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Apresentacao

O Instituto Ronald McDonald € uma organizacao social sem fins lucrativos, com sede localizada
na cidade do Rio de Janeiro. Fundada em 8 de abril de 1999 pelo McDonald's e instituicoes
ligadas ao combate do cancer infantojuvenil, a organizacao foi uma das pioneiras em fomentar
acoes especificas em beneficio de adolescentes e criancas com cancer no Brasil.

Com a missao de promover a saude e a qualidade de vida de adolescentes e criancas com
cancer, o Instituto desenvolve e coordena programas que possibilitam o diagnostico precoce, o
encaminhamento adequado, o tratamento de qualidade, acolhimento e o atendimento integral
para os adolescentes e criancas com cancer, e auxiliar familias durante e apoés o tratamento.

Para viabilizar a sua missao, o Instituto Ronald McDonald adotou a visao de contribuir junto com
a sociedade para elevar as chances de cura do cancer infantil e juvenil aos mesmos indices dos
paises com alto indice de Desenvolvimento Humano (IDH). Nesses paises, identificamos que
as chances de cura sao elevadas gracas a diversas acoes integradas, que buscam promover
0 acesso de criangas e adolescentes com cancer ao diagnostico precoce e preciso, a servicos
especializados e estruturados para tratar o cancer infantojuvenil, utilizando protocolos clinicos,
e estratégias que contribuem para reduzir o abandono, aumentar a adesao ao tratamento e
diminuir o sofrimento fisico, emocional e social das familias apoiadas.

Para aumentar as chances de cura do cancer infantojuvenil, entendemos ser necessario
trabalhar de forma integrada com o Ministério da Saude (MS), o Instituto Nacional de Cancer
(INCA), a Sociedade Brasileira de Oncologia Pediatrica (SOBOPE), a Confederacao Nacional de
Instituicoes de Apoio a Crianga com Cancer (CONIACC), as instituicoes que apoiam e tratam
criancas e adolescentes com cancer, aléem de outros parceiros fundamentais para promover
a melhoria de politicas publicas, como o Ministério Publico, Defensorias Publicas, Juizados da
Infancia e Juventude, parlamentares estaduais e federais, gestores estaduais e municipais de
saude, entre outros.

De acordo com a piramide de prioridades, o Instituto Ronald McDonald dirige seus investimentos
buscando que cada localidade ofereca primeiro diagnostico precoce e/ou tratamento em
seguida a adesao ao tratamento (Casas Ronald McDonald, Casas de Apoio, Instituicoes de Apoio
e Espacos da Familia Ronald McDonald). Quando esses servicos estao estruturados, o Instituto
tambéem apoia acdes de suporte psicossocial e de disseminacao de conhecimento sobre a
causa e intercambio de experiéncias. Além de apoiar projetos de instituicoes parceiras que
estejam alinhados a sua missao e visao por meio do Programa Atencao Integral e do Programa
Diagnostico Precoce, o Instituto também opera projetos diretamente e/ou em parceria com as
instituicoes, inclusive coordenando os Programas Casa Ronald McDonald e Espaco da Familia
Ronald McDonald. Entendemos que a participacao da sociedade local € fundamental para o
sucesso dos Programas.



Ciclo de atuacao - do objetivo ao impacto

Visao Ferramentas Método

Contribuir para elevar as 1. Atuacao em rede nacional de instituicoes;
chances de cura do cancer 2. Programas Globais e Locais do Instituto;
infantojuvenil, aos mesmos 3. Advocacy;

patamares dos paises com 4. Investimento financeiro;

altas chances de cura e 5. Monitoramento, controle e avaliacao.
promover a qualidade

de vida das criancas e

adolescentes com cancer e

suas familias antes, durante

e apos o tratamento.

Impacto Esperado Resultados Previstos

Contribuir positivamente com a - Conhecimento sobre o cancer infantojuvenil;
sociedade ao aumentar o indice de - Diagnostico precoce;

cura nas instituicoes apoiadas pelo + Tratamento de qualidade;

Instituto Ronald McDonald. - Adesao ao tratamento.

Todos 0s anos proporcionamos cerca de 50 mil atendimentos a criancas, adolescentes e suas
familias por meio dos programas e projetos apoiados.

Para receber o apoio do Instituto Ronald McDonald, € necessario que a instituicao possua
cadastro previamente aprovado pelo Conselho Cientifico do Instituto e atenda a todos os
requisitos de apoio a projetos (Vide item 1.3 - Instituicoes com projetos em execucao).

Os recursos captados pelo Instituto sao destinados aos projetos apresentados pelas instituicoes
parceiras. Pararecebé-los, € preciso que os projetos sejam aprovados pelos Conselhos Cientifico
e Executivo do Instituto, que fazem a avaliacao considerando critérios como prioridade, impacto
e sustentabilidade, aléem do alinhamento com a visao estratégica e a viabilidade econdémico-
financeira. Por meio do acompanhamento fisico-financeiro e técnico desses projetos e pela
realizacao de auditorias, asseguramos a transparéncia na utilizacao de recursos e a credibilidade
aos parceiros, bem como aos demais segmentos da sociedade.

O Instituto Ronald McDonald possui as principais certificacdes relacionadas a sua atuacao,
como o Certificado de Utilidade Publica Municipal, Estadual e Federal, a Certidao do Conselho
Municipal de Assisténcia Social e o Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social,
aléem de ter recebido em 2018, como reconhecimento pela qualidade do trabalho realizado,
o Prémio de Melhor ONG em Saude Epoca Doar e figurar na lista das 100 melhores ONGs do
Brasil. Todas essas acdes asseguram e dao respaldo as atividades do Instituto, assim como
reafirmam seu importante papel no cenario da oncologia pediatrica do Brasil.



