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APRESENTACAO




O Conselho Nacional de Secretarios de Saude (CONASS) é uma entidade de direito pri-
vado, sem fins lucrativos, pautada pelos principios que regem o direito publico, e congrega
os Secretarios de Estado da Saude, enquanto gestores oficiais das Secretarias de Estado da
Saude (SES) dos Estados e do Distrito Federal, que tem por missédo: articular, representar e
apoiar as SES, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), promover a disseminacdo da
informacéo, producéo, difusdo do conhecimento, inovagao e incentivo a troca de experiéncias.

Uma das principais estratégias desenvolvida pelo CONASS para o cumprir sua missao é o
Programa de Apoio as Secretarias Estaduais de Saude. O referido Programa é composto por
varios projetos, dentre eles o Projeto de Reestruturagdo Gerencial das SES, que se destina a
apoiar as Secretarias Estaduais em quatro grandes areas: (i) Administracdo Publica, (ii) Pla-
nejamento e Gestéao, (iii) Gestdo do Trabalho e da Educacdo em Saude, (iv) Reestruturagédo
do Fundo Estadual de Saude (FES) e Execucdo Orcamentaria e Financeira. Em sua estrutura
metodoldgica esta prevista a realizagao de oficinas de trabalho com as equipes das SES com
vista a elaboracéo de um Plano de A¢éo para o enfrentamento daqueles problemas conside-
rados passiveis de atuagao, segundo alguns critérios de elegibilidade, tais como: impacto para
a gestéo; tempo de execugao, governabilidade; e recursos disponiveis.

Nesse sentido, em atencdo a demanda do Secretéario Estadual de Saude do Mato Grosso,
Luiz Antonio Vitério Soares, as oficinas de trabalho que compéem o referido Projeto foram
iniciadas com as equipes da Secretaria Estadual de Saude do Mato Grosso (SES/MT), em
julho de 2017, tendo por finalidade: (i) realizar o diagndstico situacional, com identificacdo dos
problemas pela equipe da SES; (ii) priorizar os problemas a serem objeto do Plano de Ac¢ao;
(iif) elaborar a matriz do Plano de Acéo, na qual séo estabelecidos objetivos, diretrizes, metas
e indicadores, por area tematica selecionada; e, por fim, (iv) formalizar, junto ao Gestor da Se-
cretaria Estadual de Saude, a pactuagéo do Plano de A¢éo elaborado pela equipe da SES/MT.

Assim, decorridos trés meses de trabalho conjunto, o presente documento expressa o pro-
duto das oficinas realizadas pela equipe da SES/MT, com o apoio da equipe técnica do CO-
NASS, assim denominado: Plano de Acéo para Reestruturagdo Gerencial da SES/MT.

Vale destacar que algumas das agdes previstas nesse Plano ja estdo sendo executados
pela equipe técnica da SES/MT, e que os técnicos do CONASS acompanhardo, em alinha-
mento com o corpo dirigente da Secretaria Estadual de Saude, as metas, os indicadores, e as
acdes propostas neste instrumento.
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. Explanacéo, pela equipe do CONASS a equipe de dirigentes da SES/MT, in loco, da me-

todologia de trabalho e dos contetdos técnicos das quatro areas de atuacéo previstas
no escopo do Programa Apoio as Secretarias Estaduais de Saude/Projeto de Reestru-
turacdo Gerencial da SES (Anexo I).

. Realizacdo de oficinas de trabalho com vistas a construcao coletiva do Plano de Ag¢ao

contemplando as areas: (i) Administracdo Publica, (ii) Planejamento e Gestao, (iii) Ges-
tdo do Trabalho e Educacédo em saude, (iv) Reestruturacdo do Fundo Estadual de Sau-
de e Execucao Orcamentaria e Financeira.

Revisao e validacdo do Plano de Agao pela equipe da SES/MT.

Detalhamento, pela equipe da SES/MT, das agbes previstas no Plano de Agéo (Anexo V).
Apresentacao e pactuacao do Plano de Ag¢&do com o corpo dirigente da SES/MT.
Acompanhamento e monitoramento das metas e das acdes previstos no Plano de Ac¢ao.
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MOMENTO | - OFICINA DE PROBLEMATIZACAO/DIAGNOSTICO

Esta oficina, com duragédo de 8 horas, realizada no dia 10 de julho, contou com o apoio
de cinco técnicos do CONASS, e teve como objetivo: apresentar a equipe técnica da
Secretaria de Saude o Programa de Apoio as SES e a metodologia das oficinas; conhecer
suas expectativas em relagdo a esse apoio; e dar inicio ao levantamento dos problemas que,
na percepgao da SES, tem interferido no desempenho das suas fun¢des, comprometendo, por
conseguinte, o alcance de objetivos e metas perseguidos pela gestao.

Nesse sentido, foram formados quatro grupos de trabalho, com o propésito de identificar e
debater os problemas enfrentados pela SES, nas seguintes éareas selecionadas: (i)
Administracdo Publica; (ii) Planejamento e Gestao; (iii) Gestdo do Trabalho e da Educagéo
em Saude; e, (iv) Fundo Estadual de Saude e Execucdo Or¢camentéria e Financeira. Dentre
0s problemas apontados pelos grupos, destacaram-se: deficiéncia no processo de compras,
com énfase na assisténcia farmacéutica; fragilidade na atuacdo técnica dos escritorios
regionais; modelo de atencdo vigente ndo prioriza a atengdo primaria como ordenadora da
rede e coordenadora do cuidado; caréncia de pessoal nos Hospitais Ocupados (Decreto n°
1073/2017); baixa integragdo entre a Escola de Saude Publica e as areas da SES;
indefinicdo do modelo de geréncia dos hospitais proprios; Lei do FES esta desatualizada
em relagdo a LC 141/2012; dificuldades na utilizagdo de recursos federais dos blocos de
financiamento estabelecidos na Portaria 204/07; dentre outros. (Anexos Il, Il e V).

MOMENTO Il - OFICINA DE PRIORIZACAO

Com duracao de 8 horas, a Oficina de Priorizagao envolveu cinco técnicos do CONASS.
Nesse momento os trabalhos foram desenvolvidos em subgrupos, de acordo com as quatro
areas selecionadas: Planejamento e Gestdo; Administracdo Publica; Gestdo do Trabalho e
Educacdo em Saude; e Reestruturacdo do FES e Execucao Orcamentaria e Financeira. Cou-
be a cada subgrupo avaliar e priorizar os problemas relacionados a sua area, identificados
coletivamente na Oficina |, considerando como critérios para priorizagao: impacto; tempo de
execucao; governabilidade; e recursos disponiveis. Cumprida essa etapa, iniciou-se o proces-
so de elaboracéo do Plano de Acdo da SES/MT.

Como ferramenta de apoio para elaboracdo desse Plano foi utilizada uma matriz onde os
subgrupos identificaram: diretrizes; objetivos, metas, indicadores, e agbes necessarias para
alcancar os objetivos propostos. Ao final do trabalho, algumas ag¢des foram selecionadas para
serem objeto de apoio especifico do CONASS no momento Ill, como a elaboracdo de minuta de
Projeto de Lei e Decreto de Regulamentacdo do Fundo Estadual de Saude, a construcdo de
Procedimento Operacional Padrdo (POP), e a realizacdo de discussdo conceitual sobre
Regionalizacéo, Redes de Atencédo Saude, e Planejamento Regional Integrado.

Vale destacar que na formacdo dos subgrupos buscou-se assegurar a participacao
tanto das areas meio, quanto das finalisticas, como estratégia para integracdo das
equipes que compdem o conjunto da SES/MT.
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MOMENTO Ill - REALIZACAO DE OFICINA SOBRE O TEMA PRIORIZADO
PELOS SUBGRUPOS, E VALIDACAO DO PLANO DE ACAO NAS
RESPECTIVAS AREAS

O propésito do momento Il é o desenvolvimento de uma acao concreta/produto que contri-
bua para o alcance dos objetivos explicitados na matriz do Plano de A¢do. Nesse sentido, com
base na selecao feita pelos subgrupos no momento anterior, foram realizadas as seguintes

acdes com o apoio técnico do CONASS:

Subgrupo/Tema

Acéo Realizada

Objetivo

Planejamento e Gestao

Realizagao de oficina de trabalho
sobre Regionalizacédo, Redes de
Atencéo a Saude, e Planejamento
Regional Integrado.

Promover o alinhamento conceitual no
ambito da SES, enquanto estratégia
fundamental para o alcance dos objetivos
estabelecidos neste Plano de Agéo, quais
sejam: Organizar as redes de atencéo a
saude nas regides de saude do estado do
Mato Grosso; e Instituir o Planejamento
Regional Integrado.

Administracao Publica

Realizagao de oficina de trabalho
para a construcdo do POP para
Aquisicao de Material Médico
Hospitalar.

Realizagao de oficina de trabalho
sobre Implantagdo de Nucleo de
Segurancga do Paciente.

Realizagao de oficina para
identificacao do Perfil Assistencial
dos Hospitais Ocupados - Decreto
1073/2017.

