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Il - convidar representantes de outros o6rgdos e entidades, publicas ou
privadas, bem como especialistas em assuntos relacionados ao tema, cuja presenca seja
considerada necessdria para o cumprimento do disposto nos Anexos CX e CIX, da Portaria
de Consolidagdo GM/MS n2 5, de 28 de setembro de 2017;

Il - apresentar os projetos de PDP vigentes, bem como as solicitagbes de
alteracdo e adequagdes;

IV - apresentar as recomendagdes da Comissdo Técnica de Avaliagdo - CTA
acerca das propostas de projetos de PDP e PDIL em fase submissdo de propostas;

V - elaborar e encaminhar aos membros da CTA a pauta das reunides do
CD;

VI - elaborar e encaminhar minuta das ata das reunides do CD, para revisdo
e assinatura dos membros; e

VIl - enviar comunicagdo aos parceiros de PDP e PDIL acerca das deliberagdes
realizadas pelo CD.

Paragrafo Unico. Para cumprimento do disposto no inciso VI, a Coordenagdo
poderd convidar para participagdo na reunido do comité representantes da CTA ou da
Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo e do Complexo Econdmico-Industrial da
Saude do Ministério da Saude responsdveis pela andlise das propostas de projeto e de
projetos vigentes de PDP e PDIL.

CAPITULO 1l

DO FUNCIONAMENTO

Art. 32 Na primeira reunido do ano, o CD definira o seu cronograma anual de
reunides ordindrias.

Art. 42 O CD se reunira, em carater ordinario, mensalmente e, em carater
extraordinario, quando convocados por seu Coordenador.

§ 12 Os membros do CD que se encontrarem no Distrito Federal se reunirdo
presencialmente ou por videoconferéncia, e os membros que se encontrarem em outros
entes federativos participardo da reunido por meio de videoconferéncia.

§ 22 O quérum para instauragdo da reunido é de maioria absoluta, e o
quérum para aprovagdo das recomendagdes é de maioria simples.

§ 32 Além do voto ordinario, o Coordenador terd o voto de qualidade em caso
de empate.

Art. 52 O prazo minimo para convoca¢do de reunido ordindria ou
extraordindria do CD é de quinze dias de antecedéncia.

Paradgrafo Unico. Sdo requisitos para convocagdo da reunido ordinaria ou
extraordinaria o envio, pelo Coordenador:

| - da pauta de reunido;

Il - de documentos referentes a avaliagdo realizada pela CTA, incluindo a Nota
Técnica elaborada pela Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo e do Complexo
Econdmico-Industrial da Saude sobre cada item da pauta; e

Il - da integra dos processos administrativos a serem avaliados, quando
cabivel.

Art. 62 Os membros do CD poderdao solicitar, a qualquer momento,
informagdes adicionais acerca da PDP ou do PDIL objeto de avaliagdo para subsidiar as
deliberagbes do Comité.

Art. 72 As reunides do CD devem ser registradas em ata com assinatura dos
membros e suplentes participantes.

Art. 82 Ndo serd permitida a participagdo, nas reunides, de pessoas que nao
sejam integrantes do Comité, salvo no caso de convidados pelo Coordenador, cuja
participagdo seja aprovada pelos demais membros e a presenga seja registrada em ata de
reunido e em lista de presenga.

Art. 92 Os representantes do comité e demais convidados devem assinar
previamente termo de confidencialidade e sigilo, e a inexisténcia de conflito de interesse
serd declarada anteriormente as reunides para as quais foram convidados.

Art. 10. Os documentos gerados no ambito do CD, como relatérios,
formuldrios, termos de deliberacdo, atas de reunido, listas de presenca, expedientes
enviados as instituicdes publicas, respostas das instituicdes publicas e apresentagdes
realizadas, serdo anexados em processo administrativo especifico.

Art. 11. As fungdes dos membros do CD ndo serdo remuneradas e seu
exercicio sera considerado servico publico relevante.

CAPITULO IV

DA AVALIACAO DE PROPOSTAS DE PROJETOS DE PDP E PDIL

Art. 12. Os processos administrativos das propostas de projetos de PDP e PDIL
serdo disponibilizados aos membros do CD, resguardado o sigilo das propostas, nos
termos previstos na Portaria de Consolidagdo n? 5, de 28 de Setembro de 2017, anexo
CIX, art. 62, § 62, e ano CX, art. 11, § 2¢9.