Diretrizes Estratégicas
O Instituto Ronald McDonald trabalha com duas diretrizes que norteiam a definicao dos projetos
a serem apoiados neste documento:

Diretriz 1 As estratégias do Instituto e suas acdes integradas visam apoiar as criangas e
adolescentes com cancer antes, durante e apos o tratamento.

PROGRAMAS DO

Instituto Ronald McDonald

Programas locais desenvolvidos pelo
Instituto Ronald McDonald para enfrentar os
desafios da oncologia pediatrica no Brasil.

SAUDAVEIS LEL G

House Charities (RMHC), desenvolvidos em todo

OUTRAS PATOLOGIAS Programas Globais Ronald McDonald
|

manter as familias com criancas
doentes proximas dos cuidados e dos recursos
de que necessitam para o tratamento.

CANCER

Para suportar essa diretriz, o Instituto Ronald McDonald busca alcangar os seguintes objetivos:

+ Garantir que o tratamento de criancas e adolescentes com cancer seja realizado em hospitais
especializados e com estrutura adequada para tratar o cancer infantojuvenil;

- Ampliar a cobertura de criangas e adolescentes através da capacitacao de profissionais de
saude para facilitar o acesso ao tratamento e diagnosticar precocemente o cancer infantjuvenil;

- Apoiar exames diagnosticos nos hospitais habilitados em oncologia pediatrica que permitam
a identificacao precisa do tipo de cancer e a adesao ao protocolo clinico correto;

- Incentivar a adesao aos protocolos clinicos;
- Promover a cobertura da populacao de 0 a 19 anos nos registros hospitalares de cancer;

+ Apoiar a estruturacao de unidades de apoio que permitam a reducao do abandono e a
aderéncia ao tratamento, tais como casas de apoio ou equivalentes;

- Incentivar a oferta de programas e acoes para reduzir o sofrimento fisico, psicologico, emocional
e social das familias.



Diretriz 2: Apoiar o combate ao cancer infantojuvenil, enfatizando a divulgacao das atividades
do Instituto Ronald McDonald por meio de:

- Eficiéncia e transparéncia;
- Conhecimento e disseminacao da causa;
- Lideranca em articulacdes institucionais e politicas publicas;

- Promocao e protecao da marca.

Diretriz 3: O Instituto Ronald McDonald apoia projetos quando identificados como prioritarios
no combate ao cancer infantojuvenil, independentemente de haver McDonald's na localidade
onde os projetos sao realizados.

Diretriz 4: Sera considerada, em alguns casos, a possibilidade de desvinculacao de recursos
das localidades, ou seja, nao necessariamente os recursos arrecadados em uma cidade serao
investidos em um projeto desta cidade, pois pode ser identificado como prioritario o projeto de
outra localidade.

Diretriz 5: Os projetos devem ser planejados de forma participativa com as instituicoes locais
e estar alinhados com as demandas prioritarias que sao identificadas, nos planejamentos
regionais/locais.
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Apresentacao de

Proposta de Projetos

1. Instituicoes Elegiveis para Apoio

1.1. Cadastro

As Instituicoes que estao habilitadas a apresentar propostas de projetos devem obrigatoriamente
fazer parte do cadastro ativo de instituicdes do Instituto Ronald McDonald que anualmente
deve ser atualizado no Portal de Projetos, bem como, estar em dia com as certiddes solicitadas.

1.2. Instituicoes proponentes e outras

Para a submissao de propostas de projetos ao Instituto Ronald McDonald, a instituicao,
denominada proponente, deve possuir todos os requisitos para execucao de determinado
projeto. No entanto, ha outras categorias de instituicoes que poderao se associar a instituicao
proponente. Os tipos de instituicoes sao:

- Proponentes: A instituicao que faz parte do cadastro do Instituto Ronald McDonald e possui
todos 0s requisitos necessarios para apresentar propostas de projeto e executa-los. Exemplo:
Hospitais, Casas de Apoio e Instituicoes de Apoio.

+ Parceiras: Quando a proponente nao possui todos o0s requisitos necessarios para execucao
do projeto podera associar-se a instituicoes com experiéncia comprovada na area do projeto.
Exemplo: sociedades cientificas, instituicbes de ensino e pesquisa e secretarias municipais ou
estaduais de saude.

+ Anuentes: A instituicao na qual sera realizado o projeto € denominada anuente, caso seja
diferente da instituicao proponente. Exemplo: em um projeto de reforma do ambulatério de
um determinado hospital, cuja proponente € uma casa de apoio. Neste caso, o hospital € a
instituicao anuente.

- Colaboradoras: A instituicao cadastrada no Instituto Ronald McDonald, que colabora com as
campanhas do Instituto para apoiar o projeto de outra instituicao. A instituicao colaboradora nao
tem um instrumento contratual para a execucao do projeto, mas tem um Termo de Compromisso
com o Instituto Ronald McDonald e a instituicao proponente que especifica suas atribuicoes
e visibilidade nas campanhas. Exemplo: Uma instituicao de apoio que atua no McDia Feliz
realizando a venda de tiquetes antecipados em sua cidade e atuando com seus voluntarios no
restaurante McDonald’s local, mas cujo resultado da venda € para a realizacao do projeto do
hospital no qual as criancas e adolescentes se tratam.



Atencao

No caso da instituicao proponente apresentar um projeto cuja execucao
necessite de uma instituicao parceira ou anuente, a proponente devera
demonstrar formalmente a parceria com estas instituicoes, através de
declaracao ou termo de parceria.

No caso da instituicao proponente atuar com uma instituicao colaboradora
nas campanhas do Instituto, havera um Termo de Compromisso a ser
assinado com a instituicao colaboradora e o Instituto Ronald McDonald.

1.3. Instituicoes com projetos em execucao

Caso a instituicao proponente ja receba apoio do Instituto Ronald McDonald, e tenha projetos
finalizados e em execucao, para que apresente nova proposta de projeto, devera estar em dia
com todas as obrigacdes relacionadas aos projetos apoiados em anos anteriores, tais como:

- Cadastro atualizado no Portal,

- Conformidade nas prestacoes de conta (relatérios financeiro e técnico);
- Pontos de auditoria cumpridos;

+ Assinatura realizada do Convénio Institucional e Acessorio;

- E demais itens referentes ao processo de execucao do projeto.

