
 

 

 

ROTEIRO PARA ELABORAÇÃO DO PROJETO 

 
Este documento foi construído com o objetivo de facilitar o correto preenchimento do 

Formulário de Proposta (Anexo A) do 2° Edital Fast-Track Cities 2024. 

 
1. Procure elaborar sua proposta de forma objetiva e consistente. Evite fornecer 

informações e detalhes não essenciais ao projeto. 

2. Estruture seu projeto levando em conta o tempo total para execução (início 15/05 até 

data limite de 15/08 de 2024). 

 
O Formulário de Proposta é dividido em partes, e serão aqui abordadas na ordem que 

aparecem no documento. 

 
ESTRUTURA DO FORMULÁRIO DE PROPOSTA 

 

1 TÍTULO DA PROPOSTA 

2 DURAÇÃO      

3 VALOR DA PROPOSTA 

4 DADOS 

5 EXPERIÊNCIA INSTITUCIONAL 

6 RESUMO DO PROJETO 

7 JUSTIFICATIVA 

8 OBJETIVOS E RESULTADOS ESPERADOS 

9 METODOLOGIA 

10 CRONOGRAMA DE ATIVIDADES 

11 ORÇAMENTO E PLANO DE AQUISIÇÕES 



 

 

1 TÍTULO DA PROPOSTA 

O título da proposta deve ser claro, objetivo e de fácil comunicação. Lembre-se que ele poderá ser 

utilizado na comunicação do UNAIDS sobre o projeto e poderá sofrer alterações caso seja de comum 

acordo entre a OSC e o UNAIDS. 

 

2 DURAÇÃO 

 O projeto deve ser executado entre 15/05 até data limite de 15/08 de 2024. 

 

3 VALOR DA PROPOSTA 

Os projetos não devem exceder o valor máximo de R$30.000,00 (trinta mil reais e zero centavos). 

 

4 INFORMAÇÕES DA INSTITUÇÃO 

 

5 DADOS 

 

Forneça todos os dados solicitados. No geral, tenha atenção em relação a ortografia e a digitação correta 

do número do Cadastro Nacional de Pessoas Jurídicas (CNPJ), telefone e do CEP de sua instituição. 

O nome da instituição deve ser preenchido exatamente igual ao que está no registro do  CNPJ. 

Indique um número de telefone(s) e endereço eletrônico (e-mail) que sejam utilizados/monitorados 

regularmente. Esses serão os meios de contato do UNAIDS com a Organização. Não se esqueça de verificar 

a caixa de spam do correio eletrônico, não é incomum que e-mails vindos de remetentes não habituais sejam 

direcionados automaticamente para essa caixa. 

 

EXPERIÊNCIA INSTITUCIONAL 

Forneça uma breve descrição da experiência institucional da OSC, citando ano de abertura, área de 

atuação, populações prioritárias atendidas, serviços prestados, nomes dos principais projetos e principais 

parceiros. Limite sua descrição a, no máximo, 30 linhas.



 

 

6 RESUMO DO PROJETO 

O resumo do projeto deve ser uma síntese das ações a serem executadas, principais objetivos, 

resultados esperados, a metodologia que será aplicada, a que público o projeto é direcionado e de 

que forma a comunidade irá participar. Informe também o valor total do investimento solicitado. 

Essa é uma parte muito importante da elaboração. Busque escrever de forma clara e objetiva, para 

que os avaliadores possam ter uma visão geral da proposta. Limite seu resumo a, no máximo, 50 

linhas. 

 

a) Incluir o nome do projeto 

O nome deve ser igual ao Título da Proposta. 

 

b) Incluir a linha temática 

Escolha uma entre as linhas temáticas relacionadas no item 1.1 do edital como sua linha  

principal. É possível que a ação/projeto proposto englobe mais de uma linha temática. Caso seja o 

caso, sinalize qual é a linha temática principal e qual é a secundária. Lembre-se que a escolha da 

linha deve ser condizente com a realidade da resposta ao HIV/AIDS no município em que o projeto 

será implementado. As linhas e sugestões de fontes para os indicadorespodem ser encontradas na 

tabela 1 (disponível no edital e abaixo). 