Art. 13. Apds periodo de recebimento das propostas dos projetos de PDP, os
membros do CD serdo convidados pelo Coordenador do comité para participagdo
facultativa na reunido de apresentagdo das propostas de projeto de PDP pelos
proponentes.

Art. 14. O CD terd acesso integral aos processos administrativos instruidos
para cada proposta de projeto de PDP e PDIL, com pelo menos quinze dias de
antecedéncia da reunido na qual a proposta serd analisada.

§ 12 O CD somente avaliara propostas de projeto de PDP e PDIL que estejam
acompanhadas da avaliagdo realizada pela CTA, de todos os documentos técnicos
elaborados pela Comissdo, além da nota técnica referente a analise prévia realizada pela
area técnica do Departamento do Complexo Econémico-Industrial da Saude e de Inovagdo
para o SUS da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdao e do Complexo Econémico-
Industrial da Saude.

§ 22 O prazo minimo de acesso aos processos administrativos nos termos do
caput podera ser alterado em virtude de decisdo dos membros do CD.

Art. 15. O CD deverd deliberar quanto a aprovagdo ou a reprovagdo das
propostas, bem como quanto a possibilidade e viabilidade de execu¢do de mais de uma
proposta de projeto de PDP relativa ao mesmo produto, conforme Decreto n2 11.714, de
2023, art. 29, alinea f, com base nas recomendagdes emitidas pela CTA.

Paragrafo Unico. A divisdo da demanda entre as propostas aprovadas no caso
de viabilidade de mais de uma proposta de projeto de PDP para o mesmo produto levara
em consideragdo a Estratégia Nacional para o Desenvolvimento do Complexo Econémico-
Industrial da Saude e as politicas industriais.

Art. 16. O CD deverd deliberar quanto ao provimento ou ndo de recurso
administrativo previamente avaliado pela CTA recursal.

§ 12 O provimento do recurso podera resultar em nova classificagdo e divisdo
de demanda do Ministério da Saude, a ser realizada pelos membros do CD, seguindo os
critérios previstos no art. 15.

§ 22 O recurso e os pareceres exarados poderdao ser encaminhados pelo
Coordenador do CD para a Consultoria Juridica para elaboragdo de manifestagdo juridica
a fim de subsidiar a decisdo final da Ministra de Estado da Saude.

CAPITULO V

DAS PDP VIGENTES

Art. 17. O CD fard nova avaliagdo das PDP antes do inicio da Fase Ill,
considerando, entre outros aspectos, as atualizagées de pre¢o e a demanda do produto
objeto de PDP, conforme disposto no Anexo CX, da Portaria de Consolidagdo GM/MS n2
5, de 28 de setembro de 2017.

Pardgrafo Unico. O CD somente avaliard PDP vigentes que estejam
acompanhadas de todos os documentos técnicos elaborados pela CTA e de nota técnica
referente a analise prévia realizada pela area técnica do Departamento do Complexo
Econdmico-Industrial da Saide e de Inovagdo, nos termos do caput.

Art. 18. Em caso de proposta de alteragdo de PDP em Fase Il ou Ill ou nos
casos de PDP suspensa, o CD receberda a integra do processo, incluindo todos os
documentos técnicos elaborados pela CTA e Nota Técnica elaborada pela area técnica do
Departamento do Complexo Econdmico-Industrial da Saude e de Inovagdo, descrevendo a
alteragdo proposta e seus impactos na execug¢do da PDP ou os motivos que conduziram
a suspensdo.

§ 12 Caso o CD avalie que as informacgGes sejam insuficientes para deliberagdo
da proposta, podera solicitar documentos adicionais ou realizagdo de oitivas com os
parceiros envolvidos.

Este documento pode ser verificado no enderego eletrénico
http://www.in.gov.br/autenticidade.html, pelo cédigo 05152024121800480

§ 22 No caso de PDP suspensa, o CD deverd avaliar e deliberar quanto a
reestruturagdo ou a extingdo da parceria, conforme disposto no Anexo CX, da Portaria de
Consolidagdo GM/MS n2 5, de 28 de setembro de 2017.

§ 32 No caso de PDP automaticamente suspensa devido a finalizagdo do prazo
aprovado para a Fase Il, o CD devera, apds avaliagio pela CTA, deliberar sobre a
viabilidade de continuidade do projeto.