Implantar Procedimento Operacional
Padrao (POP).

Implantar Nucleo de Seguranca do
Paciente nos Hospitais Ocupados-
Decreto N° 1073/2017.

Discutir o papel dos Hospitais Ocupados
e suas relagdes dentro da Rede de
Atencao a Saude, tendo a Atencéo
Primaria como ordenadora e
coordenadora do cuidado; a questédo da
regulacéo assistencial, as pactuac¢des
assistenciais necessarias

a mudanca do quadro sanitario vigente e
o papel da SES/MT e das Secretarias
Municipais nesse processo.

Reestruturacéo do FES e
Execucdo Orcamentaria e
Financeira

Realizagéo de oficina para
elaboracdo de minuta de
Projeto de Lei e de Decreto de
Regulamentacao do FES.

Adequar a Legislagéo do Fundo
Estadual de Saude do Mato Grosso a Lei
Complementar 141/2012.

Gestéo do Trabalho e da
Educacéo em Saude

Realizagao de oficina destinada a
elaboracéo de projeto de educacéao
permanente.

Capacitar os trabalhadores que seréo
contratados para atender as necessidades
dos Hospitais Regionais de Colider, Alta
Floresta, Sorriso e Metropolitano de Varzea
Grande, conforme o Decreto 1073/2017.

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE




MOMENTO IV - OFICINA DE PACTUACAO DO PLANO DE ACAO DA SES/MT

A oficina de pactuacao do Plano de Acéo representa a validacdo desse processo. Consiste
no momento da entrega do produto construido pela equipe da SES/MT ao Secretario Estadual
de Saude. Participam desse momento a equipe da SES, a dire¢do do Conass, e outros atores
considerados fundamentais para o alcance das metas previstas neste Plano.

PROGRAMACAO
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IMPLANTACAO E EXECUCAO DO PLANO DE ACAO




Compde este Plano de Agao as seguintes diretrizes: Fortalecer as regides de Saude, com
foco no Planejamento Regional Integrado (PRI) e nas Redes de Atencdo a Saude (RAS);
Aprimorar/reestruturar a Gestdo Administrativa da SES; Estruturar e fortalecer a Gestado do
Trabalho e da Educagdo em Saude na Secretaria de Estado de Saude publica do Mato Gros-
so; e Reestruturar o Fundo Estadual de Saude e o processo de Execucdo Orgamentéria e
Financeira.

Para cada uma dessas diretrizes foram definidos: objetivos; metas; indicadores para mo-
nitoramento e avaliacéo; e agcdes, por meio da construgcao coletiva, envolvendo as diversas
areas da SES/MT, cujos resultados estdo expressos nas matrizes a seguir.

Vale destacar que o processo de implantagdo e execucao desse Plano ser4 acompanhado
pela equipe técnica do CONASS, mediante o monitoramento das metas definidas.
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PRODUTO/ATIVIDADE REALIZADA OFICINAII

EXPOSICAO DIALOGADA SOBRE
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

Subgrupo de Trabalho — Administracéo Publica
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PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE



PRODUTO/ATIVIDADE REALIZADA OFICINA I

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
PARA REGISTRO DE PRECO

Subgrupo de Trabalho — Administracéo Publica
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PRODUTO/ATIVIDADE REALIZADA OFICINA I

EXPOSICAO DIALOGADA SOBRE ESTRATEGIAS
E ACOES PARA IMPLANTACAO DE NUCLEO
DE SEGURANCA DO PACIENTE

Subgrupo de Trabalho — Administracdo Publica
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SUBGRUPO DE TRABALHO — PLANEJAMENTO E GESTAO
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PRODUTO/ATIVIDADE REALIZADA NA OFICINA 111

EXPOSICAO DIALOGADA SOBRE REGIONALIZACAO
E REDES DE ATENCAO A SAUDE

Subgrupo de Trabalho — Planejamento



61



62

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE



63



64

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE



65



66

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE



67



68

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE



69



70

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE



71



72

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE



73



74

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE



75



76

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE



1



78

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE



79



PLANO DE ACAO

SUBGRUPO DE TRABALHO — REESTRUTURAGCAO DO FES E
EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA
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PRODUTO/ATIVIDADE REALIZADA NO MOMENTO Il

EXPOSICAO DIALOGADA SOBRE PERSPECTIVAS PARA
A GESTAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA DO SUS
A EMENDA 29 E SUA REGULAMENTACAO

Subgrupo de Trabalho — Reestruturacédo do FES e
Execucdo Orcamentaria e Financeira
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PRODUTO/ATIVIDADE REALIZADA NO MOMENTO Il

PROPOSTA DE ANTEPROJETO DE LEI DO FUNDO
ESTADUAL DE SAUDE — FES/MT E DE DECRETO
REGULAMENTADOR DA NOVA LEI DO FES

Subgrupo de Trabalho — Reestruturacédo do FES e
Execucdo Orcamentaria e Financeira



MINUTA DE ANTEPROJETO DE LEI

Dispde sobre o Fundo Estadual de Saude de Mato
Grosso — FES/MT.

A Assembleia Legislativa do Estado de Mato Grosso aprovou e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° O Fundo Estadual de Saude de Mato Grosso — FES/MT, criado pela Lei Estadual n°
6.028 de 06 de julho de 1992, sob a denominacdo de Fundo Estadual de Saude de Mato
Grosso, no ambito da Secretaria de Estado de Saude — SES e a ela subordinado, constitui-se
em unidade orgamentaria e gestora dos recursos financeiros destinados as agdes e servigos
publicos de saude, desenvolvidos, direta e indiretamente, pelo Poder Publico, dentro do Sis-
tema Unico de Saude — SUS, no &mbito do Estado de Mato Grosso, passando a reger-se por
esta Lei.

Paragrafo unico. Equivalem-se para os fins desta Lei as expressdes: Fundo Estadual de Sau-
de de Mato Grosso; Fundo Estadual de Saude; Fundo de Saude e a sigla FES/MT.

Art. 2° Os recursos financeiros destinados as agdes e servigos publicos de saude serao admi-
nistrados pela SES, por meio do FES/MT, nos termos do § 3° do art. 77 do Ato das Disposicoes
Constitucionais Transitorias da Constituicdo Federal e da Lei Complementar Federal n°® 141,
de 13 de janeiro de 2012, em especial do seu Art. 14, observado o Plano de Saude do Estado
de Mato Grosso, sem prejuizo das competéncias legais do Conselho Estadual de Saude.

Art. 3° O FES/MT tem por finalidade a captagao, gerenciamento, provimento e aplicagao dos
recursos financeiros destinados ao desenvolvimento das acgdes e servigos publicos de saude
no Estado de Mato Grosso, que serdo coordenados e executados por meio da Secretaria de
Estado de Saude e demais 6rgaos da administragédo direta e entidades da administragéo indi-
reta que executam agdes e servigos publicos de saude.

Art. 4° A gestdo do FES/MT é de competéncia do Secretario de Estado da Saude, na forma da
legislacao pertinente, podendo delegar, de forma expressa e individualmente, a execucao de
despesas referentes a agdes e servigos publicos de saude com recursos do FES/MT, desde
gue atendidos cumulativamente os seguintes requisitos:

| - observancia das condi¢des gerais existentes em cada nivel de operacionalizagdo descen-
tralizada, bem como as demais razdes de necessidade, conveniéncia e oportunidade da SES;
Il - movimentag&o dos recursos por meio do FES/MT, nos termos do art. 2°, paragrafo Unico
da Lei Complementar Federal n°® 141, de 13 de janeiro de 2012;

lIl - seja conferida a autoridade maxima da unidade integrante da estrutura da rede publica
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estadual, compreendida como unidade dessa rede aquelas enquadraveis na defini¢ao do art.
4°, caput e 8§ 1° da Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990.

Art. 5° Cabe ao Secretario de Estado da Saude promover a consolidacdo das contas refe-
rentes as despesas executadas por todos os 6rgdos e entidades integrantes da rede publica
estadual, elaborar relatério detalhado para fins de prestagcdo de contas e declarar os dados
sobre o orgamento publico estadual da saude e sua execugado ao Sistema de Informagdes
sobre Or¢camentos Publicos em Saude - SIOPS, em consonancia com os arts. 33, 36 e 39, §
2° da Lei Complementar Federal n°® 141, de 13 de janeiro de 2012.

Art. 6°. Fica criado o cargo de Secretario Adjunto do FES/MT na estrutura organizacional da

SES, cujo titular ficam delegadas as seguintes competéncias:

| - praticar os atos incluidos na algada administrativa da execugao orgamentaria, financeira e
contabil, mediante a elaboracéo de diretrizes operacionais para o FES/MT;

Il - administrar os recursos do FES/MT, sob a orientacdo e supervisao direta do Secretario de
Estado da Saude;

[l - elaborar a programacéao de desembolso financeiro do FES/MT;

IV - aprovar atos administrativos e estabelecer procedimentos destinados a adequar a ope-
racionalizacdo do FES/MT as exigéncias da legislacdo aplicavel ao Sistema Unico de Saude
- SUS.

