titps //s<i saude. gov br/sel  fmprimit.

Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Espedializada 3 Saiide
Instituto Nacional de Cardiologia
Coordenagio de Ensino e Pesquisa

MINUTA DE ACORDO DE COOPERACAO TECNICA

Acordo de Cooperagio Técnica / Institut Nacional de Cardiclogia n® /2021

ACORDO DE COOPERACAD TECNICA QUE ENTRE SI CELEBRAM O INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA (ING), A
SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGLA (SBC} E © INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SIVA -
INCA, PARA, OS FINS QUE ESPECIFICA.

A Unidio, por itermédio de INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA {INC), Srgéo piblico da Administragio Direta vinculado a0 Ministério da Satide,
com sede na Rua das Laranjeiras, n¢ 374, Laranjeiras, Rio de Janeiro/RJ, CEP 22240-006, CNPJ n® 00,394 544/0213-44, neste ato representada pelo seu
Diretor Geral, Dr. Joio Manoel de Almeida Pedroso, CRM/R né 5253223-5, CPF n® B45.860.6567-34, designado pela PT/MS/GM n® 5047/17 (DOU de
17/11/17) € com delegagio de competéncia conferida pela PT/FNS n® 108/17 (DOU de 21/11/17); a SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA (SBC).
associacio civil sem fins , qualificada como 0SC , nos termas do art. 22, inc. |, alinea “2”
da Lei n®. 13.018/2014, com sede na Avenida Marechal Cmara, 160, sala 330, Centro, Rio de Janeiro - RJ, CEP 20021-380, CNPJ n2
31.444.094/0001-11, neste ato representado pelo seu Presidentz, Marcelo Anténio Cartaxo Queiroga Lopes, nomeaco na forma de seu Estatuto
Social, RG ne 935.120 SSP/PB, CPF n2 467.148 394-72, residente em Cabedelo/PB; & o INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA
SILVA {INCA), brgdo pblico da Administrago Direta vinculado ao Ministério da Satide, com sade na Praga Cruz Vermelha, n2 23, Centro, Rio de Janeiro,
R, CEP 20231-032, CNPJ né 00.394.544/0171-50, neste ato representado pela sua Diretora Geral, Dra. Ana Cristina Pinho Mendes Pereira, RG ne
073.623 837 - IFP-RI, CPF i 93.203.627-15, nomeada pela FT/MS né 62/2016 (DOU de 25/9/2018); RESOLVEM celebrar o presente ACORDO DE
COOPERACAD TECNICA, tendo em vista o que consta do Processo ne. 33409.001598/2021-06 e em observancia as disposigbes da Lei n® 8.666/1953,
Leine. 13 & politica p ;, mediante nclices a seguir.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O obieto do presente ACORDO DE COOPERACAO TECNICA é 2 execusio de Curso de Pos Graduagdo Especializagio em Cardio-Oncologia, promovido
em miftua colaboragiio entre o INC, @ SBC ¢ o INCA, conforme especificabes estabelecidas no Plano de Trabalhe ¢ no Plane de Ensino do Curso,
ne. -06.

CLAUSULA SEGUNDA -DO PLANO DE TRABALHO

Para o alcance do objeto pactuado, os PARTICIPES obrigam-se a cumprir o Plano de Trabalho que, independente de transcrigio, & parte integrante &
indissociavel do presents ACORDO DE COOPERAGAD TECNICA, bem como toda documentagio tecnica que dele resulte, cujos dados neles contidos
acatam os PARTICIPES.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGACDES COMUNS
al elaborar o Plano de Trabalho relativo 205 objetivos deste Acordo;

b) executar as agbes objeto deste Acordo, assim como moniterar os resultados;

) designar, no prazo de 30(mm) dias, contados da publicagio do presente ) ionais incumbid
aexecugio deste Ac

4] responsabilizar-se por quaisquer danos porventura causados, dolosa ou culposamente, por seus colaboradores, servidores ou prepostos, 20
patrimarnio d parte, q 30 d o

&} analisar 3 i do resultado final;

f) cumprir as atribuigbes proprias conforme definido no instrumento;

g realizar vistorias em conjunto, quando necessario;

recursos humanos, tecnold; L executar as agbes, mediante custeio proprio;

1) permitir o livre acesso a agentes da administraio plblica (controle interno e extemno), a todos 05 documentos relacionadas a0 Acordo, assim
como aos elementos de sua execucio;

I fornecer ao parceiro as a fvei o rdac:

) manter sigio das informages seniveis (conforme classificagio da Lei ne. 12.527/2011 (Lei de Acesso 3 Informag3o - LA obtidas em razo da
execugio do Acordo, expressa PARTICIPES; &

Ministério da Satde
Secretaria de AtengBo Especializada & Salde
Instituto Nacional de Cardiologia
Coerdenagdo de Ensine e Pesquisa

TERMO DE ACORDO DE PARCERIA

ACORDO DE PARCERIA PARA PESQUISA, DESENVOLVIMENTO E INOVACAQ - PD&I QUE ENTRE SI CELEBRAM O INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA (INC), A SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA (SBC) £
O INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA - INCA, PARA A EXECUCAO DO CURSO DE POS GRADUACAO EM CARDIO-ONCOLOGIA, EM MUTUA COLABORACAD.

A Unido, por intermédio de INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA (INC), orgdo publico da Administragdo Direta vinculado ac Ministério da Sadde, com sede na Rua das Laranjeiras, n2 374,
Laranjeiras, Rio de Janeiro/R), CEP 22240-006, CNPJ n2 00.394.544/0213-44, neste ato representada pelo seu Diretor Geral, Dr. Jodo Manoel de Almeida Pedroso, CRM/R) ne 5253223-8, CPF ne
845.869.667-34, designado pela PT/MS/GM n 3047/17 (DOU de 17/11/17) e com delegacio de competéncia conferida pela PT/FNS n2 108/17 (DOU de 21/11/17}); 2 SOCIEDADE BRASILEIRA DE
CARDIOLOGIA (SBC), associacdo civil sem fins lucrativos conforme seu estatuto, qualificada como OSC (organizagdo da sociedade civil), nos termos do art. 29, inc. |, alinea “a” da Lei n2. 13.019/2014,
com sede na Avenida Marechal Camara, 160, sala 330, Centro, Rio de Janeiro — RJ, CEP 20021-380, CNPJ n? 31.444.094/0001-11, neste ato representado pelo seu Presidente, Celso Amoedao,
nomeado na forma de seu Estatuto Social, RG n? 6.328.091-7 SSP/SP, CPF n2 935.773.708-15, residente em Mirandopelis/SP; e o INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA
(INCA), érgdo publico da Administragéo Direta vinculado ac Ministério da Satide, com sede na Praga Cruz Vermelha, ne 23, Centro, Rio de laneiro, R, CEP 20231-092, CNPJ n@ 00.394.544/0171-50,
neste ato representado pela sua Diretora Geral, Dra. Ana Cristina Pinho Mendes Pereira, RG n2. 073.623.837 - IFP-RJ, CPF n? 963.203.627-15, nomeada pela PT/MS n? 62/2016 (DOU de
29/9/2018); Os PARCEIROS, anteriormente qualificados, resolvem celebrar o presente Acordo de Parceria para Pesquisa, Desenvolvimento e Inovagéo - PD&I, em conformidade com as normas legais
vigentes no Marco Legal de Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo (Emenda Constitucional n2 85/15, Lei n? 10.973/2004, Lei n? 13.243/2016 e Decreto n 9.283/2018), que devera ser executado com estrita
observéncia das seguintes cldusulas e condiges:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente Acordo de Parceria para PD&I tem por objeto a cooperagio técnica e cientifica entre os PARCEIROS para desenvolver o Curso de Pés GraduagSo Especializagio em Cardio-Oncologia,
promovido em mutua colaboragdo entre o INC, a SBC e o INCA, conforme especificages estabelecidas no Plano de Trabalho e no Plano de Ensino do Curso, constantes do Processo SEI
ne. 33409.009425/2021-83 e 3 execucdo técnica de projete de pesquisa, desenvolvimento e inovagdo — PD&I sem repasse de recurso financeiro.