CAPITULO VI

DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 19. A coordenagdo do CD sera exercida pela Secretaria de Ciéncia,
Tecnologia e Inovagdo e do Complexo Econdmico-Industrial da Saude do Ministério da
Saude.

Paragrafo unico. Cabe ao Departamento do Complexo Econémico Industrial da
Salde e de Inovagdo para o SUS da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo e do
Complexo Econdmico-Industrial da Saude do Ministério da Saude prestar o apoio técnico-
administrativo necessario as atividades do Comité.

Art. 20. O presente regimento interno podera ser modificado por proposigcdao
do CD, mediante aprovagdo em reunido convocada para esta finalidade.

Pardgrafo unico. Quaisquer modificagbes do regimento interno serdo
submetidas a aprovagdo por ato da Ministra de Estado da Saude.

Art. 21. Os casos omissos serdao apreciados pela CTA em reunido convocada
para esse fim e encaminhados ao CD para deliberagdo.

Altera a Portaria de Consolidagdo MS n2 5, de 28 de
setembro de 2017, para instituir o Programa
Nacional de Vivéncias no ambito do Sistema Unico
de Saude - SUS.

A MINISTRA DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicdes que lhe conferem
os incisos | e Il do pardgrafo Unico do art. 87 da Constituicdo, resolve:

Art. 12 O Capitulo | do Titulo VI da Portaria de Consolidagdo GM/ MS n2 5,
de 28 de setembro de 2017, passa a vigorar com as seguintes alteragdes:

"Secdo IX .

Do Programa Nacional de Vivéncias no Sistema Unico de Saude - SUS" (NR)

_ "Art. 777-U Fica instituido o Programa Nacional de Vivéncias no ambito do

Sistema Unico de Saude - SUS, na forma do Anexo CXI a esta Portaria." (NR)

Art. 22 A Portaria de Consolidagdo GM/MS n2 5, de 28 de setembro de 2017,
passa a vigorar acrescida do Anexo CXI, na forma do Anexo a esta Portaria.

Art. 32 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacdo.

NISIA TRINDADE LIMA
ANEXO

DO PROGRAMA NACIONAL DE VIVENCIAS NO SISTEMA UNICO DE SAUDE

(Anexo CXI a Portaria de Consolidagdo GM/MS n? 5, de 28 de setembro de
2017)

Art. 12 O Programa Nacional de Vivéncias no Sistema Unico de Saude tem
como finalidade promover vivéncias em distintos espacos do Sistema Unico de Saude -
SUS para estudantes, residentes, docentes, trabalhadores, gestores da saude e
movimentos sociais, na perspectiva de fortalecer a formagdo de profissionais da saude na
dire¢do do trabalho em equipe, da equidade, das mudangas nos modelos de atengdo e
gestdo, por meio da integragdo entre ensino-servico-comunidade e da participagdo
popular.

Art. 22 S3o principios do Programa Nacional de Vivéncias:

| - equidade em saude;

Il - gestdo participativa e controle social;

Il - interculturalidade;

IV - participagdo popular;

V - solidariedade; e

VI - humanizacdo da atencdo.

Art. 32 S3o objetivos do Programa Nacional de Vivéncias no SUS:

| - conferir visibilidade as agendas prioritarias do SUS que visem a mudanga
no modelo de atengdo a saude, tais como a determinagdo social do processo saude-
doenga-cuidado, gestdo do trabalho e da educagdo na saude, atengdo primaria a saude,
redes de atencdo a saude e participagdao popular;

Il - proporcionar ambientes educativos de gestdo democratica e participativa
por meio da Educagdo Permanente em Saude e Educagdo Popular em Saude;

Il - promover espacgos dialdgicos e intersetoriais de reflexdo critica que
possibilitem o desenvolvimento de um compromisso ético-politico nos processos de
transformacdo social na area da saude;

IV - estimular o desenvolvimento de agGes de vigildancia em saude, com énfase
na promogdo da saude e na qualidade do cuidado, considerando as necessidades sociais
de salde da populagdo e fortalecendo uma consciéncia sanitaria; e

V - ampliar o conhecimento inovador e expandir tecnologias que qualifiquem
o campo do trabalho na saude.

Art. 42 S3o modalidade de vivéncias, conforme o publico-alvo:

| - estudantes e residentes;

Il - docentes;

IIl - trabalhadores e gestores; e

IV - movimentos sociais.