 

Quadro 1- Linhas temáticas e indicadores 

LINHAS TEMÁTICAS ONDE ENCONTRAR OS INDICADORES 
(de forma complementar podem ser usados também 

painéis e/ou boletins epidemiológicos atuais – e oficiais - do 

município) 
Linha 1 - Comunicação para populações-chave 

e prioritárias sobre prevenção combinada ao HIV/AIDS 
  

Painel de Indicadores Epidemiológicos 
 

Painel PrEP 
 

Painel PEP 
 

Painel Autoteste 
 

Indicadores HIV/AIDS 
Linha 2 – Acesso ao conhecimento sobre 

PrEP, PEP, preservativos e zero estigma e a 

discriminação ao HIV/AIDS 

Painel PrEP 
 

Painel PEP 
 

Indicadores HIV/AIDS  

Linha 3- Acesso ao autoteste, diagnóstico 

precoce do HIV e serviços de saúde com zero estigma e 

discriminação ao HIV/AIDS 

Painel Autoteste 
 

Indicadores Clinicos  

https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/i/ist/painel-de-indicadores-epidemiologicos
https://www.gov.br/aids/pt-br/assuntos/prevencao-combinada/prep-profilaxia-pre-exposicao/painel-prep
https://www.gov.br/aids/pt-br/assuntos/prevencao-combinada/painel-pep
https://www.gov.br/aids/pt-br/assuntos/hiv-aids/autoteste-de-hiv/painel-autoteste
http://indicadores.aids.gov.br/
http://indicadores.aids.gov.br/
https://www.gov.br/aids/pt-br/assuntos/hiv-aids/autoteste-de-hiv/painel-autoteste
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/i/ist/painel-de-indicadores-epidemiologicos


 

 

 

 

c) Objetivos do Desenvolvimento Sustentável (ODS) envolvidos 

 Indique com qual Objetivo do Desenvolvimento Sustentável (ODS) se projeto/ação 

estará DIRETAMENTE relacionado. É possível que o projeto se relacione com mais de 1 ODS 

(ex. ODS 3 Saúde e Bem-estar e ODS 5 Igualdade de Gênero). 

A lista dos 17 ODS com suas metas pode ser acessada no site da ONU BRASIL (Objetivos de 

Desenvolvimento Sustentável | As Nações Unidas no Brasil1).  

 

              Figura 1 – Objetivos do Desenvolvimento Sustentável. ONU. 

               Fonte: ONU BRASIL 

 

7 JUSTIFICATIVA  

 Nessa parte procure responder por qual motivo o projeto é necessário na comunidade – 

sua relevância para o público-alvo, serviços de saúde, políticas públicas ou entidades. Descreva a 

realidade do município, comunidade, público-alvo e em quais aspectos seu projeto pode contribuir 

para a melhoria/mudança do cenário. 

 
1 Disponível em: https://brasil.un.org/pt-br/sdgs. Acesso em 11/3/2024. 

 

 
Linha 4- Adesão ao tratamento antirretroviral 

(TARV) e supressão viral para alcançar o Indetectável 

= Intransmissível (I=I) 

 
Indicadores Clinicos 

 
Indicadores HIV/AIDS 

 
Linha 5- Eliminação da transmissão vertical 

do HIV e da AIDS pediátrica 

Indicadores de Transmissão Vertical 
 

Painel de Gestantes 
 

Indicadores e Dados Básicos de Gestantes nos 

Municípios Brasileiros 
  

https://brasil.un.org/pt-br/sdgs
https://brasil.un.org/pt-br/sdgs
https://brasil.un.org/pt-br/sdgs
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/i/ist/painel-de-indicadores-epidemiologicos
http://indicadores.aids.gov.br/
https://indicadorestransmissaovertical.aids.gov.br/index.php
https://www.gov.br/aids/pt-br/indicadores-epidemiologicos/paineis-de-indicadores-e-dados-basicos/painel-de-gestantes-com-carga-viral-de-hiv-detectavel#:~:text=O%20Painel%20gestante%20com%20carga,vivendo%20com%20HIV%20(SIMC).
https://indicadoresgestantes.aids.gov.br/
https://indicadoresgestantes.aids.gov.br/


 

 

Perguntas norteadoras: 

• Quais são as circunstâncias que favorecem a execução? 

• Qual a realidade do município, comunidade, público-alvo e em quais 

aspectos seu projeto pode contribuir para a melhoria/mudança do cenário? 

• Por que tomou a iniciativa de realizar o projeto? 

• Qual o diferencial do projeto? (ineditismo, pioneirismo) 

 

Limite sua justificativa a, no máximo, 50 linhas. 