CLAUSULA SEGUNDA -DO PLANO DE TRABALHO

Subcldusula Primeira - O Plano de Trabalho define os objetivos a serem atingidos com o presente Acorde de Parceria, apresenta ¢ planejamente dos trabalhos que serfio desenvolvidos, detalha as
atividades e as atribuigies de cada um dos PARCEIROS, a alocagio de recursos humanos, materiais e financeiros, bem como o cronograma fisico-financeiro do projeto, a fim de possibilitar a fiel

consecucdo dn nhista desta narceria hel wda nhietivas. metas & indicadares.
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/ iy SOCIEDADE
NACIGNAL BRASILEIRA DE
BE CARDIOLOGIA W CARDIOLOGIA

PROTOCOLO DE INTENCOES

PROTOCOLO DE INTENGOES QUE ENTRE SI
CELEBRAM A SOCIEDADE BRASILEIRA DE
CARDIOLOGIA (SBC) e O INSTITUTO NACIONAL
DE CARDIOLOGIA (INC) COM O OBJETIVO DE
FINALIZAR PLANO DE TRABALHO REFERENTE A
ACORDO DE COOPERACAO TECNICA QUE VISA
EXECUCAQ DE CURSO DE POS GRADUACAO EM
CARDIO-ONCOLOGIA A SER PROMOVIDO EM
PARCERIA ENTRE AS PARTES.

A Unido, por intermédio do INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA (INC), orgio
publico da Administragdo Direta vinculado ao Ministério da Satide, com sede na Rua das
Laranjeiras, n® 374, Laranjeiras, Rio de Janeiro/R], CEP 22240-006, CNP] n®
00.394.544/0213-44, neste ato representado por seu Diretor Geral, Joao Manocel de
Almeida Pedroso, CRM/R] n® 5253223-8, CPF n? 845.869.667-34, designado pela
PT/MS/GM n® 3047/17 (DOU de 17/11/17) e com delegagao de competéncia conferida
pela PT/FNS n® 108/17 (DOU de 21/11/17) e a SOCIEDADE BRASILEIRA DE
CARDIOLOGIA (SBC), associagao civil sem fins lucrativos conforme seu estatuto,

i como 0SC (organizagdo da sociedade civil), nos termaes do art. 22, inc. I, alinea
“a"da Lein®. 13.019/2014, com sede na Avenida Marechal Cimara, 160, sala 330, Centro,
Rio de Janeiro - R], CEP 20020-907, CNP] n? 31.444.094/0001-11, neste ato representado
por seu Presidente, Marcelo Anténio Cartaxo Queiroga Lopes, nomeado na forma de
seu Estatuto Social, portador do registro geral n® 935.120 SSP/PB e CPF n® 467.148.394-
72, residente e domiciliado em Cabedelo | PB, resolvem celebrar o presente PROTOCOLO
DE INTENCOES, mediante as clausulas e condigdes a seguir:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO DO PROTOCOLO DE INTENGOES

0 objeto do presente PROTOCOLO é o engajamento das Partes no compromisso de, em

prazo razoavel, estabelecerem entre si um ACORDO DE COOPERAGCAO TECNICA ou

instrumento de parceria congénere, que tenha por objetivo a execugio de Curso de Pés

Graduagao em Cardio-Oncologia promevido em parceria entre a SBC e o INC, nos termos

que serio esmiugados e detalhades em um Plano de Trabalho que se encontra na sua fase

final de elaboragdo.

3
v

CLAUSULA SEGUNDA - DOS DOCUMENTOS QUE INTEGRARAO O ACORDO DE

COOPERACAO TECNICA

0 referido Plano de Trabalho, ainda em fase final de elaboragdo, serd parte integrante do

Acordo de Cooperagdo Técnica, e conterd em seu bojo os detalhes e caracteristicas _—

necessarios a especificagao do objeto a ser acordado entre as Partes.

\ ~

Plano de Ensino

1

x

CURSO DE EPECIAUZA;&D EM CARDIO-ONCOLOGIA
Coordenador:

Prof. Dr. Wolney de Andrade Martins

Objetivos pedagogicos:

Formar cardiologistas para atuagdo em cardio-oncologia

Competéncias planejadas com o curso:
Conhecer os determinantes epidemioldgicos, fisiopatalégicos e clinicos relacionados a
cardio-oncologia
Conhecer os principios da oncologia, guimioterapia, radioterapia, imunoterapia e
cirurgia oncoldgica
Diagnosticar e monitorar as lesdes cardiovasculares secunddrias ao tratamento do CA;
as diversas situaces clinicas cardiovasculares nos pacientes com CA; e os tumores
cardiovasculares
Tratar as leses secunddrias ao CA, a sua terapéutica e os tumores cardiacos
Estabelecer estratégias de prevengdo e de reabilitagdo das les@es cardiovasculares
secundarias ao CA ou ao seu tratamento
Contextualizar o paciente dentro de visdo ética, humanistica, multiprofissional, na
realidade epidemioldgica brasileira
Piiblico alvo:
Egressos dos Programas de Residéncia Médica em Cardiologia; Egressos dos
Cursos de Especializacdo em Cardiologia;Portadores do TEC/SBC/AMB
Cronograma previsto:
O curso se desenvolverd de 05/abril a 26/novembro
Total estimado de 3 aulas/semana

Metodologia:
O curso & modular. Serdo aulas de 20 minutos, assincronas, seguida de avaliagdo
pasterior, e subsequentemente aulas sincronas com discussdo de casos.
Esta previsto ao final dos modulos tedricos um médulo demenstrativo, de videos,
sobre os seguintes temas:

® Servigo ambulatorial de Cardio-Oncologia

e Setor de Quimioterapia

s Setor de Radioterapia

® O Ecocardiograma no Paciente com CA

* A Radiologia no Paciente com CA

* A Medicina Nuclear no Paciente com CA

* O Transplante de Medula Ossea
Servigo de Cardio-Oncologia Pedidtrica

PLANEJAMENTO
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2020 | 2023

—
(1) (@2




TITULO DA INICIATIVA

EVIDENCIAS

Expansao da Cardio-Oncologia INCA e INC 10
INICIATIVA ESTRATEGICA

Pés-Graduacao Cardio-Oncologia — INCA, SBC e INC

¢ INSTITUTO
NACIONAL

DE CARDIOLOGIA

CONTATO

NOTICIAS

Inscrigdes
prorrogadas

até ]
13/05

INC tera pos-graduagéo em Cardio-Oncologia

O Instituta Nacional de Cardiolagia (INC). em parceria com a Sociedade Brasileira de

Cardiclogia (SBC) & o Instituto Nacional da Cancer (Inca), anunciou o langamento da PAS-GRADUACAO

rratamentos oncolégicos na salde do coragio. Estma-se que cerca de Z0% des

podem d . em decorréncia desse

um curso de pos-graduagdo lato sensu na drea de Cardio-Oncologia

A Cardio-Oncalogia @ uma subdrea relativamentz novs que trata dos efeites dos

tratamanto.

Com o curse, o INC espera formar profissionais que possam centribuir para a

: fiNCA

P . bstico precoce & dos p a0

tratamento oncaldgico.

“As dosngas cardiovasculares & a3 neoplasias s5o0 55 doengas que mais matam. Com x
v o s 5 e o et pocre € S-GRADUACAOD

umsa realidade, assim comao pacientes que sobrevivem s neoplasias e t&m efeitos

cardiolégicos dos tratamentos. A criagdo do curse de pés-graduagdc é uma
oportunidade de formar profissionais para tratar afecpdes tio comuns na populzgdo”
ressaltou 2 dra. Aurors |ssa. coordenadors hospitalar do ING.

© curso terd a duragdo de 380 horas e serd aberlo 3 egressos dos programas de
residéncia médica em Cardiclogia; egressos dos cursos de especializagdo em

Cardiclogia; & portadores do titulo de ialista em Cardiologia da iags -

Médica Brasileira (AMB)SEC. Devido 35 restrigies ds pandemiz. 3 edigdo de 2021 do

curso, com inicio previsto para abri, sard realizada de moda inteiraments ramoto.

Alguns detalhes ainda ndc foram divulgades, tais como a data de inscrigdo

Acompanhe os canais de comunicagdic do INC e da SBC para ficar sabendo assim

SBC SOCIEDADE > o” A
BAASILEIRA DE / P st o
W CARDIOLOGIA II I B ChRoloyBE (I IJ(:}\ —

ESIRATEGICO (.
2020 | 2023 I N CA

que houver outras ou cadast no site U do Coragdo

(hitps-Mhwwwruniversidade.cardiol bripostipos-graduacao-cardio-ancologia)

Publicado em: 22/03/2021

Elaborado por: Arza de Comunicagdo ING
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Eventos Pos-Graduacgdo: Discussao de Casos Clinicos em Cardio-Oncologia

PGS'GRABUAGM
g, CARDIO- (\C TN SBC S
¢ INC=.. (] A
ONCOLOGIA ~ — INCA &

DISCUSSAO DE CASOS CLINICOS
EM CARDIO-ONCOLOGIA * INCA e INC

Coordenadores: Aurora Issa (INC) + Gelcio Mendes (INCA) » Wolney
Martins (SBC) * Marcos Renni (INCA) - Tatiana Abellin (INCA)

Apresentadora: Milena Santos

Debatedores: Diego Sarty * Wagner Alves * Rodrigo Guerreiro *
Alexandre Palladino

Atividade promovida pelos Instituto Nacional de Cardiologia e Instituto Nacional do Cancer
com apoio da Sociedade Brasileira de Cardiologia e aberta aos alunos do curso de
Pos-Graduagido em Cardio-oncologia SBC/INC/INCA

Acesse o link do Zoom no horério indicado

01/07/2022

POS GRADUAGAD ——
<K% CcarDI0- (dncs=. iNcA $BE s
& ONcoLOGIA s

03/06/2022

DISCUSSAO DE CASOS CLINICOS
EM CARDIO-ONCOLOGIA - INCA e INC

Coordenadores: Aurora Issa (INC) * Gelcio Mendes (INCA) *
Wolney Martins (SBC) * Marcos Renni (INCA)

Apresentadoras: Milena Santos * Tatiana Abelin

Debatedores: Alexandre Paladino * Amanda Bonfim -
Ana Luiza Sales * Ana Patricia Nunes * Bruno Cruz

Atividade promovida pelos Instituto Nacional de Cardiologia e Instituto
Nacional do Cancer com apoio da Sociedade Brasileira de Cardiologia e aberta
aos alunos do curso de Pos-Graduagao em Cardio-oncologia SBC/INC/INCA

Acesse o link do Zoom no horério indicado

POS-GRADUAGAD

<86 CRDIO- e

ONCOLOGIA
01/04/2022

Pl T
(I NCA S\Byc i pidrg

DISCUSSAO DE CASOS CLINICOS
EM CARDIO-ONCOLOGIA * INCA e INC

Coordenadores: Aurora Issa (INC) * Gelcio Mendes (INCA) «
Tatiana Abelin (INCA) + Wolney Martins (SBC) * Marcos
Renni (INCA)

Apresentadoras: Amanda Cristina Mendes Jardim -
Deborah Palmieri » Milena Santos

Debatedores: Alex Felix * Gabriel Camargo * Daniel
Musse * Bruno Vilhena * Renata Felix *Leonardo Canale*
Maria Carolina Terra Cola

Atividade promovida pelos Instituto Nacional de Cardiologia e Instituto
Nacional do Cancer com apoio da Sociedade Brasileira de Cardiologia e aberta
aos alunos do curso de Pos-Graduagao em Cardio-oncologia SBC/INC/INCA

isse 0 link do Zoom no horario indicado

(INCA
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Forum de Cardio-Oncologia

4 3°Simpésio 13 e 14| Setembro 2022

do Instituto Nacional 8h as1 8h Hotel Prodigy Santos Dumont
de Cardiologia

E MAIS:

10° Workshop de Cirurgia Cardiaca com Hands On

3° Férum Nacional de Transplante Cardiaco

1° Encontro de Inovagdodo
Instituto Nacional de Cardiologia

PLANEJAMENTO
ESTRATEGICO

2020 | 2023

PN
(INCA



EVIDENCIAS

Expansao da Cardio-Oncologia INCA e INC 10
INICIATIVA ESTRATEGICA

Video institucional

’ F r‘ PUS-GRADUAGAU S\L:'B’/c = | I:A'I'IANA ABELIN

ONCOLOGIA
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TATIANA ABELIN

® Foi concebida uma estrutura de suporte cardioldgico para pacientes com risco de desenvolver cardiotoxicidade, pacientes em
programa de anticoagulacdo e para aqueles com alto risco pré-operatorio.