§ 129 A modalidade de que trata o inciso | do caput é destinada aos
estudantes de graduagdo de nivel superior e da educagao profissional técnica de nivel
médio, desde que com idade igual ou superior a dezoito anos, e residentes em
saude.

§ 22 A modalidade de que trata o inciso Il do caput é destinada aos docentes
de cursos de graduagdo da drea da saude, vinculados as instituicdes de educagdo superior
publicas ou privadas.

§ 32 A modalidade de que trata o inciso Ill do caput é destinada aos
trabalhadores e gestores do SUS com vinculo de no minimo um ano de servicos em
atividades ou fungBes em servigos publicos de saude das areas assistenciais, gestdo,
planejamento e vigilancia, prioritariamente, em:

| - territério do campo, floresta e dguas, e de povos originarios;

Il - servico de saude em exceléncia no atendimento a mulheres vitimas de
violéncia;

Il - territério com alta cobertura da atengdo primaria e vacinagao;

IV - secretaria de salde com area de gestdo do trabalho e educagdo na saude
estruturadas;

V - unidade e servigo de vigilancia especializados em respostas emergenciais

de saude;

VI - servigo especializado para atendimento a populagdo LGBTQIAPN+;

VIl - unidade de salude de exceléncia no enfrentamento a violéncia e
discriminagdes no trabalho; e

VIII - unidade hospitalar com linhas de cuidado estruturado e acesso

humanizado aos usuarios.

§ 429 A modalidade de que trata o inciso IV do caput é destinada aos
integrantes de movimentos sociais e membros dos conselhos estaduais, municipais,
distritais e locais de saude, desde que com idade igual ou superior a dezoito anos.

Art. 52 S3o objetivos especificos da modalidade estudantes e residentes:

| - fortalecer o processo de reorientagdo da formagdo de profissionais da
saude com os principios do SUS, o processo de Reforma Sanitaria Brasileira e a
centralidade da educagdo pelo trabalho na conformagdo de sujeitos comprometidos com
a transformagdo social no campo da saude;

Il - articular os movimentos estudantis e de residéncia para a defesa do SUS
e da saude como direito, compreendendo criticamente a relagdo entre Estado e
sociedade no contexto do direito a saude enquanto politica publica;
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Il - estimular didlogos sobre as atuais necessidades de reorientagdo curricular
a partir de um processo formativo e de experiéncias curriculares inovadoras que
promovam o protagonismo dos estudantes;

IV - fortalecer a perspectiva tedrico-politico-metodoldgica da educagdo
popular e da educagdo permanente em saude, no ambito da formagdo de profissionais
da saude e areas afins; e

V - promover debates acerca da integracdo entre educagdo e trabalho na
saude, articulando gestores, trabalhadores e instituigdes formadoras na perspectiva da
reorientagdo das praticas de ensino e de atengdo.

Art. 62 A modalidade estudantes e residentes devera observar os seguintes
critérios:

| - ser realizada no sistema publico de saude local;

Il - ser desenvolvida, se possivel, em articulagdo com movimentos sociais e
comunidades tradicionais; e

Il - compreender o periodo minimo de sete e o maximo de doze dias.

Paragrafo Unico. Para os fins do disposto no inciso | e Il do caput, devem ser
priorizados os estabelecimentos da salide na Atengdo Primaria a Saude, Atengdo
Especializada, Atengdo Hospitalar, Gestdo, Vigilancia, Conselhos da Salude, Movimentos
Sociais e comunidades tradicionais.

Art. 72 S3o objetivos especificos da modalidade docentes:

| - evidenciar as praticas pedagogicas emancipadoras e comprometidas com os
direitos sociais, promovidas no campo da saude como um instrumento de apoio a
transformacdo das agdes de saude;

Il - incentivar debates sobre as atuais necessidades de reorientagdo curricular
a partir de um processo formativo e de experiéncias curriculares inovadoras;

Il - possibilitar a atuagdo do docente pautada na integracdo entre ensino,
servico e comunidade, na diminui¢do das distancias entre teoria e pratica, no trabalho
colaborativo, no estimulo a produgdo do conhecimento e no desenvolvimento de
metodologias inovadoras no processo de ensino- aprendizagem;

IV - fortalecer a perspectiva tedrico-politico-metodoldgica da educagdo
popular e da educagdo permanente em saude, no ambito da formagdo de profissionais
da saude e areas afins; e

V - estimular discussdes relativas a integragdo entre educagdo e trabalho na
saude, articulando gestores, trabalhadores e instituigdes formadoras na perspectiva da
reorientagdo das praticas de ensino e de atengdo.