Atencao

No caso de projetos finalizados, com todas as obrigacdes cumpridas, mas
que gerem saldos remanescentes e/ou excedentes, 0s recursos deverao
ser transferidos para uma conta unica e a instituicao devera prestar contas
mensalmente desses valores.

Os valores remanejados para conta unica deverao ser utilizados como credito
da instituicao na carteira de projetos do ano subsequente ou destinado a
outros projetos identificados, em conjunto com o Instituto Ronald McDonald,
como prioritarios de acordo com a analise da Rede de Prevencao e Controle
do Cancer da regiao/localidade. Sendo assim, nao serao aceitas novas
propostas de projetos para uso de saldos remanescentes e/ou excedentes
fora do periodo de submissao de projetos.




2. Orientacoes para Submissao de Propostas
de Projetos

2.1. Apresentacao de projetos

Para participar do presente processo da submissao de propostas, as instituicoes cadastradas
deverao atualizar seus dados cadastrais no Portal de Projetos do Instituto Ronald McDonald.
Apos aprovacao dos dados do cadastro, os projetos deverao ser inseridos na area especifica
para submissao de propostas do Portal de Projetos.

Atencao

Somente serao aceitas propostas de projetos submetidas atraves do Portal
de Projetos durante o periodo estabelecido para submissao de propostas.
Os Formularios de Apresentacao do Projeto - FAP (Anexo 3A e 3B) e
Cronogramas Fisico - Financeiros — CFF (Anexo 4) foram disponibilizados
apenas como uma ferramenta de apoio na elaboracao das propostas.
Senso assim, estes documentos nao serao aceitos via e-mail, devendo
ser utilizados somente para orienta-los na insercao dos dados do projeto
diretamente no Portal.

2.2. Numeros de projetos a serem apresentados
Cada instituicao proponente podera apresentar no maximo 02 (duas) propostas de projetos.

2.3. Prazo de execucao dos projetos

As instituicoes proponentes deverao prever nos cronogramas de execucao dos projetos o prazo
maximo de 01 (um) ano para executar o projeto a partir da data da assinatura do Convénio
Acessorio (exceto no caso de projetos de construcao). Em casos excepcionais, mediante
autorizacao prévia do Instituto Ronald McDonald, esse prazo podera ser estendido pelo periodo
maximo de 06 (seis) meses.

No caso de projetos de construcao, a instituicao deve comprovar que possui recursos captados
para as proximas etapas da construcao e o prazo para iniciar o projeto sera de 01 (um) ano a
partir da primeira submissao, podendo ser prorrogado, mediante prévia autorizacao do Instituto
Ronald McDonald, pelo prazo maximo de mais 06 (seis) meses. O prazo maximo para a execucao
do projeto de construcao € de 03 (trés) anos.



Atencao

Caso o projeto nao seja executado no prazo estabelecido e nao haja
autorizacao previa do Instituto Ronald McDonald para prorrogacao do prazo,
O projeto sera cancelado e a instituicao devera submeter um novo projeto
no processo de submissao de propostas seguinte e cumprir os criterios
estabelecidos no Convénio Institucional para utilizacao ou devolucao de
recursos.

2.4. Indicadores dos projetos

A instituicao que tiver projetos aprovados para o Programa Atencao Integral por meio desse
documento, se compromete a monitorar a execucao dos projetos tomando por base os
indicadores de performance apresentados pelo Instituto Ronald McDonald de acordo com os
tipos de projetos Anexo 1.

Alem do monitoramento dosindicadores, € necessario manterem seus registros adocumentacao
que comprova 0s numeros e informacdes apresentadas. Em alguns tipos de projetos sera
solicitada a apresentacao de um relatorio final de avaliagcao do projeto.

2.5. Cronograma

Evento Datas

Lancamento do processo de submissao de propostas 14/12/2018

Data limite para atualizacao dos dados cadastrais 15/01/2019

Data limite para apresentacao da proposta
> 11/02/2019
para o Programa Atencao Integral

Data limite para a apresentacao da proposta
: o 28/02/2019
para o Programa Diagnostico Precoce

Divulgacao do resultado da avaliacao das propostas 03/06/2019

3. Divulgacao do Resultado

No caso dos projetos selecionados, o resultado sera divulgado as instituicoes proponentes
e publicado no site www.institutoronald.org.br, no caso dos projetos nao selecionados, o
resultado sera enderecado somente a proponente por e-mail.




4. Consideracoes Finais

Os casos omissos e as situacdes nao previstas neste documento serao resolvidos pelo
Instituto Ronald McDonald.

5. Contato

Em caso de mais informacdes e/ou duvidas, entrar em contato com a Equipe de Projetos do
Instituto Ronald McDonald atraves do e-mail: projetos@instituto-ronald.org.br
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Programa

Atencao Integral

6. Objetivos
6.1. Objetivo Geral

O Instituto Ronald McDonald, por meio do Programa Atencao Integral, apoia iniciativas que
melhorem a qualidade de vida das criancas e adolescentes durante e apos o tratamento.

6.2. Objetivos Especificos
Para suportar as estratégias do Instituto, o Programa Atencao Integral tem como objetivos
especificos:

+ Propiciar o diagnostico preciso;

« Estruturar os servicos habilitados;

- Qualificar os profissionais dos servicos habilitados;

- Melhorar a qualidade dos registros hospitalares de cancer;

+ Reduzir o abandono e aumentar a taxa de adesao ao tratamento;
+ Promover o apoio psicossocial;

« Promover a disseminacao do conhecimento sobre a causa.