= Troca de informagdes e conhecimentos, entre os Institutos, da cardiologia na area de oncologia, visto que ha uma gama enorme
de drogas cardiotoxicas utilizadas em tratamentos das mais diversas neoplasias, visando reduzir o impacto das mesmas da
morbimortalidade deste grupo de pacientes a partir da deteccao precoce de cardiotoxicidade.

= A |E auxilia no alcance do Objetivo Estratégico 1: “Alavancar a integragdo institucional para potencializar os resultados do INCA,
com vistas ao fortalecimento do SUS e do protagonismo nacional”.

PLANEJAMENTO ."'\
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GELCIO QUINTELA / ANGELA COE

= |mplementagao ocorrida com poucas intercorréncias, dentro do padrao esperado;
= A parceria entre os dois Institutos Federais esta institucionalizada, sendo realizadas reunides periddicas;
=  Beneficio podera ser melhor evidenciado a médio ou longo prazo.

o Indicador: a ser definido

PLANEJAMENTO
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Expansao da Cardio-Oncologia INCA e INC 10

= A lIniciativa Estratégica (IE) “Expansao da Cardio-Oncologia INCA & INC” foi concebida no evento de imersao
realizado em out/2019, para fazer parte do Plano Estratégico 2020-2023.

" Apds a devida aprovacao da Diretoria Executiva: (1) planejamento da IE junto com a lideranca — visao geral
do projeto estratégico; (2) realizacdo do acompanhamento periddico, com a atualizacdo do status e das
entregas concluidas até o més de abril de 2022; (3) realizacdo do planejamento das atividades finais a serem
executadas para conclusao da IE.

= Por deliberagao de COAS, nao serao realizadas as obras de adequacao e infraestrutura previstas na EAP.

= QO resultado final da IE impacta diretamente o Objetivo Estratégico 1.
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MONITORAMENTO APOS A IMPLANTACAO

ATIVIDADE DA AREA RESPONSAVEL — COAS /HC1

1) Acompanhamento regular dos encontros, reunides, workshops e eventos realizados pela parceria INCA e INC.
2) Indicadores: a serem definidos.
3) Apresentacao regular na Diretoria-Executiva dos resultados comparativos apds a implantacao.

4) Apresentacao dos dados gerais do INCA nos Relatdrios de Gestdo subsequentes.

PLANEJAMENTO
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PLANEJAMENTO ESTRATEGICO — INCA 2020-2023

Conectados podemos ser melhores!

ENCERRAMENTO DA INICIATIVA ESTRATEGICA
IE 16 - ATUALIZACAO DO PARQUE TECNOLOGICO
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ONE PAGE

Lider:
FLAVIO
GUEDES

— TITULO DA INICIATIVA

Atualizacdao do Parque Tecnoldgico co;'go

— QUAL OU QUAIS OBJETIVOS SERAO ATENDIDOS ?

@j. Estratégico 03

%bj. Estratégico 01 1 Obj. Estratégico 02

— JUSTIFICATIVA

Dada a atual obsolescéncia do parque de equipamentos, ha a necessidade de renovagdo e expansdo do mesmo de maneira
a permitir o desenvolvimento da assisténcia oncolégica, da pesquisa e dos programas de ensino, conforme a missdo e
visdo institucional.

AREA
RESPONSAVEL

Q b6
O DIPLAN
Q conica
Q secia
O GABINETE
Q SETI
Qa
Q0 secomso
O coAs
Q copQ
O COENS
Q_COGEP
COAGE
O CONPREV

_ AREA(S)
ENVOLVIDA (S)

QO oG
Q DIPLAN
Q conica
Q seciq
O GABINETE
SETI
Qa
O SECOMSO
A cons
corq
& COENS
O COGEP

\EI{:OAGE
CONPREV

- OBIJETIVOS

Elaborar proposta de modernizagao do parque de equipamentos tecnolégicos do INCA (TC, RM, PET-CT, robética,
radioterapia), para otimizar as atividades assistenciais, de pesquisa e ensino com exceléncia.

— ESCOPO DO PROJETO

[~ NECESSITA DE RECURSOS ($)

 siv
Q NAo
SE SIM, QUAL
VALOR ESTIMADO? RS 80.000.000,00
- 0 CUSTEIO
2
QUAL APLICAGAO? & INVESTIMENTO

1) Mapeamento das condi¢des atuais do parque tecnolégico.
2) Levantamento da necessidade de aquisi¢cdo de equipamentos para atualizacdo ou incorporagdo tecnoldgica.
3) Plano de aquisigdo.

- TEMPO DE EXECUCAO (ESTIMADO)

48 MESES

INICIO
2020
Q2021
0 2022
0 2023

— PRE-REQUISITOS PARA A INICIATIVA

Dotagdo orcamentaria.

PONTOS CRITICOS/RISCOS

1) Alto custo.
2) Conflito de interesse (profissional x instituigdo)
3) Tempo de tramitagdo (complexidade administrativa).

PLAME JAME
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ESTRUTURA ANALITICA DO PROJETO - EAP

ETAPA 1

MAPEAMENTO DA
INFRA (ATUAL

ENTREGA 1.1

LEVANTAMENTO DE
INFORMACOES

ENTREGA 1.2

CONSOLIDAGAO DAS
INFORMACOES

ENTREGA 1.3

RELATORIO FINAL

ETAPA 2

PLANO DE
MODERNIZACAO

ENTREGA 2.1

DEFINIGAO DE
PRIORIDADES

ENTREGA 2.2

PROJETOS
RELACIONADOS

ENTREGA 2.3

PLANEJAMENTO DO
ORCAMENTO

ETAPA 3

PLANO DE
AQUISICAO

ENTREGA 3.1
CORRELACAO

PRIORIDADE X
ORCAMENTO

ENTREGA 3.2

PLANO POR ANO

ENTREGA 3.3

VALIDAGCAO DO
PLANO PELA
DIRECAO GERAL

TITULO DA INICIATIVA

Atualizag¢ao do Parque Tecnoldgico

CcODIGO

16

LEGENDA - STATUS

NAO INICIADO

EM ANDAMENTO

PONTO DE ATENGAO

ATRASADO

CONCLUIDO
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ANALISE ESTRATEGICA

TITULO DA INICIATIVA

CcODIGO

Atualizagao do Parque Tecnolégico 16

OBJETIVO ESTRATEGICO 3

Impulsionar a eficiéncia dos processos de trabalho, contribuindo para o alcance de uma gestao de exceléncia no SUS.