 
8 OBJETIVOS E RESULTADOS ESPERADOS  

 Exponha de forma clara e sucinta para que o projeto será realizado. Enumere o objetivo 

geral e/ou objetivos específicos e relacione-os com os resultados esperados. Esses resultados 

devem ser concretos, mensuráveis e alcançáveis por meio das ações. É fundamental que os 

objetivos e ações estejam relacionados à linha temática escolhida. Descrever com clareza e concisão 

em até 15 linhas. 

 

Exemplo de preenchimento 

 

10. OBJETIVOS E RESULTADOS ESPERADOS 

Objetivo geral 

(qual é a missão do 

projeto?) 

Reduzir a transmissão vertical do HIV e da sífilis com vistas na eliminação da sífilis 

congênita em todo o território nacional 

Objetivo específico Resultado esperado (devem ser consistente e simples, 

sem descrição de atividades) 

1. Reduzir a transmissão vertical do HIV e da sífilis 

com vistas na eliminação da sífilis congênita em 

todo o território nacional 

Até dezembro de 2011, ter aumentado o percentual de 

parturientes que relatam terem sido testadas para o HIV 

no pré-natal e conhecerem o resultado do exame antes do 

parto de 52% (PMS, FIOCRUZ,2003), em 2004, para 

90% 

2. Aumentar a cobertura de tratamento adequado nas 

gestantes com sífilis, incluindo o tratamento 

adequado dos parceiros sexuais 

Até dezembro de 2011, ter implantado a vigilância da 

sífilis na gestante em todos os municípios brasileiros; 

... 

Fonte: Plano Operacional Redução da Transmissão Vertical do HIV 

 

a) Indicadores de HIV/AIDS do município  

 Liste os indicadores de HIV/AIDS do município escolhidos como base/justificativa do 

projeto, e os quais serão alvos das ações propostas. Os indicadores fornecidos pelo Ministério da 

Saúde podem ser visualizados nos endereços eletrônicos listados no Quadro 1. É possível utilizar 



 

 

de forma complementar painéis e/ou boletins epidemiológicos atuais – e oficiais - do município. 

 

Exemplo de preenchimento: 

9. INDICADORES DE HIV E AIDS DO MUNICÍPIO QUE FORAM ANALISADOS E SERVEM DE BASE 

PARA O PROJETO 

Indicador de HIV e AIDS do município Fonte 

Taxa de detecção (por 100.000 hab.) de casos de AIDS http://indicadores.aids.gov.br/ 

Percentual de Diagnóstico tardio (primeiro CD4 < 200 

céls/ml), por ano, sexo e faixa etária 

http://indicadoresclinicos.aids.gov.br/ 

 

9 METODOLOGIA 

 Exponha com clareza e concisão de que forma o projeto será conduzido. Detalhe: instrumentos 

para coleta de dados (caso haja), delineamento do projeto, estratégias que serão utilizadas na construção da 

ação, faça a descrição, preferencialmente em ordem cronológica, dos procedimentos que serão utilizados o 

manejo utilizado, o controle das técnicas de coleta de dados, as avaliações realizadas, as variáveis analisadas. 

Limite sua metodologia a, no máximo, 15 linhas. 

 

a) Monitoramento e Avaliação 

Você pode descrever a forma como irá medir e analisar o andamento e conclusão do projeto 

e suas ações, bem como os alcance dos objetivos e resultado. 

Para cada objetivo do projeto, relacione os resultados/metas esperados, os indicadores que 

serão acompanhados e de que forma poderão ser verificados. 

A forma de serem verificados são por meios de verificação/fontes de comprovação. Esses 

documentos são as evidências que serão apresentadas para a comprovação da realização das 

atividades e entrega dos produtos. Evidenciam o indicador e são as formas que os dados serão 

coletados e registrados. Por exemplo: listas de presença, comprovação de participações online em 

ações EAD, relatórios de atividades, relatórios técnicos, mapas temáticos, bancos de dados, atas de 

reunião, fotos, documentos de avaliação, dentre outros. 

Apresente indicadores simples, concretos e que possam ser facilmente medidos 

(necessariamente numéricos). 

 

 

http://indicadores.aids.gov.br/
http://indicadoresclinicos.aids.gov.br/


 

 

 
Exemplo de preenchimento 

 
11. MONITORAMENTO E AVALIAÇÃO 

Objetivo específico 

(conforme listado no item 10) 

Resultado esperado / Meta 

(conforme listado no item 10) 

Indicador Fonte de comprovação 

1. Disponibilizar de insumos de 150 preservativos externos 1.1 nº de Documento de entrega do 

prevenção para pessoas da população- distribuídos para pessoas da preservativos kit de prevenção 

chave e/ou populações prioritárias na população-chave e/ou populações distribuídos  

cidade de Brasília prioritárias na cidade de Brasília (por pop.  