7. Projetos a Serem Contemplados pelo
Programa Atencao Integral

7.1. Linhas de Acao
Para viabilizar as a¢cdes acima, o Programa Atencao Integral divide-se em 04 (quatro) linhas de
acao:

Linha A: Apoio a qualificacao e humanizacao da assisténcia de alta complexidade.

Projetos que proponham a ampliacao e/ou o aperfeicoamento da capacidade instalada e da
atuacao de equipe multidisciplinar de servicos formalmente habilitados pelo Ministério da Saude
a oferecer diagnostico e tratamento em Oncopediatria, com publicacao no Diario Oficial da Uniao.
Exemplo: Reforma e/ou compra de equipamentos e mobiliario para ambulatorio, enfermaria,
sala de cirurgia e UTI; Treinamento e/ou capacitacao para equipe (meédicos, enfermeiros, entre
outros).

Linha B: Acesso, reducao do abandono e aderéncia ao tratamento.

Projetos que viabilizem acdes de hospedagem, alimentacao e/ou transporte do paciente e/ou
familiares, com vistas ao inicio imediato e a nao interrupcao do tratamento. Exemplo: aquisicao
de veiculos; aquisicao de mobiliario para casa e/ou instituicao de apoio.
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Linha C: Suporte psicossocial e reintegracao a sociedade.

Projetos que visem o suporte psicossocial de adolescentes e criancas com cancer e seus
familiares, durante e apos o tratamento, para minimizar o impacto que a doenca gera na vida
pessoal, familiar e social do jovem paciente. Exemplo: Classe escolar; distribuicao de cestas
basicas e/ou suplementos alimentares; oficinas profissionalizantes para acompanhantes e
terapias ocupacionais.

Linha D: Disseminacao do conhecimento

Apoio a projetos com vistas a producao e disseminacao de conhecimento contribuindo assim
para o fortalecimento da rede de oncologia pediatrica em ambito regional e nacional. Exemplos:
foruns e congressos; pesquisas de protocolos clinicos e publicacdes com relevante interesse a
comunidade de oncologia pediatrica; implantacao de sistemas eletronicos e operacionalizacao
de data manager para Registro Hospitalar de Cancer.

7.2. Tipos de projetos

Ainstituicao proponente, aléem de apresentar a proposta de projeto relacionada a uma das Linhas
de Acao indicadas no Portal de Projetos, devera relacionar a proposta a um tipo de projeto
tambeém indicado no Anexo 01.

7.3. Projetos de custeio de hospital

Na Linha de Acao A, esta previsto um tipo de projeto que € custeio de hospital. Neste caso, para
a elaboracao da proposta de projeto deve-se observar quais as despesas que o Instituto Ronald
McDonald apoia e aquelas que nao sao apoiaveis, nao devendo constar no projeto.

Linha de Acao Despesas Apoiaveis Despesas nao Apoiaveis

Custeio de
Hospital

- Contratacao de servico
téecnico e/ou especializado;

- Aquisicao de materiais de uso

de laboratorios, sala de cirurgia,

ambulatorios etc;

- Aquisicao de medicamentos
nao quimioterapicos, auxiliares
do tratamento;

- Despesas com exames
laboratoriais nao realizados no
proprio hospital;

- Manutencao preventiva e
corretiva de equipamentos;

- Contas de consumo (luz,
agua, telefone, gas, etc.)

- Aquisicao de materiais de
limpeza e higiene para o
hospital e para os pacientes;

- Despesas de manutencao de

servigos de lavanderia, portaria,

limpeza e outros servicos
terceirizados relevantes para a
operacao do hospital;

- Materiais de comunicacao
especificos do projeto, tais
como placa, selo, etc,, de
acordo com o Convénio
Institucional.

- Despesas com beneficios
de pessoal contratado: vale
refeicao, vale transporte,
convénio medico, seguro de
vida;

- Aquisicao de medicamentos
quimioterapicos;

- Despesas com acoes de
marketing e/ou captacao de
recursos;

- Demais despesas nao
previstas nas despesas
apoiaveis.




7.4. Coordenador técnico do projeto
Todos os projetos deverao obrigatoriamente apresentar uma coordenacao técnica. As principais
funcdes do coordenador técnico do projeto sao:

- Ser a referéncia principal na execucao do projeto (caso aprovado) junto ao Instituto Ronald
McDonald;

- Garantir a confiabilidade e a integridade dos dados informados no Portal de Projetos;

- Gerenciar o convénio a ser firmado entre a proponente e o Instituto Ronald McDonald,
assegurando seu cumprimento;

- Apresentar as prestacoes de contas, conforme regras e prazos firmados em convénio;

- Detectar, registrar e submeter ao Instituto Ronald McDonald quaisquer alteracdes necessarias
no cronograma de atividades previstas no Projeto;

- Garantir o registro claro e preciso de todas as informacdes necessarias para o acompanhamento
do projeto.

7.5. Coordenador especialista do projeto

Para projetos de construcao, expansao e reforma das Linhas de Acao A e B e projetos da
Linha de Acao D, a proponente devera apresentar um coordenador especialista que deve
demonstrar especializagcao na area do projeto apresentado, tendo como principal atribuicao
a responsabilidade por seu conteudo tecnico-cientifico. No caso de projetos de construcao e
reforma de grande porte das Linhas de Acao A e B, sera necessario apresentar um engenheiro
ou arquiteto como coordenador especialista, que sera o responsavel juntamente com a
coordenacao técnica pelo preenchimento do relatério técnico.

Atencao

E possivel haver mais de um coordenador especialista num mesmo projeto,
assim como o coordenador especialista pode acumular a funcao de
coordenador técnico.