V - movimentar as contas do FES/MT, em conjunto com o0 Secretario de Estado da Saude,
observada a legislacéo aplicavel ao Sistema Unico de Saude - SUS;

VI - zelar pela regularidade e pela exatidao das transferéncias de recursos do FES/MT para
os fundos de saude municipais, integrantes do Sistema Unico de Saude do Estado de Mato
Grosso;

VII - auxiliar o Secretario de Estado da Saude na elaboracéo dos relatérios sobre a execucao
orcamentaria e financeira do FES/MT a serem apresentados ao Conselho Estadual de Saude;
VIII - acompanhar o ingresso dos recursos financeiros, bem como a emissao de empenhos,
liquidagdes de contas e pagamentos das despesas do FES/MT;

IX - zelar pela aplicacéo dos recursos com observancia das prioridades estabelecidas no Pla-
no Estadual de Saude - PES, no Plano Plurianual [1 PPA e na Lei de Diretrizes Orcamentarias
71 LDO e Lei Orgamentaria Anual [ LOA.

X - auxiliar o Secretario de Estado da Saude na prestacdo e consolidacédo das contas referen-
tes aos recursos do FES/MT, nos prazos e forma da legislacdo em vigor.

Art. 7° As receitas do FES/MT sé&o constituidas:

| - por no minimo 12% (doze por cento) da arrecadagéo anual dos impostos estaduais a que
se refere o art. 155 e dos recursos de que tratam o art. 157, a alinea “a” do inciso | e o inciso
Il do caput do art. 159, todos da Constituicao Federal, a serem aplicados em agdes e servigos
publicos de saude, observando-se o disposto nos arts. 9° e 10°da Lei Complementar Federal
n° 141, de 13 de janeiro de 2012, deduzidas as parcelas que forem transferidas aos respecti-
vos Municipios;

Il - pelas transferéncias regulares e automaticas de recursos do Fundo Nacional de Saude -
FNS, na forma estabelecida pela legislacao pertinente, inclusive em situagdes de emergéncia
e calamidade publica;

[l - pelos rendimentos e juros provenientes de aplicagdes financeiras;

IV - pelo produto de convénios, acordos nacionais e internacionais e de outros ajustes congé-

neres;
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V - pelo produto de arrecadacao de taxas de saude publica, multas e juros de mora por infra-
¢Oes a legislagao sanitaria;

VI - pelas parcelas de produto de arrecadacdo de outras receitas oriundas de prestacdo de
servigos decorrentes de convénios, contratos e outros instrumentos congéneres firmados;-
VII - por doagdes financeiras recebidas;

VIl - pelo produto das operagdes de credito;

IX - pelo produto de alienacao de bens;

X - por saldos do exercicio anterior apurados em seu respectivo balanco;

XI - por restituicées devidas ao FES/MT, comprovadas por auditoria, de pagamentos indevidos
cobrados pela prestacéo de servicos no ambito do SUS;

XII - por ressarcimentos em geral de servi¢os prestados no ambito do SUS a estabelecimentos
particulares e pacientes de planos privados de saude;

XIII - por devolugao de convénios firmados pela SES com recursos do FES/MT,; e

XIV - por outras multas aplicaveis.

§ 1° As liberagdes dos recursos financeiros previstos no inciso | deste artigo deverao ser re-
alizadas pela Secretaria de Estado da Fazenda, conforme cronograma de desembolso finan-
ceiro estabelecido pela SES.

§ 2° Os recursos referidos no inciso Il deste artigo serdo depositados em contas especificas
do FES/MT em Banco Oficial, conforme estabelecido por legislagao federal.

Art. 8° O Orgamento do FES/MT, constituido em unidade orgamentaria propria, deve eviden-
ciar as politicas governamentais, observados o Plano Estadual de Saude — PES, o Plano Plu-
rianual — PPA, a Lei de Diretrizes Orgcamentarias — LDO, a Lei Orcamentaria Anual — LOA e a
Programacao Anual de Saude - PAS.

Art. 9° A contabilidade do FES/MT tem por objetivo evidenciar a sua execucao orcamentaria
e financeira, observadas as normas estabelecidas na Lei Complementar Federal n°® 141 de
13 de janeiro de 2012, devendo estar integrada aos sistemas financeiro e orgamentario do
Estado.

Art. 10 As despesas com agdes e servigos publicos de saude administradas pelo FES/MT,
observadas as disposi¢des do Art. 200 da Constituicdo Federal, do Art. 6° da Lei n°® 8.080, de
19 de setembro de 1990, e do Art. 2° da Lei Complementar Federal n°. 141 de 13 de janeiro de
2012, para efeito da apuracgao da aplicagao dos recursos minimos aqui estabelecidos, serao
as referentes a:

| - vigilancia em saudde, incluindo a epidemioldgica e a sanitaria;

Il - atengao integral e universal a saude em todos os niveis de complexidade, incluindo assis-
téncia terapéutica e recuperagao de deficiéncias nutricionais;

1l - capacitacéo do pessoal de satde do Sistema Unico de Saude (SUS);
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IV - desenvolvimento cientifico e tecnoldgico e controle de qualidade promovidos por institui-
¢cdes do SUS;

V - producéo, aquisi¢ao e distribuicao de insumos especificos dos servigos de saude do SUS,
tais como: imunobioldgicos, sangue e hemoderivados, medicamentos e equipamentos meédi-
co-odontologicos;

VI - saneamento basico de domicilios ou de pequenas comunidades, desde que seja aprova-
do pelo Conselho de Saude do ente da Federacéao financiador da agao e esteja de acordo com
as diretrizes das demais determinagdes previstas nesta Lei Complementar;

VIl - saneamento basico dos distritos sanitarios especiais indigenas e de comunidades rema-
nescentes de quilombos;

VIII - manejo ambiental vinculado diretamente ao controle de vetores de doencas;

IX - investimento na rede fisica do SUS, incluindo a execug¢ao de obras de recuperacéo, refor-
ma, ampliacéo e construcao de estabelecimentos publicos de saude;

X - remuneracéo do pessoal ativo da area de saude em atividade nas agdes de que trata este
artigo, incluindo os encargos sociais;

XI - agdes de apoio administrativo realizadas pelas institui¢des publicas do SUS e imprescin-
diveis a execugao das agdes e servigos publicos de saude; e

XIl - gestdo do sistema publico de saude e operacdo de unidades prestadoras de servicos
publicos de saude.

Paragrafo unico. Nao constituirdao despesas com agdes e servigos publicos de saude aquelas
decorrentes de:

| - pagamentos de aposentadorias e pensodes, inclusive dos servidores da saude;

Il - pessoal ativo da area de saude quando em atividade alheia a referida area;

[l - assisténcia a saude que nao atenda ao principio de acesso universal;

IV - merenda escolar e outros programas de alimentacédo, ainda que executados em unidades
do SUS, ressalvando-se o disposto no inciso Il do caput deste artigo;

V - saneamento basico, inclusive quanto as agdes financiadas e mantidas com recursos pro-
venientes de taxas, tarifas ou pregos publicos instituidos para essa finalidade;

VI - limpeza urbana e remocgao de residuos;

VII - preservacao e correcdo do meio ambiente, realizadas pelos 6rgaos de meio ambiente dos
entes da Federacao ou por entidades ndo governamentais;

VIl - acbes de assisténcia social;

IX - obras de infraestrutura, ainda que realizadas para beneficiar direta ou indiretamente a
rede de saude;

X - agdes e servigos publicos de saude custeados com recursos distintos dos especificados
na base de calculo definida na Lei Complementar Federal n® 141, de 13 de janeiro de 2012,
ou vinculados a fundos especificos distintos daqueles da saude.

Art. 11 Eventuais saldos positivos, apurados em balanco patrimonial do FES/MT deverao ser
transferidos para o exercicio financeiro subsequente, quando:

| — tratar-se de saldo de transferéncia regular e automatica do Fundo Nacional de Saude;
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Il — tratar-se de saldo de recursos oriundos de receitas de prestacao de servicos pela rede
prépria de saude da SES, que devera ser mantido na mesma programacao orcamentaria;

[Il — tratar-se de saldo de recursos oriundos de transferéncias voluntarias do governo federal
para a SES.

Art. 12 Para as agdes e servigos publicos de saude previstos e financiados por programas
do Ministério da Saude ou por programas proprios do Estado de Mato Grosso, 0S recursos
alocados no Fundo Estadual de Saude serao transferidos na forma regular e automatica aos
Fundos Municipais de Saude para despesas de custeio e capital, mediante Portaria do Se-
cretario de Saude, observado o disposto nos artigos 19 a 21 da Lei Complementar Federal n°
141, de 13 de janeiro de 2012.

§ 1° Para habilitar-se ao recebimento dos recursos na forma indicada no caput deste artigo, o
Municipio devera observar o disposto no art. 22 da Lei Complementar Federal n°® 141, de 13
de janeiro de 2012, no tocante a comprovacao da existéncia de Conselho de Saude, de Fundo
de Saude e de Plano de Saude, instituidos na forma da Lei.