Art. 82 A modalidade docentes deverd observar os seguintes critérios:

| - ser realizada no sistema de saude local ou em instituicdes de ensino
superior publicas que apresentem desenhos curriculares que desenvolvam agdes relativas
as seguintes areas:

a) compromisso social locorregional;

b) integracdo entre ensino-servigo-comunidade; e

c) componentes integradores e das experiéncias comunitarias e curriculares no
ambito da equidade de género, raga, etnia e povos originarios;

Il - ser desenvolvido, se possivel, em articulagdo com movimentos sociais e
comunidades tradicionais;

Il - desenvolver projetos de intervengdo como resultado do processo de
vivéncia;

IV - compreender o periodo minimo de quatro e o maximo de sete dias,
vinculado a um processo formativo de até trés meses atrelado aos projetos de
intervengao; e

V - ocorrer entre instituicdes de ensino superior, podendo ser entre
professores vinculados ao Nucleo Docente Estruturante da Instituicgdo de Ensino,
conforme publico descrito no §22 do art.49.

Paragrafo Unico. Para os fins do disposto no inciso | e Il do caput, devem ser
priorizadas os estabelecimentos da saude na Atengdo Primdria a Saude, Atengdo
Especializada, Atengdo Hospitalar, Gestdo, Vigilancia, Conselhos da Salude, Movimentos
Sociais e comunidades tradicionais.

Art. 92 S3o objetivos especificos da modalidade trabalhador e gestor:

| - promover intercambio de experiéncias e valorizagdo do conhecimento entre
os participantes, proporcionando vivéncias entre servicos de saude estaduais, distritais e
municipais;

Il - valorizar os trabalhadores e gestores, seus conhecimentos e habilidades,
desenvolvidos na produgdo da gestdo e do cuidado em saude, impulsionando a
conformagdo de novos saberes, atitudes e competéncias;

Il - incentivar debates sobre as singularidades, diversidades e as
convergéncias da producgdo de saude, visando potencializar as respostas as demandas e
necessidades de saude das populagdes e dos sistemas;

IV - desenvolver projetos de intervengdo como resultado do processo de
intercambio, identificando os problemas encontrados no campo e propondo estratégias
para qualificar os processos e relagSes de trabalho;

V - promover a produgdo técnico-cientifica, resultado da experiéncia de
intercdmbio vivenciada entre os territorios;

VI - propor um plano de melhorias e inovagdo para os cenarios de pratica,
produzindo evidéncias, que articulem a dimensdo social, epidemioldgica, de planejamento
e gestdo na sua unidade de origem e onde o intercambio se efetivara; e

VII - contribuir para a formagdo multidisciplinar e interdisciplinar dos
participantes, através da analise e elaboragdo de sinteses, com foco na compreensdo da
determinagdo social do processo salide- doenga-cuidado, da formagdo social brasileira, da
identidade de género e sexualidade.

Art. 10. A modalidade trabalhador e gestor deverd observar os seguintes
critérios:

| - ser realizada no sistema de salde local ou em servicos de saude
conveniados e contratados pelo SUS nas dreas da Gestdo e Educagdo no Trabalho,
Atengdo Primaria a Salde, Atengdo Especializada, Atengdo Hospitalar, Gestdo do SUS e
Vigilancia em Saude, que proporcionem vivéncias no trabalho na saude entre redes de
atengdo a saude e possuem agles estratégicas para o desenvolvimento e inovagdo do
SUs;

Il - compreender o periodo minimo de sete dias e o maximo de doze dias;
e

Il - desenvolver projetos de intervengdo como resultado do processo de
vivéncia visando qualificar a produgdo de saude na unidade de atuagdo do trabalhador ou
gestor.