8. Projetos nao Contemplados pelo
Programa Atencao Integral

Nao serao aceitas propostas dos seguintes tipos de Projetos:

- Aquisicao de equipamentos ou exames nao cobertos pelo Sistema Unico de Saude (SUS);
+ Aquisicao de medicamentos quimioterapicos (cobertos ou nao pelo SUS);

+ Custeio de casas de apoio e instituicoes de apoio;

- Projetos de captacao de recursos;

- Projetos de campanhas de marketing e/ou comunicacao institucional.
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9. Critéerios e Documentacao por Linha de Acao

9.1. Linha de Acao A - Apoio a qualificacao e humanizacao da
assisténcia de alta complexidade

Linha de Acao

Critérios

Documentacao

Para todos
0s Servicos
(novos ou

existentes)

« Participacao da instituicao
proponente no fluxo da Rede
de Prevencao e Controle do
Cancer da regiao/localidade.

+ Formulario de Analise da Rede de
Prevencao e Controle do Cancer
(Anexo 5) - Modelo de documento
fornecido pelo Instituto Ronald
McDonald para que a instituicao
proponente apresente como
participa do fluxo da Rede de
Prevencao e Controle do Cancer da
sua regiao/localidade.

+ Existéncia de equipe
multidisciplinar oncologica
minima, contando com
oncologista pediatrico e
cirurgiao pediatrico (de acordo
com o perfil do servico) e com
certificado de residéncia medica
na especialidade e/ou titulagoes
reconhecidas pelas respectivas
Sociedades Cientificas.

- Certificado de residéncia médica
na especialidade e/ou titulagoes
reconhecidas pelas respectivas
Sociedades Cientificas;

Estes documentos devem ser
digitalizados e anexados no Portal
de Projetos no campo onde sera
informado o nome, especialidade
e numero do registro no Conselho
Profissional dos profissionais de
cada especialidade.

- Oficializacao de acordo para
execucao de projetos da
instituicao proponente nas
dependéncias da instituicao
anuente.

- Carta de anuéncia

+ Habilitacao para
procedimentos de alta
complexidade em oncologia
pediatrica (ou hematologia
pediatrica).

- Portaria do Ministério da Saude,
demonstrando a habilitacao

do hospital para atendimento a
servico de alta complexidade ou
atraveés do Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Saude (CNES),
atendendo aos critérios da Portaria
MS/SAS 140/14 (ou outra Portaria
que venha complementa-la ou
substitui-la).

- Caso o servico ainda nao esteja
habilitado, a instituicao podera
apresentar um documento do
gestor estadual de saude que
comprove que o servico esta
incluido no Plano Estadual de
Prevencao e Controle do Cancer
para atendimento a oncologia
pediatrica a ser habilitado como
CACON ou como UNACON com
servico exclusivo em oncologia
pediatrica.




Linha de Acao

Critérios

Documentacao

Para
servicos
existentes

+ Em caso de expansao
quantitativa da prestacao de
servicos:

- Evidéncia de oferta
insuficiente mediante os
critérios preconizados pela
Portaria MS/SAS 140/14 14
(ou outra Portaria que venha
complementa-la ou substitui-
la);

- Existéncia de articulacao com
o Gestor SUS local

- Relatodrio assinado pelo
responsavel pelo servico,
contemplando:

- Dados epidemiologicos da regiao
que demonstre necessidade de
expansao;

- Caracteristicas da area geografica
de abrangéncia vinculada ao
Servico

(populacao, quantidade de
municipios, distancia média,
servicos SUS disponiveis e etc.);

+ Declaracao de apoio ao projeto

pela Secretaria Municipal e/ou
Estadual de Saude.

Para
novos
servicos

+ Existéncia de proposta de
habilitacao do servico para
ampliacao da rede de alta
complexidade aprovada
pelos Gestores SUS.

« Ata da reuniao da Comissao
Intergestores Bipartite (CIB) com a
aprovacao do servigo;

ou

- Declaracdes das Secretarias
Municipal e Estadual de Saude,
assegurando 0 COmpromisso com
O NOVO SEervico.

Para
construcao,
expansao
ou reforma
de unidades
hospitalares

+ Acordo entre a instituicao
proponente e o Instituto Ronald
McDonald de que o projeto possa

ser submetido para analise;

- O Estudo de Viabilidade,
caso a submissao do projeto
seja acordada, devera ser
encaminhado como a primeira
etapa do projeto;

- Demonstracao, atraves do
Estudo de Viabilidade, da
necessidade e da exequibilidade
da construcao, expansao ou
reforma para que as demais
etapas do projeto possam ser
apresentadas para analise e
aprovacao final.

Observacao: Caso o Estudo de
viabilidade ndo demonstre a
necessidade ou a exequibilidade
da construcdo ou expansdo, a
Instituic@o devera apresentar
novo projeto de acordo com o
cronograma indicado no presente
documento.

- Estudo de viabilidade em
modelo fornecido pelo Instituto
Ronald McDonald,;

+ Projeto arquitetonico,
levantamento fotografico,
orcamento da construtora,
cronograma da obra;

« Curriculo do Coordenador
Especialista com formacao em
Engenharia ou Arquitetura.




9.2.Linhade AcaoB - Acesso,reducao doabandono e aderéncia
ao tratamento

Linha de Acao

Critérios

Documentacao

Para todos
0s Servicos
(novos ou

existentes)

- Participacao da instituicao
proponente no fluxo da Rede
de Prevencao e Controle do
Cancer da regiao/ localidade.

Formulario de Analise da
Rede de Prevencao (Anexo
5) - Modelo de documento
fornecido pelo Instituto
Ronald McDonald para que
a instituicao proponente
apresente como participa do
fluxo da Rede de Prevencao
e Controle do Cancer da sua
regiao/localidade.

+ Habilitacao do hospital
parceiro para atendimento ao
servico de alta complexidade.

- Portaria do Ministério da
Saude, demonstrando a
habilitagao do hospital para
atendimento a servico de
alta complexidade ou atraves
do Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Saude
(CNES), atendendo aos
critérios da Portaria MS/SAS
140/14 (ou outra Portaria que
venha complementa-la ou
substitui-la).