§ 2° A criacdo de programas estaduais de saude que envolvam alocacdo de recursos aos
Municipios devera ser pactuada junto a Comissao Intergestores Bipartite do Mato Grosso —
CIB/MT e aprovado pelo Conselho Estadual de Saude a ser regulamentado por ato préprio do
Secretario de Estado da Saude, que devera indicar 0s requisitos necessarios e critérios para
a habilitagdo dos Municipios interessados.

Art. 13 Fica criado o cargo de Secretario Adjunto do Fundo Estadual de Saude no plano de
cargos e salarios da SES.

Art. 14 Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

Art. 15 O Poder Executivo regulamentara esta Lei no prazo de até 90 dias apos a sua publi-
cacao.

Art. 16 Fica revogada a Lei Estadual n°® 6.028, de 06 de julho de 1992, e demais disposi¢des
em contrario.

Estado de Mato Grosso, XX de XXXXXXXX de 2017.
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MINUTA DE DECRETO QUE REGULAMENTA
QUE DISPOE SOBRE O FES/MT

Regulamenta a Lei n® xx de xx de xxxx de XXxX,
que dispde sobre o Fundo Estadual de Saude, de
Mato Grosso.

O GOVERNADOR DO ESTADO DE MATO GROSSO, no uso das atribuicdes que lhe confere
o0 art. XXX, incisos XXX e XXX, da Constituicdo Estadual, e tendo em vista o disposto no art.
XXX, da Constituicdo Estadual e do art. XX da Lei n° xx, de xx de xxxxxx de XXXX, que dis-
poe sobre o Fundo Estadual de Saude de Mato Grosso — FES/MT, e considerando o disposto
nas normas constitucionais, legais e disciplinares que orientam o processo de construcéo do
Sistema Unico de Saude,

DECRETA:

Art. 1° A gestdo do Fundo Estadual de Saude de Mato Grosso - FES/MT, de que trata a Lei
n%. XXX, de XX de XXXXXXX de XXXX, vinculado a Secretaria Estadual de Saude de Mato
Grosso — SES-MT, é de competéncia originaria do Secretario de Estado da Saude, parte
dela delegada ao Secretario Adjunto do FES/MT, podendo este, com anuéncia daquele, dele-
gar competéncias, delimitadas em atos normativos circunstanciados, aos responsaveis pelas
unidades administrativas e executoras do Orcamento da Seguridade Social, integrantes da
estrutura de gestao da Secretaria Estadual de Saude e da rede estadual de acdes e servigos
publicos de salde, para a pratica de atos gerenciais.

Paragrafo unico — O FES/MT tem como finalidades prover condigdes or¢camentarias e finan-
ceiras e gerir os recursos destinados ao financiamento das ag¢des e servigos publicos de
saude no territorio do Estado de Mato Grosso, atendido o disposto no art. 200 da Constituicao
Federal; no art. xxx da Constituicdo Estadual, nos arts. 2° e 3° da Lei Complementar Federal
n® 141, de 13 de janeiro de 2012 e no art. 6°, da Lei Federal n°® 8.080, de 19 de setembro de
1990, referentes a:

| - vigilancia em saude, incluindo a epidemioldgica e a sanitaria;

Il - atencao integral e universal a saude em todos os niveis de complexidade, incluindo assis-
téncia terapéutica e recuperacgao de deficiéncias nutricionais;

Il - capacitacéo do pessoal de satde do Sistema Unico de Saude (SUS);

IV - desenvolvimento cientifico e tecnoldgico e controle de qualidade promovidos por institui-
¢des do SUS;

V - producao, aquisi¢ao e distribuicdo de insumos especificos dos servigcos de saude do SUS,
tais como: imunobioldgicos, sangue e hemoderivados, medicamentos e equipamentos médi-
co-odontoldégicos;

VI - saneamento basico de domicilios ou de pequenas comunidades, desde que seja aprova-
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do pelo Conselho de Saude do ente da Federacéao financiador da agao e esteja de acordo com
as diretrizes das demais determinagdes previstas nesta Lei Complementar;

VIl - saneamento basico dos distritos sanitarios especiais indigenas e de comunidades rema-
nescentes de quilombos;

VIII - manejo ambiental vinculado diretamente ao controle de vetores de doencas;

IX - investimento na rede fisica do SUS, incluindo a execugao de obras de recuperacéo, refor-
ma, ampliacéo e construcao de estabelecimentos publicos de saude;

X - remuneracédo do pessoal ativo da area de saude em atividade nas a¢gdes de que trata este
artigo, incluindo os encargos sociais;

XI - agdes de apoio administrativo realizadas pelas instituicdes publicas do SUS e imprescin-
diveis a execugao das agdes e servigos publicos de saude; e

XIl - gestdo do sistema publico de saude e operacédo de unidades prestadoras de servicos
publicos de saude.

Art. 2° As receitas ou recursos do Fundo Estadual de Saude de Mato Grosso - FES/MT séo
constituidos ou provenientes de:

| - por no minimo 12% (doze por cento) da arrecadagéo anual dos impostos estaduais a que
se refere o art. 155 e dos recursos de que tratam o art. 157, a alinea “a” do inciso | e o inciso
Il do caput do art. 159, todos da Constituicao Federal, a serem aplicados em agdes e servigos
publicos de saude, observando-se o disposto nos arts. 9° e 100 da Lei Complementar Federal
n® 141, de 13 de janeiro de 2012, deduzidas as parcelas que forem transferidas aos respecti-
vos Municipios;

Il - pelas transferéncias regulares e automaticas de recursos do Fundo Nacional de Saude -
FNS, na forma estabelecida pela legislacao pertinente, inclusive em situagdes de emergéncia
e calamidade publica;

[l - pelos rendimentos e juros provenientes de aplicag¢des financeiras;

IV - pelo produto de convénios, acordos nacionais e internacionais e de outros ajustes congé-
neres;

V - pelo produto de arrecadacao de taxas de saude publica, multas e juros de mora por infra-
¢Oes a legislagao sanitaria;

VI - pelas parcelas de produto de arrecadacdo de outras receitas oriundas de prestacdo de
servigos decorrentes de convénios, contratos e outros instrumentos congéneres firmados;

VII - por doagdes financeiras recebidas;

VIl - pelo produto das operagdes de creédito;

IX - pelo produto de alienacéo de bens;

X - por saldos do exercicio anterior apurados em seu respectivo balanco;

XI - por restituicoes devidas ao FES/MT, comprovadas por auditoria, de pagamentos indevidos
cobrados pela prestacéo de servicos no ambito do SUS;

XII - por ressarcimentos em geral de servi¢os prestados no ambito do SUS a estabelecimentos
particulares e pacientes de planos privados de saude;

XIII - por devolugao de convénios firmados pela SES com recursos do FES/MT,; e

XIV - por outras multas aplicaveis.
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§ 1° Todas as receitas ou recursos descritos no caput deste artigo devem ser, obrigatoriamen-
te, depositados e movimentados em contas bancarias especificas, individualizadas, sob a
titularidade do FES/MT.

§ 22 As contas bancarias de movimento integrardo uma conta Unica aberta e mantida em
Banco Oficial, controlada contabilmente pelo Tesouro Estadual, conforme dispde a Legislagao
Federal aplicavel, em especial a Lei Complementar Federal n° 141/12, em integracdo com 0
sistema de administragao financeira adotado pelo Governo do Estado de Mato Grosso.

§ 3° A movimentagao dos recursos de natureza financeira depende da:

| — existéncia da disponibilidade, em funcédo do cumprimento da programacao;

Il — prévia aprovacao do gestor do Fundo.

§ 4° As liberagbes das receitas previstas no inciso | do “caput” deste artigo devem ser realizadas
pelo Tesouro Estadual, conforme cronograma estabelecido, em conjunto, pela SES e pela SEFAZ.

Art. 3° Constituem ativos administrados pelo Fundo Estadual de Saude - FES/MT:

| — as disponibilidades monetarias em instituicbes financeiras oriundas das receitas especifi-
cadas no art. 2° deste Decreto;

Il — os direitos de que vier a dispor, como tais.

Art. 4° Constituem passivos administrados pelo Fundo Estadual de Saude de Mato Grosso -
FES/MT, as obriga¢des que o Estado vier a assumir para a realizacdo das agdes e servigos
publicos de saude.

Art. 5° As transferéncias de recursos aos Municipios serao efetuadas, em conformidade com
o disposto no art. 20 da Lei Complementar Federal n® 141, de 13 de janeiro de 2012, de forma
regular e automatica, diretamente aos fundos municipais de saude, em conformidade com cri-
térios de transferéncia, pactuados na Comissao Intergestores Bipartite (CIB) e aprovados pelo
Conselho Estadual de Saude de Mato Grosso, salvo se previstos no Plano Estadual de Saude.
§ 1° E vedada a exigéncia de restri¢cio a entrega dos recursos referidos na modalidade de que
trata o caput deste artigo, os quais seréo considerados transferéncia obrigatéria destinada ao
custeio de agdes e servigos publicos de saude no ambito do SUS, sobre a qual ndo se aplicam
as vedacgoes do inciso X do art. 167 da Constituicao Federal e do art. 25 da Lei Complementar
no 101, de 4 de maio de 2000.