OBJETIVO - IE 16:

Elaborar proposta de modernizagao do parque de equipamentos tecnoldgicos do INCA (TC, RM, PET-CT, robdtica,
radioterapia), para otimizar as atividades assistenciais, de pesquisa e ensino com exceléncia.

JUSTIFICATIVA - IE 16:

Dada a atual obsolescéncia do parque de equipamentos, ha a necessidade de renovacdo e expansao do mesmo de maneira
a permitir o desenvolvimento da assisténcia oncoldgica, da pesquisa e dos programas de ensino, conforme a missao e visao
institucional.

MEDICAO DE RESULTADOS:

Percentual de recursos de investimento empenhados com base no Plano de Uso. (contribuicao)

PLANEJAMENTO
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HISTORICO DE REUNI@ES ——— TITULO DA INICIATIVA .

Atualizagao do Parque Tecnolégico 16

HISTORICO DE REUNIOES

[REUNIAO - 19/04/2021]
Flavio apresentou os avancos. As entregas 1.1 e 1.2 estdo concluidas.
O prazo para fechamento de relatério final (entrega 1.3) é Maio / 2021.
Flavio ird enviar o mapeamento do parque tecnoldgico atualizado e o cronograma aprovado pelo Dr. Gélcio.

[REUNIAO - 26/05/2021]
[RELATORIO FINAL] Aguarda a priorizacdo das areas COPQ, BNT e BSCU. Reunido agendada com as &reas. Prazo: 28/05/21.

[REUNIAO - 06/07/2021]
Lista de equipamento priorizados finalizada.
Necessarios atualizar proposta de precos para planejamento orcamentario 2022 / 2023.
Proposta de critérios para planejamento sera levada para COAS. Prazo: 15/08/21.
Proxima reunido: 22 quinzena de Agosto.

PLANEJAMENTO
ESTRATEGICO
2020 | 2023




HISTORICO DE REUNI@ES ——— TITULO DA INICIATIVA .

HISTORICO DE REUNIGES Atualizacao do Parque Tecnoldgico 16

[REUNIAO - 30/08/2021]
Reunido de apresentagdo da iniciativa para Guilherme Costa e Ricardo Souza que irao acompanhar a evolugao.
Pactuada a realizagao do monitoramento da iniciativa com periodicidade bimestral.
Realizada etapa de priorizacdo de atualizacdo/substituicdo de eqpt. das areas.
Préoxima reunido prevista para ultima semana de outubro 2021.

[REUNIAO - 7/4/2022]
Metodologia e resultados do primeiro ano apresentados para a COG.
Faltando apresentacao da metodologia dos anos seguintes para a DE.

[REUNIAO - 23/8/2022]
Envio das evidéncias (ata "item 3.7", planilhas, Plano de Investimentos COAGE)
Plano de Investimentos COAGE: ja em execucao.
Pendente (Finalizagdo da IE):
Apresentacgao para CG.
Obs.: Metodologia desenvolvida serd utilizada como "Politica de Aquisi¢éo de Investimento” (IE de COAS)
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EVIDENCIAS R,

Atualizagao do Parque Tecnolégico 16
INICIATIVA ESTRATEGICA

CRITERIOS E FILTROS
ATUALIZACAO DO PARQUE TECNOLOGICO

Mapeamento do pargue - Inventario dos Equipamentos Médico Hospitalares
Fonte: MEOVERD - Sistema Informatizado do Servio de Engenharia Clinica

Critérios para avaliagio de equiamentos elegiveis a atualizagdo:

1- Complexidade - equipamentos de médio e grande porte (tipo de egipamento/familia)

2- Idade - equipamentos com mais de 10 anos em operagio

3 - Final de Servigo - equipamentos com informagdo pelo fabricante de End Of Service (EOS).
4- Setores priorizados CC, CME, CTI, Radiologia e Endoscopia

Filtros aplicados para priorizagdo

Equipamentos relevantes efou de média e alta complexidade
Alto custo de aquisigdo

Dada de instalagdo = 10 anos (ref 2009)

Final de Servigo (EOS) no campo modelo

Setores CC, CME, CTI, Radiologia e Endoscopia

PLANEJAMENTO
ESTRATEGICO
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EVIDENCIAS

INICIATIVA ESTRATEGICA

Ne deﬁ Equipamento
r

489 ACELERADOR LINEAR
209 ACELERADOR LINEAR
3398 ACELERADOR LINEAR

21267-006 ANALISADOR GENETICO
21265-023 ANALISADOR GENETICO
"4696812 ANALISADOR GENETICO
DEO41038: ANALISADOR GENETICO
DEQ41056( ANALISADOR GENETICO
24158-151 ANALISADOR GENETICO
25197-001 ANALISADOR GENETICO

AMVEDO4 APARELHO DE ANESTESIA
AMVEDO4 APARELHO DE ANESTESIA
AMVGO05 APARELHO DE ANESTESIA
AMVGO05 APARELHO DE ANESTESIA
AMXK019. APARELHO DE ANESTESIA
ARYC-002: APARELHO DE ANESTESIA
ARYC-003I APARELHO DE ANESTESIA
ANCLO037 APARELHO DE ANESTESIA
ANCMO02 APARELHO DE ANESTESIA
ANCMO02 APARELHO DE ANESTESIA
ANCMO02 APARELHO DE ANESTESIA
ANCMO02 APARELHO DE ANESTESIA

2317781 VIDEOGASTROSCOPIO

| Total
.

IE‘ Modelo

6ooc
2300CD

IE‘ Fabricante IE‘ Localizagio

TITULO DA INICIATIVA

Atualizacao do Parque Tecnoldgico

CcODIGO

16

VARIAN MEDIC/ INCA - NUCLED 1
VARIAN MEDICINCA - NUCLED 1

[EOS-2022) MEVATRC SIEMENS MEDIC INCA - NUCLEO 3

1003-13  ANALISADOR BIOQUIMICO AL COBAS 6000
11324  ANALISADOR DE BIOIMPEDANA50
DF1552 ANALISADOR DE HEMOCULTU BACTEC 5240

(EOS) 3130XL
[EOS) 3130KL
MX3031
BIOANALYSER 2100
BIOANALYSER 2100
"3500

3730XL

AESTIVA S
AESTIVA 5
AESTIVA 5
AESTIVA 5
/5 AESPIRE
EABIUS GS
FABIUS GS
/5 AESPIRE
AESPIRE 7900
AESPIRE 7900
AESPIRE 7900
AESPIRE 7900