Art. 11. S3o objetivos especificos da modalidade movimentos sociais:

| - articular os movimentos sociais e os conselhos estaduais, municipais
distritais e locais de saude para a defesa do SUS e da saude como direito, a partir da
andlise da relagdo entre Estado e sociedade no contexto do direito a salde enquanto
politica publica;

Il - ampliar a participagdo de integrantes de movimentos sociais nas instancias
participativas do SUS, bem como qualificar a participacdo desses sujeitos nos processos
de formulagdo, implementagdo e gestdo no ambito do SUS;

Ill - promover intercdmbio de experiéncias relacionadas a saude desenvolvidas
pelos movimentos sociais;

IV - incentivar a elaboragdo de agdes que contribuam para a vigilancia popular
em saude;

V - incentivar debates que promovam a compreensdo da determinagdo social
do processo saude-doenga-cuidado, da formagdo social brasileira e da identidade de
género, sexualidade, raga, etnia e povos origindrios;

VI - fortalecer a Politica Nacional de Educagdo Popular em Saude e contribuir
para a valorizagdo do conhecimento e das praticas populares de cuidado;

VIl - estimular a criagdo de conselhos locais de saude junto as populagdes e
aos territérios em processo de vulnerabilizagdo; e

VIII - incentivar e divulgar estratégias de comunicagdo popular para ampliar o
acesso a informagdo em saude.

Art. 12. A modalidade movimentos sociais deverda observar os seguintes
critérios:

| - ser realizada no sistema publico de saude local;

Il - ser desenvolvido, se possivel, em articulagdo com movimentos sociais e
comunidades tradicionais; e
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Il - compreender o periodo minimo de sete e o maximo de doze dias.

Pardgrafo Unico. Para os fins do disposto no inciso | e Il do caput, devem ser
priorizadas os estabelecimentos da saude na Atengdo Primdria a Saude, Atengdo
Especializada, Atengdo Hospitalar, Gestdo, Vigilancia, Conselhos da Saude, Movimentos
Sociais e comunidades tradicionais.

Art. 13. A gestdo e coordenagdo do Programa Nacional de Vivéncias ficard a
cargo da Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude do Ministério da
Salde, a qual competira:

| - coordenar, acompanhar, monitorar e avaliar a execugdo das ag¢des do
Programa;

Il - estabelecer critérios de elaboragdo dos projetos das vivéncias; e

Il - definir metas e indicadores do Programa.

§ 12 Para a execugdo das atividades do Programa, o Ministério da Saude
poderd celebrar contratos, convénios, acordos, termos de execugdo descentralizada ou
instrumentos congéneres.

§ 22 A realizagdo de vivéncias estara sujeita a processo de selegdo e a prévia
disponibilidade orgamentaria de recursos do orgamento da Unido, destinados ao
Ministério da Saude.

Art. 14. O edital do processo de selegdo podera ser realizado pelo Ministério
da Saude ou por entidade executora.

§ 12 Entidade executora poderd langar edital de processo de selegdo quando
for de interesse do SGTES, aplicando-se o §22 do art.13.

§ 29 Garantindo a transparéncias dos editais, estes deverdo ser publicados,
sendo que:

| - realizado pelo Ministério da Saude, a publicacdo deve ocorrer no Didrio
Oficial da Unido e no sitio eletronico oficial do Ministério da Saude; e

Il - realizado por entidade executora, a publicagdo deve ocorrer no sitio
eletrénico oficial do Ministério da Saude e da instituigdo parceira que realizard o
processo seletivo.

§ 32 A alteragdo de qualquer dispositivo do edital serd publicada de forma
similar a publicagdo original.

Art. 15. Deverdo constar do edital de selecdo, no minimo, as seguintes
informagdes:

| - os objetivos e os critérios para cada modalidade de vivéncia, observado o
disposto nesta Portaria;

Il - os critérios técnicos de elaboragdao dos projetos de vivéncias, tais como:

a) projetos de vivéncias apresentados por representantes da equipe de
trabalho, conforme descrito no art. 16;

b) introdugdo, objetivos da vivéncia, metodologia, programagdo, cronograma
de execugdo, orgamento e termo de compromisso indicado no inciso Ill do art. 15

¢) a metodologia das vivéncias deverd ser fundamentada nos principios da
Educagdo Permanente em Saude e da Educagdo Popular em Saude - EPS;

d) o nimero minimo e maximo de viventes por modalidade;

e) as competéncias e responsabilidades dos viventes e facilitadores;

f) os critérios objetivos de selecdo dos projetos, dos viventes e dos
facilitadores; e

g) prestacdo de contas pela equipe de trabalho; e

Il - o modelo do termo de compromisso a ser assinado pelo dirigente
competente da gestdo do SUS no ambito da estrutura institucional, que estabelega a
pactuagdo com os cendrios de praticas para a execugdo das vivéncias.