§ 2° Constituem-se excegdes a vedagao da exigéncia de restricdo a entrega de recursos re-
passados fundo a fundo:

| - a instituicdo e ao funcionamento do Fundo Municipal e do Conselho Municipal de Saude; e
Il - & elaboracdo do Plano Municipal de Saude.

Art. 6° O orcamento do Fundo Estadual de Saude de Mato Grosso - FES/MT, constituido em
unidade orgamentaria e gestora dos recursos, deve evidenciar as politicas governamentais,
observados o Plano Estadual de Saude, o Plano Plurianual, a Lei de Diretrizes Orcamentarias,
a Lei Orgcamentaria Anual e a Programacgao Anual de Saude, os principios orgamentarios, bem
como os padrdes e normas estabelecidos na legislagcao pertinente.
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Art. 7° Promulgada a Lei de Orcamento, o Secretario de Estado da Saude aprovara as cotas
orcamentarias que serao distribuidas entre as unidades executoras do Sistema Estadual de
Saude.

Art. 8° Nenhuma despesa sera realizada sem a necessaria cobertura orcamentaria.
Paragrafo unico. Para os casos de insuficiéncias e omissées orgamentarias, o FES/MT utili-
zar-se-a de créditos adicionais suplementares e especiais, conforme previsto na legislacao
pertinente.

Art. 9° O Fundo Estadual de Saude, na aplicagao dos recursos, subordina-se as disposi¢des
da Lei n°. xx, de xxxxxx de XXXX, e as deste Decreto, bem como as normas legais e regula-
mentares adotados no ambito da Administracéo Estadual em relacéo a:

| - Licitagcdo e contratos administrativos pertinentes a obras, servigos, compras, alienacéo e
caucao, em conformidade com a Lei n® 8666, de 21 de junho de 1993, e regulamento proprio
porventura adotado pelo Governo do Estado de Mato Grosso;

Il - execugdo orgcamentaria, financeira, patrimonial e contabil, em conformidade com a Lei n°
4.320, de 17 de marco de 1964.

§ 1° Para os recursos provenientes da Uniéo, ou de suas entidades de administrag&o indireta,
poderédo ser aplicados normas e procedimentos determinados expressamente em lei, atos nor-
mativos e disciplinadores ou em convénios especificos emanados na instancia transferidora.

§ 2° Ficam os municipios, e demais 6rgaos e entidades da Administragcao Publica estadual e
municipal e entidade privadas, obrigadas a cumprir a Legislacéo a que se submete o Fundo
Estadual de Saude — FES/MT, em razdo de convénios, acordos e ajustes por meio dos quais
venham estabelecer vinculos de reciprocidade.

Art. 10. O Secretario Adjunto do FES/MT, como agente delegado do Secretario Estadual de
Saude — SES/MS, vincular-se-a diretamente ao Secretario de Estado da Saude e tera estrutu-
ra suficiente para compor unidades administrativas responsaveis por:

| - planejamento, coordenacao, assessoramento, administracao das atividades orcamentarias,
financeiras, convénios, contabeis e patrimoniais;

Il - acompanhamento, controle e avaliagao de todas as aplicagdes da gestao por meio do Fun-
do Estadual de Saude — FES/MT;

[ll - coordenacédo e controle das atividades desenvolvidas pelas unidades proprias do FES/
MT, responsaveis pela Gestdo Orcamentaria, Financeira e Contabil, de Contratos, Convénios
e Acordos Internacionais, e de Acompanhamento e Prestacdo de Contas dos recursos aplica-
dos em acdes e servicos de saude;

IV - controle, avaliagao e fiscalizacdo da aplicagdo dos recursos transferidos aos Municipios
de forma regular e automatica, em coordenagao com as areas programaticas finalisticas.

Art. 11 A contabilidade do Fundo Estadual de Saude - FES/MT, compativel com o sistema
adotado pelo Estado, tem por objetivo evidenciar sua execugao orgamentaria, financeira e
patrimonial, observados os padrdes e normas estabelecidos em lei.
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§ 1° Eventuais saldos positivos, apurados em balanco patrimonial do Fundo Estadual de Sau-
de de Mato Grosso - FES/MT, devem ser transferidos para o exercicio financeiro subsequente,
observando-se o seguinte:

| - em se tratando de saldo de transferéncia regular e automatica do Fundo Nacional de Sau-
de, deve ser mantido na mesma programacao orcamentaria,

Il - em se tratando de saldo de recursos oriundos do Tesouro Estadual, deve ser empregado
em acgodes e servigos publicos de saude ao encargo do Estado, preferencialmente mantida a
programacao orcamentaria originaria.

§ 22 Os bens moveis e imoveis adquiridos pela Administracéo Direta e Indireta e destinados
ao desempenho das atividades do FES/MT serao incorporados a Unidade Gestora no mesmo
exercicio, de acordo com a legislagao pertinente.

§ 3° O FES/MT mantera registro contabil relativo as despesas efetuadas com agdes e servigos
publicos de saude, observadas as normas gerais editadas pelo érgéo central de contabilidade
da Unido, observada a necessidade de segregacao das informagdes, com vistas a dar cum-
primento as disposi¢cdes desta Lei Complementar.

§ 4° O FES/MT promovera a consolidagdo das contas referentes as despesas com agdes e
servicos publicos de saude executadas por 6rgéos e entidades da administracao direta e in-
direta da SES/MT.

Art. 12 A Secretaria Estadual de Saude, por intermédio do Secretario Adjunto do FES/MT e de
suas unidades administrativas responsaveis por programas finalisticos, dara ampla divulga-
¢ao, inclusive em meios eletronicos de acesso publico, das prestagcdes de contas periddicas
da area da saude, para consulta e apreciagao dos cidadaos e de instituigdes da sociedade,
com énfase no que se refere a:

| - comprovacédo do cumprimento do disposto na LCP n°® 141/12;

Il - Relatorio de Gestéo do SUS;

[l - avaliacdo do Conselho de Saude sobre a gestdo do SUS no ambito do respectivo ente da
Federacdo.

§ 1° Atransparéncia e a visibilidade seréo asseguradas mediante incentivo a participagéo po-
pular e realizacdo de audiéncias publicas, durante o processo de elaboracao e discusséo do
plano de saude.

Art. 13 A prestacao de contas do FES/MT, de que trata o art. 34 da LC 141/2012, contera de-
monstrativo das despesas com agdes e servigos publicos de saude integrante do Relatério
Resumido da Execugédo Orgamentaria, a fim de subsidiar a emissao do parecer prévio de que
trata o art. 56 da Lei Complementar Federal n® 101, de 4 de maio de 2000.

Paragrafo unico — As receitas correntes e as despesas com agdes e servigos publicos de sau-
de serao apuradas e publicadas nos balancos do Poder Executivo, assim como em demons-
trativo proprio que acompanhara o relatorio de que trata o § 3° do art. 165 da Constituicao
Federal.
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Art. 14 A SES/MT, por meio do FES, durante a execugao orgamentaria e financeira, elaborara,
e disponibilizara ao Conselho Estadual de Saude, Relatorio detalhado referente ao quadri-
mestre anterior, o qual contera, no minimo, as seguintes informacgoes:

| - montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;

Il - auditorias realizadas ou em fase de execugao no periodo e suas recomendagdes e deter-
minacoes;

[l - oferta e producéo de servigcos publicos na rede assistencial propria, contratada e conve-
niada, cotejando esses dados com os indicadores de saude da populacdo em seu ambito de
atuacao.

8 1° A comprovacéao da observancia do disposto no art. 36, 8 1°, da LCP n° 141/12, sera feita
mediante o envio de Relatério de Gestédo ao respectivo Conselho de Saude, até o dia 30 de
marg¢o do ano seguinte ao da execugao financeira, cabendo ao Conselho emitir parecer con-
clusivo sobre o cumprimento ou ndo das normas estatuidas na LCP n°® 141/12, ao qual sera
dada ampla divulgagao, inclusive em meios eletrénicos de acesso publico, sem prejuizo do
disposto nos arts. 56 e 57 da Lei Complementar Federal n® 101, de 4 de maio de 2000.

§ 2° Anualmente, a SES-MT atualizara o cadastro no sistema informatizado que trata o art. 39
da LCP n2 141/12, com mencéo as exigéncias do referido dispositivo legal, além de indicar a
data de aprovacédo do Relatorio de Gestédo pelo Conselho Estadual de Saude.

§ 3° O Secretario Estadual de Saude, como gestor do SUS Estadual, apresentara, até o final
dos meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia publica na Assembleia Legislativa, o
Relatorio de que trata o caput deste artigo.

Art.15 Os 6rgaos fiscalizadores examinarao, prioritariamente, na prestacao de contas de re-
cursos publicos prevista no art. 56 da Lei Complementar Federal n® 101, de 4 de maio de
2000, o cumprimento do disposto no art. 198 da Constituicdo Federal e na Lei Complementar
Federal n® 141, de 13 de janeiro de 2012.