  Chave)  

 150 lubrificantes distribuídos 1.2 nº de Documento de entrega do 

  lubrificantes kit de prevenção 

  distribuídos  

...    

 
10 CRONOGRAMA DE ATIVIDADES 

 O plano de execução deve estar contido no prazo estipulado no edital, tendo data de início para 

início para 15/05 até data limite     de 15/08 de 2024. 

 Liste todas as ações propostas em ordem cronológica. As ações deverão ser correlacionadas aos 

objetivos propostos. 

 Devem ser indicados com X os períodos em que haverá execução parcial ou integral de cada uma 

das ações do projeto e em que haverá apresentação de meios de verificação relacionadas aos produtos destas 

ações.  

 Todas as ações deverão levar em consideração metodologias baseadas em respeito ao Direitos 

Humanos e princípios das Nações Unidas.



 

 

 
Exemplo de preenchimento 

 
12. PLANO DE EXECUÇÃO E CRONOGRAMA – indicar o período de realização das atividades projetos 

Período de realização: 25 de abril de 2022 a 30 de junho de 2022 

N.º 

Atividade 
Descrição das atividades para 

realização da ação 

Maio/24 Junho/24 Julho/24 Agosto/24 Mês/Ano 

1 Articulação das atividades com a 

secretária de saúde 

x     

2 Compra dos insumos x     

3 
Ação in loco 

 x    

...       

x 
Prestação de conta 

  x   

 
11 ORÇAMENTO E PLANO DE AQUISIÇÕES 

Para cada atividade, relacione as despesas (compra de insumos, materiais, programas, 

instrumentos) previstas. Atente-se para as vedações de compras e gastos listadas no  edital. 

O orçamento total não deve ultrapassar o limite de R$ 30.000,00, observando os limites de 20% 

(vinte por cento) do valor total para a remuneração dos recursos humanos envolvidos na proposta e 

8% (oito por cento) do valor total destinado ao custo de suporte do programa. 

Caso o projeto proposto receba financiamento de outro parceiro (seja governo, outra ONG, 

outro organismo internacional, etc), indique a linha orçamentária e valor.  

 

Exemplo de preenchimento 
 

13. ORÇAMENTO E PLANO DE AQUISIÇÕES (relacionar o orçamento de acordo com as atividades previstas no item 12, orçar o 

custo das despesas previstas para o seu desenvolvimento. Se for necessário, adicionar folhas complementares.) 

 Valor provido pelo (marque com X)* 

Item Quantidade Frequência 

(dias, semanas, 

meses) 

Custo da 

unidade 

Custo 

total do 

item 

UNAIDS ONG 

implementadora 

Outro 

parceiro 

Atividade 1 - Distribuição de kit de prevenção ao COVID-19 

Máscara N95 840 1 15,00 12.600,00 x   



 

 

 

Álcool em gel 

500ml 

420 1 7,00 2.940,00 x   

...        

Subtotal 1 15.540,00 x   

Atividade 2 - Distribuição de cestas básicas e de higiene 

Cestas básicas 210 1 110,00 23.100,00 x   

Kit de higiene 210 1 25 5.250,00 x   

...        

Subtotal 2 28.350,00  

Custo com pessoal (CP) 

Gerente do projeto 1 2 1.500,00 3.000,00 x   

Assistente social 1 2 1.250,00 2.500,00 x   

...        

Subtotal (CP) 5.500,00 x   

Custos operacionais / de suporte 

Ajuda de custo 10 3 10 300,00 x   

Gasolina 100 1 8 800,00 x   

...        

Subtotal Custos operacionais / de suporte 1.100,00 x   

Resumo 

ATIVIDADE CUSTO TOTAL PORCENTAGEM   

Atividade 1 - Distribuição de kit de prevenção ao 

COVID-19 

15.540,00 31%   

Atividade 2 - Distribuição de cestas básicas e de 

higiene 
28.350,00 56%   

     

...     

Custo com pessoal (CP) 5.500,00 10,9%   

Custos operacionais / de suporte 1.100,00 2,2%   

TOTAL 50.490,00 100%   

 

 

Informações/dúvidas poderão ser obtidas/esclarecidas exclusivamente pelo e- mail 

brazil@unaids.org identificadas com o assunto “Dúvidas 2° Edital Fast-Track Cities 2024”. 

 