(EOS-2027)GIF-H180

| 1700584 VIDEOGASTROSCOPIO ULTRAS (EOS)GF UM 130
VIDEONASOFARINGOSCOPIO ESPECIFICAQRO
562

HITACHI SISTEM INCA - NUCLEO 1
BIODYMAMICS INCA - NUCLEO 2
BD (BECTON DICINCA - NUCLEO 1
APPLIED BIOSYS INCA - NUCLED 4
APPLIED BIOSYS INCA - NUCLED 4
PROMEGA INCA - NUCLEO 4
AGILENT TECHN INCA - NUCLED 4
AGILENT TECHN INCA - NUCLED 4
APPLIED BIOSYS INCA - NUCLED 4
APPLIED BIOSYS INCA - NUCLED 4

DATEX OHMEDA INCA - NUCLEO 2
DATEX OHMEDA INCA - NUCLEO 2
DATEX OHMEDA INCA - NUCLEO 3
DATEX OHMEDA INCA - NUCLEO 3
DATEX OHMEDA INCA - NUCLEO 2
DRAGER INDUSTINCA - NUCLEO 3
DRAGER INDUSTINCA - NUCLEO 3
DATEX OHMEDA INCA - NUCLEO 3
DATEX OHMEDA INCA - NUCLEO 1
DATEX OHMEDA INCA - NUCLEO 1
DATEX OHMEDZ INCA - NUCLEO 1
DATEX OHMEDA INCA - NUCLEO 1
OLYMPUS OPTICINCA - NUCLEO 1
OLYMPUS OPTICINCA - NUCLEO 1
INCA - SAP

IZ‘ Setor

Atualizagdo > 10 Fnal de
Iz‘ anos (ref 2009]E| servigo

RADIOTERAPIA ACELERADOF X
RADIOTERAPIA ACELERADOF x
RADIOTERAPIA ®

HEMATOLOGIA - LABORATOIx

NUTRICRO X
BACTERIOLOGIA - LABORATC x
COPQ - GENETICA X

CEMO - LABORATORIO CITO(x
CEMO - LABORATORIO BIOL(x
COPQ - GENETICA ®
CEMO - UNIDADE GENOMICE x
COPQ - HEMATO-ONCOLOGI x
COPQ - GENETICA X

CENTRO CIRURGICO - SALA Cx
CENTRO CIRUGICO - GERAL x
SALA 2 - CENTRO CIRURGICO x
SALA 1- CENTRO CIRURGICO x
CENTRO CIRURGICO - SALA Cx
SALA 1- CENTRO CIRURGICO x

BRAQUITERAPIA X
SALA 5- CENTRO CIRURGICO x
ENDOSCOPIA - GERAL b
CENTRO CIRURGICO ®

RADIOTERAPIA ACELERADOF x
MEDICINA NUCLEAR - HC1  x
ENDOSCOPIA - DIGESTIVA

ENDOSCOPIA - DIGESTIVA  x
HC I- CIRURGIA DE CABECA Ex

[~ | Familia atd

ACELERADOR
LINEAR

Analisador

EQUIPAMENTOS
DEENDOSCOPIA

10
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TITULO DA INICIATIVA

EVIDENCIAS

Atualizacao do Parque Tecnoldgico 16
INICIATIVA ESTRATEGICA

t de Equipame ~ | Valor Unitdri |+ |soma de Valor Estimd -+ |14 condluidol ~ |Plano ani ~ [Plano and ~ | Plano ana|
PET 7 15.000.000 15.000.000) Summary Report for Soma de Valor Estimado
| ACELERADOR LINEAR 2 14580.578 29.161.156) 14580.578] 14580578 ArdersonDarling Normabty Tas
SPECT/CT - GAMA CAMARA COM TOMOGRAFO 1 7.000.000 7.000.000 7.000.000 o e
:RES.SDNANCM MAGNETICA 1 6.000.000 £.000.000 £.000.000 Mewn ot
ANALISADOR GENETICO 1 730743 2922572 730743] 1461486 730743 Vorlance  18BMSEL13
| TOMOGGRAFG COMPUTADORIZADO 1 3.000.000 3.000.000) 3.000.000) s e
_ APARELHO DE ANGIOGRAFIA 1 3.000.000 5.000.000) 3.000.000) R —
| AUTOCLAVE 11 244959 2694549 979836| 734877| 979836 o s
 LAVADORA TERMODESINFECTORA 5 285.490 1.427.450) 1.427.450) SdQuarte 267291
| ESPECTROMETRO DE MASSAS 1 1952919 1952519 1952519 P ol L o IO
APARELHO DE ULTRA-SOM DIAGNGSTICO 5 350,000 1750.000) 1050000 700000 s ammio
_ CITGMETRO DE FLUXO 1 808.017 808.017 808.017 SRR oo Sk
| MESA DE ESTEREOTAXICA o 2 500.000 o 55% Confidence terval for StDev
| APARELHO DE RAIOS-X TELECOMANDADO 1 1291247 1291247 1291247 - ’ i 2ur
| viDEDGASTROSCOPIO P 100,000 200,000 100000] 300000
| VIDEOGASTROSCOPIO ULTRASSONICO 1 1242 860 1242 860 1242 860
| FREEZER-80C g 88.065 704520 704520 95% Confidence Intervals
| VIDEOCOLONOSCOPIO 4 100.000 300.000 100000] 200000 il . f
_ APARELHO DE RAIOS-X FIXO 2 437.000 874.000 874.000
_ PROCESSADOR DE IMAGEM PARA ENDOSCOPIA FLE) 2 380,000 760.000 760.000] Medor| | —s-
APARELHO DE RAIOS-X MAVEL 2 240750 481500 451500 o T )
| DESFIBRILADOR / CARDIOVERSOR 16 27528 440448 440248
| 51STEMA DE PLANEIAMENTO 2 200.000 400.000 400.000
| sisTURI ELETRICO 18 19.477 350586 350,586
_ MONITOR MULTIPARAMETRO MODULAR 15 70000 1.050.000) 1.050.000)
| VIDEOBRONCOSCOPRIO i 248 667 248 667 248 667
|HPLC 1 28855 204495 234535 Descriptive Statistics: Soma de Valor Estimado
| SECADORA 4 51387 205 549 205549 |
| | ESPECTROFOTOMETRO 2 89.150 178.300 178.300 | variable N N*  Mean SEMean StDev Minimum Q1
_ PROCESSADOR DE TECIDOS 4 24167 176,668 176,668 | Soma de Valor Estimado 45 0 1415306 646956 4339912 12023 a6
CORADOR DE LAMINAS 2 78.841 157 682 157 682
| MONITOR MULTIPARAMETRO PRE-CONFIGURADO H 17.565 140520 140520 Variable Maximum
" SISTEMA PARA MEDIDA DA CAPITACAD TIREOIDIAN, 1 130.000 130.000) 130.000) Soma de Valor Estimado 291611k,
 MICROSCOPIO BIOLOGICO MULTIOBSERVADORES | o 217.000 [
_ MICROSCOPIO BI0LOGICO BINOCULAR 7 15777 110439 110439
 SELADORA DE VASOS i 100.000 100.000 100.000
 SISTEMA DE MONITORAGAO DE TEMPERATURA 1 93.307 93.307 93.307
 TERMOCICLADOR 3 27.582 82746 82746
 ELETROCARDIOGRAFD 6 13375 80250 50250
CABINE DE PUVA i 30.000 30.000 30.000
| CENTRIFUGA REFRIGERADA 3 219.000 57 00D 238000 219.000
| FoToDocuMENTADOR 1 58206 58206 58206