Art. 16 O Poder Legislativo estadual, diretamente ou com o auxilio dos Tribunais de Contas,
do sistema de auditoria do SUS, do érgéo de controle interno e do Conselho Estadual de Sau-
de, sem prejuizo do que dispde esta LCP n°® 141/12, fiscalizara o cumprimento das normas
aplicaveis a execugao de despesas com agdes e servigos publicos de saude, com énfase no
gue diz respeito:

| - a elaboracédo e execucao do Plano Estadual de Saude;

Il - a0 cumprimento das metas para a saude estabelecidas na lei de diretrizes orcamentarias;
[l - a aplicagao dos recursos minimos em agdes e servigos publicos de saude, observadas as
regras previstas na LCP n°141/12;

IV - as transferéncias dos recursos aos Fundos Municipais de Saude;

V - a aplicacéo dos recursos vinculados ao SUS;

VI - a destinacdo dos recursos obtidos com a alienacéo de ativos adquiridos com recursos
vinculados a saude.
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Art. 17 Ficam criados junto a Secretaria de Estado da Saude, para os efeitos do disposto nos
art. 10, os cargos de provimento em comisséo especificados no Anexo Unico (**) deste Decreto.

Art. 18 Fica o Secretario de Estado da Saude autorizado a promover as medidas necessarias
a criacao ou transformacéao de unidades orcamentarias e gestoras em executoras, destinadas
a movimentacao dos recursos do Fundo Estadual de Saude.

Art. 19 O Secretario Adjunto do Fundo Estadual de Saude, previamente nomeado, no prazo
de 90 (noventa) dias, adotara providéncias no sentido de elaborar o Regimento Interno da do

FES/MT, a ser submetido ao Secretario de Estado da Saude para aprovacao.

Art. 20 Fica revogado(s) o(s) Decreto(s) n° xxxx, de xxx de XxXxxxx de XXXXxX, n® Xxxxx, de xx
de xxxxx de xxxxx, e demais disposi¢des em contrario.

Art. 21 Este Decreto entra em vigor na data de sua publicacéo.

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE
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PRODUTO/ATIVIDADE REALIZADA

ELABORACAOQO DE PROJETO
DE EDUCACAO PERMANENTE

Subgrupo de Trabalho — Gestao do Trabalho e da
Educacdo em Saude



GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
Escola de Saude Publica do Estado de Mato Grosso
Geréncia Pedagogica

PROJETO DE EDUCACAO PERMANENTE

1- Titulo da Atividade:

2- Unidade Proponente:

2.1- Programa:
2.2- Agao:

2.3- Medida:
2.4- Tarefa:
2.5- Fonte:

3- Instituicoes Envolvidas: SGP, ESPMT

4- Coordenacgao: lzabella Sant’Anna e Carmen Silvia Campos Machado
4.1- Coordenador da area técnica:
4.2- Técnico Responsavel - ESPMT:

5- Periodo de Realizagéo: 2017

6- Carga Horaria Total: 40 horas

7- Numero de Participantes: Colider 30, Alta Floresta - 120, Sorriso, Metropolitano
de Varzea Grande - 16

8- Local de Realizagdo: Hospitais regionais de MT - Colider , Alta Floresta, Sorriso
e Metropolitano de Varzea Grande.

9- Publico alvo: Trabalhadores contratados.
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10- Justificativa:

A Secretaria de Estado da Saude - SESMT busca uma melhor qualificagédo profis-
sional para os seus trabalhadores, tanto na dimenséao técnica especializada quanto na di-
mensao ético-politica, comunicacional e de relagdes interpessoais, pois 0 que se observa
atualmente é que a postura ética, os valores e principios, que pertencem ao dominio das
atitudes profissionais, necessitam de aperfeicoamento, sendo acompanhados, consideran-
do a evolugdo cientifico-tecnologica.

Ha, portanto, que se resguardar a distancia identificada no perfil dos trabalhadores
em gestao de Saude, entre seus conhecimentos e habilidades que, por emanarem da cién-
cia e da tecnologia, evoluiram grandemente nas ultimas décadas, e os aspectos comporta-
mentais que, advindos dos pactos sociais, mantiveram-se estacionarios.

A formacgao dos profissionais de Saude nido pode desconsiderar as questdes éticas
sob o risco de agravar ainda mais a disparidade ja existente entre conhecimento/habilidades
e as atitudes desses profissionais.

A capacitacdo requer uma revisao de paradigmas e pressupostos nesta area, no
sentido de atender as demandas geradas pela saude publica nos dias de hoje, em especial
dos hospitais que compdem a rede do SUS, voltando-se para a eficiéncia dos diversos pro-
cessos de trabalho, a garantia da qualidade do servi¢o prestado e a viabilidade da gestao
da Saude Publica no Estado de Mato Grosso.

Neste contexto, a Secretaria de Estado de Saude - SESMT, por meio da Escola de
Saude Publica - ESP e a Superintendéncia de Gestédo de Pessoas - SGP realizam a capaci-
tagao dos trabalhadores que seréo contratados para os Hospitais Regionais de Colider, Alta
Floresta, Sorriso e Metropolitano de Varzea Grande, conforme o Decreto 1073/2017, com
foco no trabalho em Saude, visando propiciar aos trabalhadores publicos o desenvolvimento
e aperfeicoamento de capacidades e competéncias que possam contribuir para a melhoria
da qualidade do servico publico no Estado, bem como a efetivacéo das diretrizes dos prin-
cipios do SUS, a servigo da sociedade como um todo.

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE




11- Objetivo Geral: Promover a capacitacao dos trabalhadores que serdo contratados para
atender as necessidades dos Hospitais Regionais de Colider, Alta Floresta, Sorriso e Metro-
politano de Varzea Grande, conforme o Decreto 1073/2017.

1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1 Assegurar aos participantes da capacitacdo uma viséo integrada e global da administracéo
publica em consonancia com as politicas de governo;

2 Desenvolver capacidades dos trabalhadores da saude para que estes executem agdes na
sua area, de forma consciente, eficaz e eficiente;

3 Socializar legislagdes de gestao publica de saude, proporcionando a sua interpretagéo, de
modo a permitir a aplicagdo das mesmas no cotidiano de suas a¢des nas unidades de saude
da SESMT;

4 Fomentar condi¢des para que os participantes do curso possam contribuir nas acdes dos
hospitais, referentes aos processos de trabalho em saude;

5 Trabalhar fundamentos/técnico/administrativo/legal que permitam aos participantes do cur-
SO a atuarem com ética;

6 Desenvolver competéncias (saber, saber fazer e saber ser) que facilitem a atuacao dos
participantes em analises do cotidiano do trabalho de problemas para que busquem estraté-
gias de melhoramento no ambito de responsabilidade das suas agdes.

12- Competéncias a serem desenvolvidas:
Atuar considerando os preceitos e diretrizes do Sistema Unico de Saude, das politicas
publicas de Saude, para que possam exercer suas fungdes de forma compromissada com

o Sistema de Saude nos Hospitais Regionais de Colider, Alta Floresta, Sorriso e Metropolitano de
Véarzea Grande, conforme o Decreto 1073/2017.

Reconstruir conceitos e efetivar os processos do seu trabalho de forma consciente, eficaz
e eficiente na Administragao Publica, possibilitando a melhoria da qualidade do processo de
trabalho em saude, com base nas orientagdes legais do SUS.

Desenvolver estratégias de valorizacdo do trabalho e dos trabalhadores em saude, con-
soante com a politica de gestao do trabalho, visando fortalecer processos e procedimentos,
atendendo aos principios da administragcao publica na perspectiva da humanizagao das rela-
¢bes de trabalho.
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Conhecimentos /
Saber

Valores e atitudes /
Saber Ser

Habilidades / Saber Fa-
zer

Contextualizacdo do SUS
e as leis que o regem

Instrumentos de
Planejamento no SUS

Politica Nacional de
Humanizacao:

Leis que regem a atuacao
dos trabalhadores do SUS

Saulde do trabalhador do
SuUS

Estrutura da SES estadual

Processos de trabalho
(Gestao da clinica)

Organizacao da
Instituicdo Hospitalar

Fluxo dos Processos
Administrativos da SES.

Responsabilidade e
COMpPromisso;

Apresenta postura ética baseada
em valores que orientam as
relagdes humanas na sociedade;
Proativo;

Reflexivo;

Criativo;

Problematizador;

Demonstra interesse pelas
atividades desenvolvidas;

Tem iniciativa ao
desenvolvimento das atividades;
Comporta-se adequadamente,
respeitando as normas
estabelecidas pela instituicéo;

Identificar os principios
do SUS no cotidiano do
processo de trabalho.

Atuar na atencéo Integral

a saude na perspectiva da
consolidacao dos principios
do SUS;

Identificar os diferentes
instrumentos de
planejamento em Saude na
SES.

Desenvolver estratégias de
promocao e prevencao do
trabalho e do trabalhador.