- Oficializacao de acordo para
execucao de projetos da
instituicao proponente nas
dependéncias da instituicao
anuente.

- Carta de anuéncia

Para construcao
OU expansao

de Casas e
Instituicoes de
Apoio

+ Acordo entre a instituicao
proponente e o Instituto
Ronald McDonald de que o
projeto possa ser submetido
para analise;

+ O Estudo de Viabilidade,
caso a submissao do projeto
seja acordada, devera ser
encaminhado como a primeira
etapa do projeto;

- Demonstracao, atraves

do Estudo de Viabilidade,

da necessidade e da
exequibilidade da construcao

ou

expansao para que as demais
etapas do projeto possam ser
apresentadas para analise e
aprovacao final.

Observacao: Caso o

Estudo de viabilidade nédo
demonstre a necessidade ou a
exequibilidade da construg¢éo
ou expansao, a Instituicdo
devera apresentar novo projeto
de acordo com o cronograma
indicado no presente
documento.

- Estudo de viabilidade em
modelo fornecido pelo
Instituto Ronald McDonald;

+ Projeto arquitetonico,
levantamento fotografico,
orcamento da construtora,
cronograma da obra;

« Curriculo do coordenador
especialista com formacao
em engenharia ou arquitetura.




Linha de Acao Critérios

Documentacao

- Acordo entre a instituicao
proponente e o Instituto Ronald
McDonald de que o projeto
possa ser submetido para
analise;

- O Estudo de Viabilidade,
caso a submissao do projeto
seja acordada, devera ser
encaminhado como a primeira
Para reforma | etapa do projeto;

de ambientes . .
especificos + Demonstracao, atraves do

de Casas e Estudo de Viabilidade, da
Instituicdes necessidade e da exequibilidade
de Apoio da reforma para que as demais
etapas do projeto possam ser
apresentadas para analise e
aprovagao fina.

Observacao: Caso o Estudo de
viabilidade néo demonstre a
necessidade ou a exequibilidade
da construcd@o ou expansdo, a
Instituic@o devera apresentar
novo projeto de acordo com o
cronograma indicado no presente
documento.

- Estudo de viabilidade em
modelo fornecido pelo
Instituto Ronald McDonald;

+ Projeto arquitetonico,
levantamento fotografico,
orcamento da construtora,
cronograma da obra;

+ Curriculo do coordenador
especialista com formagao
em engenharia ou arquitetura.

9.3. Linha de Acao C - Suporte psicossocial e reintegracao

a sociedade

Linha de Acao Critérios

Documentacao

Para todos + Oficializacao de acordo
0s Servicos para execucao de projetos
(novos ou da instituicao proponente
existentes) nas dependéncias da
instituicao anuente.

- Carta de Anuéncia

9.4. Linha de Acao D - Disseminacao do conhecimento

Linha de Acao Critérios

Documentacao

« Comprovacao de que

ha um coordenador
especialista do Projeto com
especializacao na area do

“ELRI e projeto a ser executado.

0s Servicos

» Curriculo do coordenador
especialista

(novos ou
existentes) - Oficializacdo de acordo
para execucao de projetos
da instituicao proponente
nas dependéncias da
instituicao anuente.

- Carta de anuéncia




10. Avaliacao das Propostas de Projetos

A avaliacao das propostas de projetos sera realizada em duas etapas:

- 12 etapa; Pre-qualificacao/avaliacao da documentacao basica;

- 22 etapa: Avaliacao de Mérito (Anexo 2A - PAI).

O nao atendimento de quaisquer das exigéncias especificadas neste documento ou das
pendéncias identificadas naanalise da documentacao implicara na desclassificacao da proposta.

10.1. Pré-qualificacao

Esta etapa € eliminatoria e consistira na avaliacao da documentacao basica, entregue até a
data limite estabelecida no cronograma. As instituicoes proponentes selecionadas nessa etapa
passarao automaticamente para a fase seguinte da avaliacao.

Durante esta etapa, o Instituto Ronald McDonald realizara analise preliminar do projeto de forma
a solicitar as instituicoes proponentes, quando for o caso, adequacao as especificacoes contidas
neste documento.

10.2. Avaliacao de meérito

Esta etapa € de carater classificatorio e consiste na avaliacao das propostas selecionadas na
etapa anterior pelos membros da Equipe do Instituto Ronald McDonald e de seus Conselhos.
Os critérios para analise e selecao das propostas estao relacionados no Anexo 2A.

10.3. Selecao dos projetos

Serao selecionadas as propostas de projetos que, de acordo com os critérios estabelecidos no
Anexo 2A, obtiverem os melhores resultados. Em caso de empate, a decisao ficara a critério do
Conselho Cientifico do Instituto Ronald McDonald.

11. Apoio aos Projetos Selecionados

Os projetos selecionados sao indicados a receberem apoio, através das fontes de recursos
disponiveis. No entanto, a efetivacao do apoio ao projeto podera ser parcial ou integral e sera
informada na divulgacao da Carteira de Projetos 2019.
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Programa

Diagnostico Precoce

13. Introducao

O Programa Diagnostico Precoce surgiu como uma iniciativa de capacitar os profissionais da
Atencao Basica de Saude a suspeitar precocemente do cancer em criancas e adolescentes. A
fase piloto, realizada em 2008, foi a estratégia adotada pelo Instituto Ronald McDonald para a
verificacao de uma proposta de acao que pudesse ser aplicada de forma mais ampla em todo
O pais.

Desde sua implantacao até 2018, o Programa Diagnostico Precoce capacitou mais de 25.000
profissionais da Estratégia Saude da Familia, em 204 municipios de 14 Estados, alcancando a
cobertura de cerca de 10.962.699 criancas e adolescentes. Ao longo de 10 anos, a iniciativa
recebeu inumeros reconhecimentos, entre eles o Prémio Liberté, Fraternité e Egalité da Camara
de Comércio Franca-Brasil (Prémio LIF), o Prémio Hearts & Hands da Ronald McDonald House
Charities, o selo de tecnologia social do Banco do Brasil, além da participacao em congressos
nacionais e internacionais, como o Congresso Société Internationale d'Oncologie Pediatrique, a
SIOP.