Consolidado Familia Graficas Familia Valor EMH Observagdes das reunioes Filiro-Idade-EQS Filtro-ldade-EQS Familia ip.Inventario 13-03-2020 Planilhaz ip.Inventario 13-03-2020 -2 Planithal



EVIDENCIAS
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TITULO DA INICIATIVA

Atualizag¢ao do Parque Tecnoldgico

CcODIGO

16

INICIATIVA ESTRATEGICA  PLANO POR AN

Valor Unitério |Soma de Valor | Plano ano | Plano ano Il Plano ano Il Plano ano IV
PET 1] 15.000.000| 15.000.000 15.000.000
ACELERADOR LINEAR 2 14.580.578| 29.161.156) 14.580.578| 14.580.578
SPECT/CT - GAMA CAMARA COM TOMOGRAFO 1] 7.000.000 7.000.000] 7.000.000
RESSONANCIA MAGNETICA 1 6.000.000 6.000.000) 6.000.000
ANALISADOR GENETICO 4 730.743 2.922.972 730.743 1.461.486 730.743
TOMOGRAFO COMPUTADORIZADO 1] 3.000.000 3.000.000] 3.000.000
APARELHO DE ANGIOGRAFIA 1] 3.000.000] 3.000.000 3.000.000]
AUTOCLAVE 11] 244.959 2.694.549 979.836 734.877 979.836
LAVADORA TERMODESINFECTORA 5 285.490 1.427.450] 1.427.450
ESPECTROMETRO DE MASSAS 1) 1.952.919, 1.952.919, 1.952.919]
APARELHO DE ULTRA-SOM DIAGNOSTICO 5 350.000 1.750.000 1.050.000| 700.000|
CITOMETRO DE FLUXO 1] 808.017 808.017, 808.017
MESA DE ESTEREOTAXICA 0| 2.300.000 0|
APARELHO DE RAIOS-X TELECOMANDADO 1] 1.291.24° 1.291.247, 1.291.247|
VIDEOGASTROSCOPIO 4 100.000] 400.000] 100.000 300.000
VIDEOGASTROSCOPIO ULTRASSONICO 1] 1.242.860 1.242.860 1.242.860|
FREEZER-80C 8| 88.065 704.520 704.520|
VIDEOCOLONOSCOPIO 4 100.000} 300.000 100.000 200.000|
APARELHO DE RAIOS-X FIXO 2 437.000] 874.000 874.000
PROCESSADOR DE IMAGEM PARA ENDOSCOPIA FL| 2 380.000 760.000 760.000
APARELHO DE RAIOS-X MOVEL 2 240.750 481.500] 481.500
DESFIBRILADOR / CARDIOVERSOR 16| 27.528] 440.448 440.448
SISTEMA DE PLANEJAMENTO 2 200.000 400.000] 400.000
BISTURI ELETRICO 18] 19.477 350.586 350.586
MONITOR MULTIPARAMETRO MODULAR 15 70.000 1.050.000 1.050.000|
VIDEOBRONCOSCOPIO 1] 248.667 248.667, 248.667|
HPLC 1] 244.835 244.835 244.835]
SECADORA 4 51.387 205.549 205.549
ESPECTROFOTOMETRO 2 89.150 178.300 178.300|
PROCESSADOR DE TECIDOS 4 44.167 176.668 176.668|
CORADOR DE LAMINAS 2 78.841 157.682 157.682]
MONITOR MULTIPARAMETRO PRE-CONFIGURADO 8| 17.565! 140.520 140.520
SISTEMA PARA MEDIDA DA CAPITAGAO TIREOIDIA| 1] 130.000 130.000 130.000
MICROSCOPIO BIOLOGICO MULTIOBSERVADORES 0| 217.000 0|
MICROSCOPIO BIOLOGICO BINOCULAR 7 15.777 110.439 110.439]
SELADORA DE VASOS 1] 100.000 100.000 100.000|
SISTEMA DE MONITORAGCAO DE TEMPERATURA 1] 93.307] 93.307 93.307
TERMOCICLADOR 3 27.582 82.746 82.746
ELETROCARDIOGRAFO 6 13.375] 80.250 80.250|
CABINE DE PUVA 1] 90.000 90.000 90.000
CENTRIFUGA REFRIGERADA 3 219.000 657.000 438000 219.000|
FOTODOCUMENTADOR 1] 58.206 58.206 58.206
LEITORA DE MICROPLACAS 1] 34.237| 34.237 34.237
SISTEMA CORE PARA CIRURGIAS - MICROSSERRAS 1] 24.570 24.570 24.570
VENTILOMETRO 4 23.295 93.180 93.180
SELADORA DE TUBOS 1] 20.910} 20.910 20.910
LAVADORA DE MICROPLACAS 1] 12.023 12.023;
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TITULO DA INICIATIVA

EVIDENCIAS

Atualizag¢ao do Parque Tecnoldgico 16
INICIATIVA ESTRATEGICA

PLANILHA DE INVESTIMENTO 2022 (parte)

MODALIDA
PROCESSO n NOTES n STATUS 04-04-2022
Lavadoras desinfectadora de comadres e recipientes (CONSTA NO
NOTES VALOR DE 60 MIL REAIS CADA UMA PRECISO VERIFICAR OS5

- VALORES ATUAIS) A ULTIMA COMPRA FICOU ACIMA DE 100 MIL REAIS, -

ABRIR PROCESSO 61379 PREGAD 3 RS 700.000,00 Em andamento Marcos
WVAMOS INICALMENTE CONSIDERAR O QUE ESTA NO NOTES E VERIFICAR : -
05 VALORES ATUALIZADOS, POIS ESSE VALOR FOI CONSIDERADO NA
EPOCA)
Abrir notes ** PREGAD Aquisicdo de equipamentos para testes e calibracdo (SECLIN) RS  600.000,00 Criar Sisplan e abrir notes Marcelo
Paralisado. Aguardar Dra Verdnica reavalara
Abrir notes PREGAD Microscopio de fluorescéncia RS 150.000,00 | necessidade e informar ao Dr. Gélcio. Criar Sisplan Marcelo
e abrir notes