Identificar o seu papel no
processo de trabalho no qual
esta inserido;

Identificar na sua estrutura
de trabalho a organizacao do
processo de trabalho

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE




13- METODOLOGIA PROPOSTA:

14- SISTEMA DE AVALIAGAO:

A avaliagdo serd processual durante a execuc¢do das unidades tematicas, e producao tex-
tual refletindo o conhecimento adquirido contrapondo com sua vivéncia:

O acompanhamento das atitudes, conhecimentos e habilidades do aluno dar-se-& du-
rante todo o curso, por meio da sua frequéncia, da sua participacdo no momento pre-
sencial e das atividades desenvolvidas no ambiente virtual de aprendizagem.

Sao sugeridos como formas de avaliacdo, 0s seguintes recursos e estratégias de ensi-
no, que poderao ser utilizados de forma articulada: sintese das leituras indicadas, ava-
liacdo escrita (a exemplo, participagéo nos foruns) ou oral, observacdo do desempenho
e portfolio.

A avaliagdo das atividades realizadas no momento pedagoégico de acompanhamento
assistido, quando estas forem realizadas no ambiente virtual de aprendizagem, sera
feita pelo docentes/tutor e ird compor a avaliacéo.

O aluno serd informado, previamente, dos resultados alcangados, sendo mais uma es-
tratégia de incentivo para 0 avango e reorientacdo do seu processo ensino-aprendiza-

gem.
A auto-avaliacao, utilizada de forma articulada com outros instrumentos, é valorizada e
estimulada por constituir um mecanismo indispensavel ao envolvimento do educando
no processo de ensino-aprendizagem.

15- ELABORAC}AO DO CRONOGRAMA EXECUQAO e METODOLOGIA DE TRABALHO
(este deveré ser elaborado juntamente com o docente/monitor que ird conduzir 0 processo
ensino-aprendizagem e anexar ao Projeto.

METODOLOGIA DE
TRABALHO

Dia |Horario CONTEUDOS PROGRAMATICOS

MANHA | 04 h Constituicéo de 88

O que é o SUS:
A histdria da politica de saude;
82 Conferéncia

Leis organicas da Saude - Diretrizes e
principios do sistema;

Instrumentos de Planejamento no SUS
Plano Estadual de Saude;
Relatério Anual de Gestdo Como se constroi e seu

TARDE |04 h acompanhamento

Fluxo de aquisicdo de materiais e servigos, | Apresentacdo do PES
empenho (liguidacéo) e pagamento.
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MANHA

02h

Politica Nacional de Humanizacao:
Cogestéao

Acolhimento

Ambiéncia

02h

Redes de atencao

Tarde

04h

Vida Funcional — direitos e deveres
Etica — lei 112, 04/90, 441/11

Saude do trabalhador do SUS — CLST,
PCMSO, PPRA

8h

Processos de trabalho (Gestao da clinica)
Estrutura da SES estadual

Histérico do Hospital

Contextualizacéo da situacao atual dos
hospitais Decreto 1073

Gestao de risco do paciente:
biosseguranca hospitalar: rotina de
precaucgdes padrao e isolamento, uso
correto dos EPIs, uso do uniforme
adequadamente, uso de adornos e
higienizacdo das maos. Protocolo

de exposicao ocupacional a material
biologico.

Rotinas do Servi¢o de Nutricdo e Dietética
relacionados aos usuarios internos
Programa de Gerenciamento de Residuos
Solidos de Servicos de Saude.

Gestao de materiais e suprimentos
(Organizacdo de materiais médico
hospitalares

Dispensacédo de medicamentos
Atendimento ao paciente
Acompanhamento e comunicacao)
(fornecedores, fonte pagadora,
funcionarios e pacientes - controle

de leitos, estoque de materiais e
medicamentos, controle de descartaveis e
Ortese e Protese, Materiais Especiais.)
Caracteristicas e organizagao do trabalho
no setor: Pronto Socorro, Nutricéo,
Psicologia, Servico Social, Enfermagem
Fisioterapia e Administrativo.

PROGRAMA DE APOIO AS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE




16- Recursos didaticos e audiovisuais (citar os recursos utilizados no desenvolvimento do

curso. (flip charp, data show, filme, etc).

17- Informacgdes sobre os docentes:

Nome dos Docentes: Formacgao Profissional

Instituicdo de Origem:

18- BIBLIOGRAFIA: (Citar textos e autores, Leis, Normas, Pareceres, e outros materiais es-

critos a serem utilizados no desenvolvimento do Curso).

19- Informagcoes Complementares: (Neste espago registrar outras informag¢des que julgar

necessarias.)

Coordenadora do Curso

Responsavel pela Unidade proponente

Local :

Data : / /
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ANEXO 2




RELACAO DOS PROBLEMAS IDENTIFICADOS NA OFICINA |,
POR AREA DE ATUAGAO.

Area de Atuagdo: Gestdo do Trabalho e da Educagio em Satde

1.

Caréncia de pessoal nos Hospitais Regionais Sorriso, Colider, Metropolitano e Alta Flo-
resta - Decreto n® 1073/2017 (*);

Fragilidade da gestédo e execucédo dos processos de trabalho da Escola de Saude Pu-
blica de Mato Grosso (*);

Deficiéncia na politica estadual de gestdo do trabalho na saude (interiorizagao/fixagéo
de profissionais/perfil por habilidades e competéncias);

Auséncia de politica estadual de educagédo permanente em saude (*);

Baixa integracdo entre a Escola de Saude Publica e as areas da SES;

Necessidade de dimensionamento da for¢a de trabalho na SES (*)

Area de Atuagdo: Planejamento e Gestio

1.

8.
9.

Desorganizacao das redes de atencao a saude - modelo de atencao vigente ndo prioriza
a atencgao primaria como ordenadora da rede e coordenadora do cuidado (*);
Fragilidades na condugéao da politica de regionalizagdo da saude no estado e na atua-
¢ao técnica dos escritorios regionais (*);

Incompatibilidade da configuragao atual das regides de saude com o disposto no Decre-
to 7.508/2011 (*);

Baixa eficiéncia no processo de aquisicdo de medicamentos na assisténcia farmacéu-
tica (*);

Fragilidade nos processos de informac¢ao, monitoramento, controle, avaliacao e audito-
ria: dos indicadores de saude, dos fatores de risco e da qualidade dos servicos presta-
dos na atencédo a saude, para a tomada de decisao.

Desorganizagéo das redes de atencao — desfinanciada, centradas nas condigdes agu-
das e excludentes para as populagdes vulneraveis (pop privada de liberdade, indigena,
de rua, ribeirinha, quilombola)

Planos regionais de saude/Plano diretor de regionalizagéo/Plano Diretor de Investimen-
to — PDI desatualizados e incompativeis com a configuragéo regional vigente
Programacao Pactuada e Integrada/PPl com necessidade de ajustes

N&o adesédo a nova forma de planejamento /PGASS

10. Enfraquecimento da gestdo dos escritorios na conducédo regional das politicas de saude
11. Fragilidade na governanca regional das redes de atencédo a saude (por exemplo, a rede

de atencao as urgéncias)

12.Baixa capacidade da SES de coordenar o processo de planejamento integrado
13.Baixa capacidade de articulacdo e comunicacéo da SES (interna e externa).
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Area de Atuacdo: Administragdo Publica

1.
2.

N o g ks

8.
9.

Falta de planejamento de compras e de processo estratégico de tomada de decisao (*);
Levantamento dos processos/POP existentes (Dificuldade em cumprir os procedimen-
tos gerais) (*);

Fortalecimento nos processos de TR (Construcédo de TR com a participacao de equipe
capacitada para execucdo dos processos);

Inexisténcia de fluxos nas areas;

Falta de alinhamento dos processos entre as areas;

Definicao das atribui¢des por areas de gestao e assistencial (Linha de cuidado);
Deficiéncia no processo de compras (Especificagdes incorretas, cumprimento de prazos
na demanda judicial, centralizagao das decisdes de compras) com énfase na assistén-
cia farmacéutica (*);

Contratos (Acompanhamento sistémico na contratualizacéo)

Falha na comunicacao efetiva entre as areas meio e finalistica;

10. Falta de reviséo e capacitacao dos POP existentes.

11. Falta de capacidade técnica para execugéo dos processos de aquisicbes de compras;
12.Falta de pessoal administrativo (grupo de trabalho, fiscal de contrato administrativo,

manutencao) nas unidades proprias;

13.Duplicidade de agdes do nivel central com as regionais;

14.Solucionar problemas de gestdo dos hospitais ocupados (*);

15. Indefinigdo do modelo de geréncia dos hospitais proprios e falta de organizagéao interna

da SES para monitoramento do contrato de gestao (*).

Area de Atuacdo: Reestruturacéo do Fundo Estadual de Saude (FES) e Execuc¢&o Orca-
mentaria e Financeira

1.
2.

N o o s~ ®

9.