Para o Instituto Ronald McDonald, ampliar a abrangéncia do Programa Diagnostico Precoce
e 0 numero de profissionais capacitados para suspeitar do cancer infantojuvenil nos estagios
iniciais da doenca é essencial para apoiar a materializacao de nossa visao, pois reduz 0 numero
de criancas e adolescentes que morrem sem diagnostico e sem tratamento, contribuindo para
elevar as chances de cura no Brasil para os mesmos patamares dos paises com alto indice de
Desenvolvimento Humano (IDH).

14. Objetivos
14.1. Objetivo geral

O Programa Diagnostico Precoce tem como objetivo contribuir para a identificacao precoce
do cancer em criancas e adolescentes, de forma a reduzir o tempo entre o aparecimento de
sinais e sintomas e o diagnoéstico em um servico especializado, favorecendo o aumento da
probabilidade de cura.

14.2. Objetivos especificos

- Promover a capacitacdo de profissionais da rede publica de saude - Sistema Unico de
Saude (SUS);

- Promover a capacitacao de pediatras (rede SUS e privada) e estudantes de medicina;

- Promover a sensibilizacao de profissionais de saude envolvidos no cuidado da crianca e do
adolescente, que nao atuem diretamente na Atencao Basica de Saude, e os profissionais das
centrais de regulacao;

+ Contribuir para a organizacao da Rede de Prevencao e Controle do Cancer nas regidoes onde
0S projetos serao executados.
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15. Caracteristicas do Projeto a Ser Contemplado
pelo Programa Diagnoéstico Precoce

Cada proponente podera apresentar 01 (uma) proposta de acordo com os tipos de projetos e
respectivos publicos-alvo especificados na tabela abaixo:

Temal(s) a ser(em) Documentacao
abordado(s) exigida

- Epidemiologia do cancer
Profissionais ESF infantojuvenil (1h); -
(médicos, enfermeiros, 8 Horas Capacitagéo(l) + Sinais e sintomas de Termo de anuéncia
agentes comunitarios, etc.) suspeigao (6h); (gestor SUS local)

- Organizacao do fluxo de

referéncia (1h).

- Epidemiologia do cancer
Profissionais hao-ESF e
(outros profissionais da 8 Horas Capacita(;éo(l) : Smal? ? Sinfomaside ISFMO GE anUEnCia
Atencio Basica de Satide) suspeicao; (6h) (gestor SUS local)

- Organizacao do fluxo de

referéncia. (1h)
Estudantes de medicina a + Epidemiologia do cancer;
partir do 5° ou 6° periodo (D) infantojuvenil; (2h) Nao ha necessidade
(universidades publicas ou Siioras Capacitagao + Sinais e Sintomas de de termo de anuéncia
privadas) suspeicao. (6h)

Publico-alvo Carga Horaria

- Epidemiologia do cancer
infantojuvenil; (1h)
Pediatras da rede SUS e ) - Sinais e Sintomas de Nao ha necessidade
) 8 Horas Capacitacao e o
rede privada suspeicao; (6h) de termo de anuéncia
+ Organizacao do fluxo de
referéncia. (1h)
Ou’tros proﬁsgonals de - Sinais e Sintomas de
saude envolvidos no e = .
) ) e~ (2) suspeicao; (2h) Nao ha necessidade
cuidado da crianca e do 4 Horas Sensibilizacao o o
. - Organizacgao do fluxo de de termo de anuéncia
adolescente (que nao o
o referéncia. (2h)
atuam na Atencao Basica)
- Sinais e sintomas de o
L o Termo de anuéncia
Profissionais da central D (2) suspeicao; (2h) o
- 4 Horas Sensibilizagao o do gestor municipal
de regulacao - Organizacao do fluxo de
oy ou estadual
referéncia. (2h)

Wpor projetos de capacitagao entende-se aulas com até 40 alunos por turma e aplicacao de ficha de inscri¢ao, pre
e pos-teste (modelo IRM).

@por projetos de sensibilizacao entende-se encontros por meio de workshops, foruns, palestras, etc., com aplicagcao
de ficha de inscricao (modelo IRM).

Observacoes:

- Os profissionais considerados no projeto de capacitacao/sensibilizacao deverao atuar na area de
abrangéncia do projeto;

- Nao poderao ser capacitadas equipes da ESF destituidas do profissional meédico;

- O projeto podera ser desenvolvido em ambito municipal, regional (envolvendo mais de um municipio)
ou estadual;

-+ O projeto devera contemplar acoes que incluam discussdes com as esferas de gestao da area de
abrangéncia, que tenham por objetivo a melhoria da organizacao da Rede de Prevencao e Controle
do Cancer.
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15.1. Coordenador técnico do projeto
Todos os projetos deverao obrigatoriamente apresentar uma coordenacao técnica. As principais
funcdes do coordenador técnico do projeto sao:

- Gerenciar o convénio a ser firmado entre a proponente e o IRM, assegurando seu cumprimento;
- Apresentar as prestacoes de contas, conforme regras e prazos firmados em conveénio;

- Coordenar e supervisionar o processo de capacitacao;

+ Acompanhar o processo de avaliacao de resultados do Programa, no que diz respeito ao
projeto que esta sob a sua coordenacao;

- Detectar, registrar e submeter ao IRM, através de formulario padrao (modelo IRM), quaisquer
alteracoes necessarias nas atividades previstas no projeto;

- Representar o projeto em eventos e/ou reunides organizados pelo Instituto, quando necessario;
- Ser a referéncia principal do projeto junto ao IRM;

- Garantir o registro claro e preciso de todas as informagdes necessarias para 0 acompanhamento
do processo de capacitacao e de avaliacao, incluindo a digitacao de dados nas ferramentas
disponibilizadas pelo IRM, atendendo aos prazos estabelecidos pelo Instituto.