Art. 16. O projeto de vivéncia deverd ser apresentado por equipes de
trabalho, conforme a modalidade, observada a seguinte composicdo minima:

| - estudantes e residentes:

a) um representante indicado pela gestdo do SUS;

b) um estudante de graduacdo de nivel superior;

c) um estudante da educagdo profissional técnica de nivel médio; e

d) um residente em saude;

Il - docentes:

a) um representante indicado pela gestdo do SUS;

b) um docente de instituicdo de ensino superior publica; e

¢) um membro do Nicleo Docente-Estruturante;

Il - trabalhadores e gestores:

a) um representante indicado pela gestdo do SUS; e

b) um trabalhador ou gestor do SUS com vinculo de no minimo 1 (um) ano
de servigos; e

IV - movimentos sociais:

a) um representante indicado pela gestdo do SUS; e

b) um integrante de movimento social; e

c) um integrante de conselhos estaduais, municipais, distritais e locais de
saude.

§ 12 Para os fins do disposto nos incisos | ao IV do caput, os representantes
indicados pela gestdo do SUS deverdo, preferencialmente, atuar com gestdo do trabalho
e educagdo na saude ou ser membro da Comissdo Permanente de Integragdo Ensino-
Servigo - CIES estadual ou representante das Escolas do SUS vinculadas as secretarias de
Salde estaduais, distrital e municipais.

§ 22 Caberd aos representantes indicados pela gestdao do SUS apresentar, na
submissdo do projeto, declaragdo de autorizagdo do gestor competente no ambito da
estrutura institucional.

§ 32 Apds a selegdo do projeto, a equipe de trabalho de que trata o caput
devera executar o processo da vivéncia local.

Art. 17. Ato do dirigente maximo da Secretaria de Gestdo do Trabalho e da
Educagdo na Saude ird dispor acerca da instituicdo da Comissdo Nacional com a finalidade
de promover, apoiar e acompanhar a implementagdo e o desenvolvimento das atividades
do Programa Nacional de Vivéncias no Sistema Unico de Saude, com a possibilidade de
criacdo de quatro instancias subcolegiadas, as quais, dentre outras, competem:

| - apoiar o monitoramento e a avaliagdo dos projetos a partir da analise de
um relatério, por vivéncia, da execug¢do das agGes do Programa, que deverd conter
informagdes fisicas, financeiras, cumprimento das metas estabelecidas nos projetos de
vivéncias e avaliagdo dos resultados, extraidos de sistemas de informagdo;

Il - emitir a Secretaria da Gestdo do Trabalho e Educagdo em Saude um
consolidado periédico dos relatérios recebidos pelas equipes de trabalho;

IIl - acompanhar as atividades, especialmente a instrumentalizacdo tedrica das
equipes de trabalho selecionadas por chamamento publico;

IV - sugerir, durante o processo de realizagdo das vivéncias, diretamente ou
por intermédio de seus parceiros, acbes e atividades a serem desenvolvidas, com o
objetivo de aprimorar as praticas; e

V - realizar visitas periddicas in loco para acompanhamento metodoldgico das
vivéncias.

Art. 18. O monitoramento e a avaliagdo do Programa Nacional de Vivéncias
serdo realizados pelo Departamento de Gestdo da Educagdo na Saude/SGTES, por meio,
entre outras, das seguintes atividades:

| - andlise periddica da realizacdo das agOes relacionadas ao Programa com
base nos dados e informagbes constantes dos sistemas do SUS e remetidos pela
Comissdao Nacional;

Il - acompanhamento fisico e financeiro da execugdo dos instrumentos de
convénios, contratos e congéneres na implantagdo das agoes;

Il - monitoramento dos projetos, a partir da atuagdo da Comissdo Nacional
prevista no art. 17, na perspectiva de sugerir acdes e reorientar as atividades
desenvolvidas;

IV - conferéncia dos prazos e critérios minimos previstos em edital; e

V - exame do numero de vivéncias realizadas e numero de participantes
concluintes, disponibilizados pela Comissdo Nacional.

Art. 19. Os recursos orgamentarios para a execugao das agdes da Unido, de
que trata esta Portaria, recairdo sobre o or¢amento do Ministério da Saude e correrd
pela Funcional Programdtica 10.128.5121.20yd.0001; Programa: Gestdo, trabalho,
educagdo e transformagdo digital na saude; acdo: Educagdo e trabalho na saude.
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