Falta de autonomia na questao orgcamentaria e financeira;

Fontel112/312 depende do relatério da SEPLAN e CGE para suplementacdo orcamen-
taria do superavit;

Execucao da Fonte 112 federal depende de outras areas administrativas (apoio logistico);
Orgcamento insuficiente (acabou em maio);

Auséncia de cronograma de desembolso financeiro do governo do estado;

O grande volume de despesas de exercicio anterior RP e DEA

Existéncia de saldos financeiros da fonte 112 que nao esta disponivel para uso por falta
de recursos orcamentarios

Dificuldade de execucéo financeira pela area técnica dos recursos dos blocos de finan-
ciamentos, e critérios para a movimentacao de contas e entre contas.

Pactuacao de gastos sem previsdo orcamentaria;

10. Controle e Avaliagao das contas ambulatoriais e hospitalar insuficiente, inclusive de flu-

X0 de recebimento e repasse;

11. Diminuigao dos repasses de recursos federais para assisténcia farmacéutica (*);
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12.Inadequacgao do Fundo Estadual de Saude a Lei Complementar n® 141 de 2012 (*)

13.Nao adequacao do organograma da SES no que se refere ao FES (*)

14.Bloqueio de recursos de contas de repasse federal nao restituido pela fonte 134

15. Falta de recursos humanos concursados para as areas (existem RH terceirizados)

16. Falta de informacéo dos recursos orcamentarios existentes e os pagamentos efetuados,
inclusive na internet

17.Desconhecimento global da composicéo dos recursos federais nos blocos e sua expec-
tativa de receita (*).

(*) Problemas priorizados pelos subgrupos de trabalho.
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ANEXO 3




QUESTIONARIO SOBRE A SITUACAO DO

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE (FES).

SES: Mato Grosso

* Aestruturacéo do FES:

1. Qual o ano da Lei de criacdo do FES e suas alteracboes?

Lei 6.028 de 06 julho de 1992 - Lei Complementar

2. Qual o ano do Decreto de regulamentagéo e suas alteragdes;

Decreto 2312 de 23 de fevereiro 2001

* Aregulamentacao da Lei de criagao do FES define:

1.

Responsabilidade legal pela administracdo do Fundo/ estrutura organizacional vinculada
ao Secretario de Saude?

Sim

X

Nao

. Autonomia administrativa e financeira do Fundo?

Sim

Nao

X

. Forma de

funcionamento e atribuicbes?

Sim

Nao

X atribuicdes somente do gerente

Que os recursos destinados as Ac¢des e Servigos Publicos de Saude (ASPS) sejam
alocados ao FES?

| Sim

| X

|Nao|

5.

Contabilidade proépria?

Sim

X

Nao

. Destinaca

o do saldo apurado no exercicio?

Sim

Nao

X

. Destinaca

0 ou campo de aplicacado dos seus recursos de acordo com as ASPS?

Sim

Nao

X

. O FES como a unica Unidade Orcamentaria e Gestora dos Recursos destinados ASPS?

Sim

X

Nao
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e Autonomia:

1. O Gestor do Sistema de Saude do territdrio € o Secretario de Saude?
[ SIm | X | Nao | |

2. O Tesouro Estadual utiliza cronograma para repassar os recursos para o FES?
Sim Nao | x

3. Os recursos destinados as ASPS sao administrados pelo Gestor do FES?
Sim | X Nao

* Execucao Orgamentaria, Financeira e Contabil:

1. O FES possui area especifica para execucéo orgcamentaria, financeira e contabil?
[ SIm | x | Nao | |

2. O Orcamento do FES contempla as receitas e despesas com as ASPS?
Sim | X Nao

3. O FES tem estruturada a Programagao de Desembolso Orgamentario e Financeiro?
Sim | X somente | Nao
orcamentario

4. Todo o ciclo da despesa € executado pelo FES observando o contido na Lei 4320/64 e

na LCP 141/2012?
[Sim [x [N&o | |

5. O FES classifica os Restos a Pagar (processados e nao processados) para a apuragao
do minimo constitucional aplicado nas ASPS?
| Sim | | Nao | X quem faz € a NGER

6. O FES utiliza e controla o mecanismo de Suprimento de Fundos?
Sim | X Nao

7. O FES utiliza e controla o mecanismo de Cartao Institucional de Pagamento?
Sim Nao | X

8. O FES possui estruturada a programacao financeira de desembolso dos recursos

oriundos dos Tesouros Estadual e Federal?
| Sim | | Nao | X |

9. O FES possui programacao financeira de desembolso (cronograma) estabelecida em
conjunto pelas Secretarias de Estado da Saude e da Fazenda?
| Sim | | Nao | X |

10. Todas as receitas sado executadas pela unidade gestora (UG) FES?
Sim | X Nao
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11. A modalidade de transferéncia fundo a fundo esta estruturada no FES?
| Sim | X | Nao | |

12.0 FES tem a titularidade sobre as contas bancarias? Qual(is) o(s) Agente (s) Financeiro
(s)?
Sim | X somente federal | Nao Qual(is) | Banco do Brasil e
Caixa Econdmica Federal

13.0s pagamentos realizados pelo FES s&o notificados de acordo com a Lei 12.527, de

18.11.2011 (Lei da Transparéncia)?
Sim [ X pelo WEB FIPLAN [ Ndo

 Contabilidade

1. A Contabilidade do FES esta preparada para recepcionar a legislacao contida na LCP
141/127
Sim | X Nao

2. A Contabilidade do FES faz os registros de atos e fatos contabeis segundo a Lei

4.320/647
| Sim | X | Nao | |

3. A Contabilidade do FES faz a Conformidade Contabil segundo a Lei 4.320/647?
Sim Nao | X Quem faz é a SEFAZ sistema automatico de langcamento

4. Os saldos positivos apurados no balango anual sdo transportados para o exercicio
seguinte na dotag&o original?
| Sim | | Nao | X |

5. A movimentacdo orgamentaria e patrimonial integra a Contabilidade institucional do

Gestor da Saude?
| Sim | X | Nao | |

6. A Contabilidade elabora regularmente os balangos e seus demonstrativos contabeis?
Sim | X Nao

» Controle e Avaliagao interna

1. O FES possui area de controle e avaliagdo interna com interface com as areas
finalisticas?
Sim Nao | x

2. A SES/FES tem sua Rede de Prestadores de Servigos regularmente contratualizada?
Sim Nao | x

3. O FES tem informatizado o cadastro da Rede de Prestadores de Servigos?
Sim | X Nao
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4. O FES possui cadastro dos Beneficiarios cadastrados em programas assistenciais?
| Sim | | Nao | X |

5. A SES/FES alimenta o Cadastro de seus Prestadores de Servicos, efetuando os
pagamentos de seus contratualizados?
| Sim | X | Nao | |

+ Prestagéo de Contas

1. O FES possui area estruturada de prestacao de contas dos recursos recebidos e dos
transferidos?
Sim somente convénio

Sim Nao

2. O FES acompanha a execucao de convénios, prestacdo de contas de convénios e
contratos e transferéncias regulares e automaticas de recursos?
| Nao | X somente convénio |

|S|m|

3. O FES executa as atividades de Instauracdo de Tomadas de Contas?
Sim | X Nao

* O FES recebe e administra recursos:
1. Proprios (EC-29)?

Sim Nao | x
2. Oriundos do Fundo Nacional de Saude?
Sim | X Nao
3. De Contratos e Convénios?
Sim | X Nao
4. De Outras Fontes? Qual(is)?
Sim | X Nao Qual(is) | Taxa de Vigilancia Sanitaria

* O Fundo de Saude transfere ou paga:

1. Diretamente aos Fundos Municipais de Saude (FUNDO A FUNDO)?
[ SIm | x | Nao | |

2. Contratos e Convénios?

Sim | X Nao
3. Prestadores de Servigos — SIA e SIH?
Sim | X Nao
4. Outros? Qual(is)?
Sim | X Nao Qual(is) | Contratos Administrativos
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» Ainfraestrutura e a logistica atendem a necessidade operacional do FES?

1. O FES dispbe de sistemas informatizados préprios para desenvolver suas atividades?
[ SIm | | Nao | X Utiliza o sistema do governo |

2. O FES dispde de equipamentos de informatica e comunicagao (Hardware) atualizados?
Sim Nao | x

3. O FES possui/utiliza o SIAFEM? Se nao, identifique/descreva o sistema que utiliza?
Sim Nao | X usa o FIPLAN

4. O FES utiliza o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)?
Sim | X Nao

* O planejamento e a LCP 141/2012:

1. O Plano Estadual de Saude (PES), o Plano Plurianual (PPA), a Lei de Diretrizes
Orcamentarias (LDO), a Lei de Orcamento Anual (LOA), a Programacao Anual de
Saude (PAS), o Relatorio Quadrimestral de Despesas (RQD), o Relatério Resumido de
Execucédo Orcamentaria Bimestral (RREQO), e o Relatério Anual de Gestéao (RAG) sao

apresentados segundo a obrigatoriedade e a periodicidade previstas na legislagao?
[SIm | X | Nao | |

2. A SES é a responsavel pelo preenchimento do SIOPS? Se nao, qual érgao preenche?
Sim [ X Nao Qual orgao?

e Qutros:
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