15.2. Coordenador cientifico do projeto
Todos os projetos de capacitacao deverao obrigatoriamente apresentar uma coordenacao
cientifica. As principais funcoes do coordenador cientifico do projeto sao:

- Monitorar o impacto das capacitacoes no(s) servico(s) de referéncia, registrando os casos que
sSao provenientes da area de abrangéncia do projeto;

- Representar o projeto em eventos e/ou reunides organizados pelo Instituto, quando necessario;
- Atuar como referéncia para as equipes capacitadas, esclarecendo eventuais duvidas que
possam surgir apos as capacitacoes;

- Apresentar um relatorio final de avaliacao do projeto, contendo:

a) Descricao da estrategia de articulacao local para iniciar e executar as capacitacoes;

b) O impacto da capacitacao no publico-alvo, descrevendo duvidas e conteudos que foram
sugeridos;

c) Sugestoes de melhorias no processo de capacitacao (logistica, material didatico, etc.);

d) Descricao dos resultados alcancados por meio da articulagao local para a organizacao da
rede.

16. Critérios e Documentacoes

A Instituicao Proponente devera apresentar obrigatoriamente os seguintes documentos no
momento da submissao da proposta:
- Termos de anuéncia, de acordo com o tipo (capacitacao ou sensibilizacao);

- Curriculo Lattes(") do coordenador técnico, contendo a experiéncia profissional (experiéncia em
coordenacao ou participacao de projetos na area), instituicao a qual esta vinculado e principais
funcoes exercidas na instituicao;

« Curriculo Lattes de todos os docentes;

22



- Copias digitalizadas das titulacdes do docente responsavel pelos temas “Sinais e sintomas
de suspeicao” e “Epidemiologia do cancer infantojuvenil’, que devem ser obrigatoriamente
ministrados por um profissional médico com especializacao em oncologia pediatrica. As
titulacoes devem ser reconhecidas pelas respectivas Sociedades Cientificas ou certificado de
residéncia medica na especialidade.

O curriculo Lattes deve ser elaborado no site do CNPq;: https:/wwws.cnpa.br/cvlattesweb/
pkg_cv_estr.inicio

17. Despesas Apoiaveis

- Passagens nacionais do corpo docente (aéreas e terrestres);

- Diarias do corpo docente (hospedagem com diaria completa);
+ Deslocamento do corpo discente;

+ Alimentacao do corpo discente;

+ Deslocamentos do corpo docente (transporte e combustivel);
+ Alimentacao do corpo docente;

- Pagamento de hora aula (valor maximo independente de titulacdo e formacao profissional: R$
200,00/hora);

- Contratacao de profissional para coordenacao técnica (valor maximo por projeto/més:
R$ 2.000,00), limitado ao tempo de execucao do projeto;

- Pagamento de coordenacao cientifica (valor maximo por projeto/més: R$ 2.500,00)",
limitado ao tempo de execucao do projeto;

- Contratacao de profissionais de apoio administrativo (valor maximo por projeto:
R$ 10,00/aluno);

- Contratacao de digitador (valor maximo por projeto: R$ 10,00/aluno);

- Despesas para participacao dos coordenadores técnico e cientifico do projeto nos (dois)
workshops do Programa Diagndstico Precoce;
- Coffee-break.

‘O profissional responsavel por ministrar a aula de “Sinais e sintomas de suspeicdo” e/ou "Epidemiologia do cancer
infantojuvenil’ podera acumular a fun¢cGo de docente e coordenador cientifico desde que atenda as funcoes
estabelecidas no item 3.2.
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18. Material de Capacitacao

O Instituto Ronald McDonald elaborou, em conjunto com o Ministério da Saude, o Amigo H -
Hospital Israelita Albert Einstein e a Sociedade Brasileira de Oncologia Pediatrica, um material
de apoio para a capacitacao que sera distribuido aos projetos apoiados.

O material didatico das capacitacdes € composto de;
- Apresentacao com os temas das aulas;

- Livro texto;

- Fluxogramas de sinais e sintomas e condutas;

- Cartaz de sinais e sintomas.

19. Processo de Selecao

A avaliacao das propostas de projetos sera realizada em duas etapas:

- 12 etapa: Pré-qualificacao/avaliacao da documentacao basica;
- 22 etapa: Avaliacao de mérito (Anexo 2B - DP).

O nao atendimento de quaisquer das exigéncias especificadas neste documento ou das
pendéncias identificadas na analise da documentacao implicara na desclassificacao da proposta.

19.1. Pré-qualificacao
- Esta etapa € eliminatoria e consistira no exame formal da proposta de projeto e documentacao.

+As instituicoes proponentes selecionadas nessa etapa passarao automaticamente para a fase
seguinte da avaliacao.

- Durante esta etapa, o IRM realizara analise preliminar do projeto de forma a solicitar as
Instituicoes Proponentes, quando for o caso, de adequacao as especificacdes contidas neste
documento.

19.2. Avaliacao de meérito

Esta etapa € de carater classificatorio e consiste na avaliacao das propostas selecionadas na
etapa anterior pelos membros da Equipe do Instituto Ronald McDonald e de seus Conselhos
Cientifico e Executivo.

Os critérios para analise e selecao das propostas, bem como a pontuacao de cada um, estao
relacionados no Anexo 2B.

19.3. Selecao de projetos

Serao selecionadas as propostas de projetos que, de acordo com os critérios estabelecidos no
Anexo 2B, obtiverem os melhores resultados. Em caso de empate, a decisao ficara a critério do
Conselho Cientifico do Instituto Ronald McDonald.

19.4. Visibilidade dos projetos
As instituicoes que tiverem projetos apoiados deverao seguir o padrao de visibilidade fornecido
pelo Instituto Ronald McDonald.
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