PORTARIA N¢ 123/2011/GBSES )

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, no uso de suas
atribuicdes legais e;

Considerando o novo modelo de gestdao adotado pelo Governo do
Estado, sendo necessario conhecer o diagnéstico situacional dos
estabelecimentos publicos de saude de todo o Estado de Mato Grosso;

Considerando que esta Secretaria de Estado de Saude formalizara
contratos de gestdo cujo objeto consistirda no gerenciamento,
operacionalizacdo e execucdo das acodes e servigos de saude, no Hospital
Regional de Saude de Caéaceres “Dr. Antonio Fontes” localizado no
Municipio de Caceres, no Hospital Regional de Saude de Sorriso localizado
no Municipio de Sorriso e Hospital Municipal Albert Sabin localizado no
Municipio de Alta Floresta;

Considerando a necessidade da Secretaria de Estado de Saulde
realizar levantamento para ter conhecimento da realidade estrutural e de
prestacdo de servicos ofertados por esses Hospitais aos usuarios do
Sistema unico de Saudes;

Considerando que apds a assinatura dos contratos de gestado
ocorrera um periodo de transicdo, necessario se faz uma equipe de
acompanhamento, para que essa mudanca ocorra da melhor forma
possivel, dentro da legalidade e visando garantir a continuidade de
atendimento a populagéo.

RESOLVE:

Art. 12 Constituir Grupo de Trabalho Designar, em carater temporario
e especifica, para realizar levantamento situacional e acompanhar o
periodo de transicdo no Hospital Regional de Saude de Caceres “Dr.
Antonio Fontes” localizado no Municipio de Caceres, no Hospital Regional
de Saude de Sorriso localizado no Municipio de Sorriso e no Hospital
Municipal Albert Sabin localizado no Municipio de Alta Floresta;

Art. 22 Compete ao Grupo de Trabalho:

I - Antes da formalizagdo dos Contratos de Gestao:

a. Acompanhar e/ou fazer levantamento dos recursos humanos lotados

nas unidades com o descritivo situacional, vinculo empregaticio e
regime juridico, bem como, realizar reunides com os servidores
para esclarecer como ocorrera o processo de cedéncia;

b.Orientar, acompanhar e validar a vistoria predial e o inventario de

bens imdéveis (contendo o detalhamento e a origem de todos os
bens;

c.Detectar a existéncia de acervo bibliografico e inventaria-lo

descrevendo sua condi¢ao;

d.ldentificar e descrever as condigcdes dos veiculos e ambulancias

existentes e as penalidades pendentes;

e. Realizar levantamento acerca da situacdo de posse e propriedade

do imével onde se encontra instalado o hospital;

f. Identificar e relacionar todos os bens de consumo existentes no

Almoxarifado;

g.Levantar e solicitar as certiddes negativas das contas de agua, luz e

telefone;

h.Identificar e orientar o tipo de arquivo do prontudrio do paciente

adotado pelo hospital;



i. Orientar e acompanhar o levantamento nominal e/ou numérico de
todos os prontuarios;

j. Relacionar todos os contratos de prestacao de servigos, convénios e
termos de cooperacao em vigéncia;

k.Solicitar relatério de restos a pagar processados e 0S nao
processados;

1. Identificar através do relatério (FIPLAN) despesas empenhadas e
estornadas.

Il - Apos a formalizagdo dos Contratos de Gestao:

a. Acompanhar, auxiliar e orientar a execucdo da transicdo entre a
atual direcao dos Hospitais e a nova direcao;

b.Acompanhar, orientar e conferir a cedéncia de recursos humanos,
inclusive as solicitacées de remocao;

c. Orientar o contratado sobre as clausulas contratuais e prazos para
apreciacao dos bens méveis dados em permissao de uso;

d.Conferir se houve o distrato ou rescisdo dos contratos, convénios e

termos de cooperacdo em vigéncia ate a data final do periodo de

transicéao;

e.Acompanhar a transferéncia do arquivo dos prontuarios de

pacientes;

f. Receber, orientar e resolver, quando,

possivel todos os

questionamentos encaminhados pertinentes a transicao;
m. Dar ciéncia aos interessados de todas das decisdes tomadas pelo
Grupo de Trabalho;
n.Validar o Inventario fisico e financeiro final dos bens patrimoniais
méveis, imbveis e materiais de consumo, medicamentos e demais
insumos de saude.

Art. 32 A Grupo de Trabalho & composto pelos
indicados, sendo coordenada pela primeira:

membros abaixo

Eilert

NOME SETOR CPF
Maria Dolores Fonseca|Superintendéncia de Gestao de| 942.395.411-15
Bergamasco Pessoas
Marivanda Inés|Comissao Permanente  de| 286.152.551-72
Rodrigues PereiralContratos de Gestao

Francoise Geise de
Souza

Comissao Permanente
Contratos de Gestéao

de

622.458.721-34

Marcia Regina Gomes
Pereira

Comissao Permanente
Contratos de Gestao

de

378.588.071-53

Dionizia Aparecida
Ferreira de Almeida

Geréncia de Patrimobnio

429.176.971-72

Deusdel Ferreira de
Souza Filho

Geréncia de Transporte

925.487.251-20

Elizete Miranda dos
Santos

Geréncia de Almoxarifado

514.429.221-68




Lenita Marta Rodrigues|Geréncia Financeira 693.972.871-68
da Silva

Art. 42 Os 6rgaos de controle interno, sendo representada pela
Unidade Setorial de Controle Interno e Auditoria Geral do SUS, deverao
acompanhar, auxiliar e orientar o Grupo de Trabalho, sempre que
necessario.

Art. 52 O Grupo ora criado esta vinculado, diretamente, ao Gabinete
do Secretario Executivo da Secretaria de Estado de Saude - SES/MT.

Art. 62 O Grupo de Trabalho elaborara Planejamento contendo
Cronograma de Execucdo das Atividades a serem desenvolvidas, bem
como, sua periodicidade, e apresentara ao Secretario Executivo, no prazo
de 10 (dez) dias, a contar da publicacao desta portaria.

Art. 72 A Secretaria de Estado de Saude quando solicitada dara todo
subsidio necessario para a execucao dos trabalhos do Grupo.

Art. 82 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacéo,
revogando-se as disposicoes em contrario.

Registrada, Publicada, CUMPRA-SE.

Cuiaba, 02 de setembro de 2011. g
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