Abrir notes PREGED Monitor para RM RS  100.000,00 Criar Sisplan e abrir notes Marcelo
Abrir notes PREGAD 22 Eletrocardicgrafos priorizados para todas unidades RS 22000000 | Aprovados do plano de atualizag8o tecnologica Marcelo
Abrir notes PREGAD 21 Desfibriladores priorizados para todas as unidades RS 58B.000,00 | Aprovados do plano deatualizacdo tecnoldgica Mgmelg
Abrir notes PREGAD AMNALISADOR GENETICO RS 73074300 | Aprovados do plano de atualizacdo tecnologica Marcelo
Abrir notes PREGAD APARELHOD DE ANGIOGRAFIA RS 5.000.000,00 | Aprovados do plano de atualizacdo tecnoldgica Marcos
Abrir notes PREGAD LAVADORA TERMODESINFECTORA OTD 5 RS 1.437 450,00 Aprovados do plano de atualizacdo tecnologica I!arteﬂ!m
Abrir notes PREGAD VIDEOGASTROSCOPIO QTD 4 RS 400.000,00 | Aprovados do plano de atualizacéo tecnoldgica Marcos

. 2 = ) ANEJAMENTO ’\
Abrir processo 59615 PREGAD VIDEDGASTROSCOPIO ULTRASSONICO RS 1.242 860,00 | Aprovados do plano de atualizac8o tecnologica Marcos - .

: - ESTRATEGICO (
2020|2023 \ I




EVIDENCIAS

INICIATIVA ESTRATEGICA

—— Presidéncia:
(i NCA COMISSAO DE ORGAMENTO E GESTAO DO INCA DIFLAN
s N 06/2002
Ata de Reunido Pagina:
1de 24
1.INFORMAGOES GERAIS
Data Hora Hora Local
inicial final
04/05/2022 09:30 12:30 | Sala do Conselho/DG

3.7 | Apresentagées COAGE
+ Plano de Investimento
em Permanentes 2022
(Flavio Guedes e
Marcelo Mandarino)
+ Proposta COAGE

(Guilherme)

Ailse contextualizou sobre a origem do Plano de
Investimento em permanentes 2022.

Flavio iniciou informando as premissas do
planejamento e que isto aconteceu em sinergia com o
Projeto Estratégico de “Atualizacdo Tecnolégica de
Parque de Equipamentos Médicos Hospitalares”.

+ Mapeamento do parque de eguipamentos

+ Definigéo de prioridades dos equipamentos a serem

substituidos:

Alta e média complexidade tecnoldgica

Baixo desempenho técnico

Final de servigo

Tempo de uso com mais de 10 anos

Setores criticos definidos em conjunto com COAS

Discusséo com as liderangas dos setores criticos

(diversas reunides ac longo de 2021)

Discusséo de prioridades com COPQ

+ Mapeamento de processos em andamento
priorizado em conjunto com COAS, COPQ e
COAGE:

¥ Reunides 07 e 14/02 - discusso de priorizacéo dos
processos em andamento dos anos 2020 e 2021.

¥ Reunides 21, 25 e 28/03 — discussé&o de priorizagéo
dos processos paralisados nos anos 2020 e 2021

¥ Reunido 04/04 — analise final com consolidacéo de
todas as prioridades e conferéncia dos

equipamentos do Projeto Atualizagdo Tecnoldgica

com 0s processos em andamento.
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TITULO DA INICIATIVA

Atualizacao do Parque Tecnoldgico

CcODIGO

16

COAGE:

Plano de Investimento em Permanentes 2022
Premissas do planejamento:

b Smelga com o Projato Estratégico de “Atualizacdo Tecnologica do Pargue de Equipamentos Médicos Hospitalares™
= PMapeamento do parque de eqmpamenms
dos

* Definicdo de pr a serem substituidos:
Aita & media cornplendade tecnologica
Baixo desempenho técnico
Fmal de servio

Tampo de uso com mais de 10 anos

Setores ariticos definidos em mnjunto com COAS

Discussdo com as liderangas dos setores criticos {diversas reunides ao longo de 2021)
Discussdo de prioridades com COPQ
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¥ Mapearrlemonemesm &m andamento priorizado em conjunto com COAS, COPQ e COAGE:
Reunides 07 e 14/02 — discussao de priorizacao dos processos em andamente dos ancs 2020 e 2021,
® Reunides 21, 25 e 28/03 - discussio de priorizacdo dos processos paralisados nes anos 2020 e 2021
= Reunizo 04/04 —analise final com consolidagao de todas as prioridades e conferéncia dos equipamentos do
Projeto Atualizaciio Temnoldgica com os processos em andamento.

Plano de Investimento em Permanentes 2022
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PA R EC E R LI'D E R ——— TITULO DA INICIATIVA o

Atualizagao do Parque Tecnolégico 16

FLAVIO GUEDES

= Foi realizado o levantamento, consolidacdo (filtros) e relatério das informacdes. Em seguida, foi feita a etapa de priorizacao e
analise dos projetos relacionados (PER-SUS, PHRONESIS e CAMPUS INCA).

= Com base nisso, foi feita a correlagdao entre as prioridades e o orgamento previsto no periodo. O planejamento foi, entao,
anualizado de forma uniforme e factivel e, os resultados, foram apresentados na Comissao de Orcamento (COG) e no Comité de

Governanca (CG).

= A |E auxilia no alcance do Objetivo Estratégico 3: “Impulsionar a eficiéncia dos processos de trabalho, contribuindo para o alcance
de uma gestdo de exceléncia no SUS”.
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PA R EC E R COAG E —— TiTULO DA INICIATIVA

Atualizag¢ao do Parque Tecnoldgico

CcODIGO

16

AILSE BITTENCOURT

= |mplementacgao ocorrida com poucas intercorréncias, dentro do padrao esperado;
= A parceria entre as Coordenacdes do Instituto foi crucial, sendo realizadas as reunides necessarias;
= Beneficio podera ser melhor evidenciado a médio ou longo prazo.

o Indicador: a ser definido
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TITULO DA INICIATIVA

PARECER - DIPLAN
RICARDO SOUZA

CcODIGO

Atualizagao do Parque Tecnolégico 16

= A Iniciativa Estratégica (IE) “Atualizacdao do Parque Tecnoldgico” foi concebida no evento de imersao
realizado em out/2019, para fazer parte do Plano Estratégico 2020-2023.

= O produto da iniciativa estratégica consolida um processo de manutencao continua do parque tecnologico. E
a Metodologia desenvolvida vird a ser utilizada como "Politica de Aquisicdo de Investimento" (IE de COAS).

= O resultado final da IE impacta diretamente o Objetivo Estratégico 3.
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MONITORAMENTO APOS A IMPLANTACAO

ATIVIDADE DA AREA RESPONSAVEL — COAGE

1) Acompanhamento regular dos processos de aquisicao, conforme Plano de Investimentos.
2) Indicadores: a serem definidos.
3) Apresentacao regular no Comité de Governanca (CG) dos resultados comparativos apds a implantacao.

4) Apresentacao dos dados gerais do INCA nos Relatdrios de Gestdo subsequentes.
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Divisdo de Planejamento — DIPLAN/DG
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