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INSTRUGAO NORMATIVA N2 03/2020/MT PREV

Regula no &mbito do MTPrev as diretrizes gerals para o relormo gradalivo das alividades presenciais dos servidores estabelecidas pela IN
10/2020/SEPLAG, de 11 de maio de 2020.

O DIRETOR PRESIDENTE DO MATO GROSSO PREVIDENCIA - MTPrev, no uso das atribuicaes que lhe conferem o art. 44, |1, do Regimento
Interno do Mato Grosso Previdéncia;

CONSIDERAMDO as medidas determinadas pelos Decretos n? 407, de 16 de margo de 2020 & n? 413, de 18 de margo de 2020;

CONMSIDERAMNDO a atualizagio das medidas excepcionals, de cardler lempordrio, para a prevengao dos riscos de disseminacio do
Coronavirus (Covid-19) no ambilo interno do Pader Execulivo do Estado de Mato Grosso, delerminadas pelo Decreto n? 477, de 07 de maio de
2020,

RESOLVE:
Secao |
Disposicies Gerais

Art. 12 Esla Instrugdo Mormativa estabelece as direlrizes gerais para o retorno gradalivo das alividades presenciais dos servidores do MT Prev,
bem como outras medidas para a redugio dos riscos de disseminagdo do coronavirus (Covid-19).

Art. 2% Os atendimentos serdo priorizados por meios eletrdnicos ou telefénico.

&1° O atendimento presencial ao publico exlemo, caso ndo seja possivel soluciona-lo por meio eletrdnico ou telefénico, sera realizade de forma
individualizada e por agendamento via telefone, sendo vedada:

| - A realizacio de atendimentos sem a utilizagio de mascaras facials de protegao respiratoria;

Il - A aglomeragio de pessoas no local do atendimento;

Il - A proximidade entre as pessoas, devendo ser observado o distanciamento minimo de seguranga estabelecido de 1.5 melros de distincia.
Secao |l

Do Revezamento e Teletrabalho

Artl. 3% Mo regime de revezamento o servidor trabalharda um dia em sua unidade de lotagio e allernadamente, no outro dia, em lelelrabalho,
mediante escala de revezamento a ser eslabelecida pela chefia imediata, observada a jornada de trabalho normal do servidor, de 08 (oito)
horas diarias.

12 MNos dias de revezamento presencial na unidade de lolacio, os servidores devem realizar o registro de frequéncia em sua eslagéo de
trabalho, por meio de senha pessoal intransferivel no sistema WEBPonto.

& 2° O sarvidor quando em regime de lelefrabalho esta dispensado do controle de frequéncia no Sistema WEBPonto, no entanto, devera estar
acessivel durante toda sua jornada de trabalho & entregar os Planos de Alividades, conforme modelo contido no Anexo |, junto do Relatdrio de
Frequéncia a Gestao de Pessoas.

& 3° O regime de revezamento nao se aplica aos trabalhadores lerceirizados.

Art. 4% O regime de teletrabalho serd implementado aos servidores que realizem alividades que permitam a mensuracio da produtividade e do
desempenho, bem como outras alividades que a chefia imediala julgar nacessarias para a manulengio da prestacio dos servicos da sua
unidade administrativa.

Art. 5% A chefia imediata dos servidores em telefrabalho sera responsavel por estabelecer o Plano de Atividades, conforme madelo contido no
Anexo | por meio de e-mail institlucional, conjuntamente com o servidor pldblico, que poderd ser reajustado a gqualguer tempo pelos
interessados.

Art. 6% O servidor publico em teletrabalho devera:

a) estar acessivel durante toda sua jornada de trabalho, respeitando o isolamento social estabelecido pelos drodos governamentais de
sadde plblica:
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b}  manter telefone de contato atualizado e ative, bem como aplicativos de mensagens instantdneas ou outras ferramentas de tecnologia da
informagio, de forma a garantir a comunicacio imediata com a chefia imediata;

¢} manterse conectada ao e-mail instilucional & acessa-lo periodicamente, guando for o caso, para garantir a efetiva comunicagas com a
chefia imediata;

d) submeler-se ao acompanhamento para apresentagio do cumprimento das melas de desempenho pacluadas no Plano de Alividades;

€) dar ciéncia a chefia imediata do andamento dos trabalhos & apontar eventual dificuldade, divida ou informagio gue possa alrasar ou
prejudicar o cumprimento das alividades sob sua responsabilidade; e

fi  preservar o sigilo e a restricio de acesso dos dados acessados de forma remola.

§1° O descumprimento de gualquer uma das disposicies contidas no arligo 6° sera considerado como falta injustificada do servidor,
acarrelando desconto salarial.

§2° Excepcionalmente. a chefia imediata podera convocar o servidor plblico para execucio de alividade especifica na forma presencial.
Arl.7? Poderfo manter-se submetidos ao regime de teletrabalho os servidores:
I inseridos no grupo de risca:

a) com idade superior a 60 (sessenta) anos, salvo ato administrativo que reoriente a execugdo das atividades de selores que exijam
deslocamento;

b) gue possuam doengas crdnicas, lais como diabetes, hiperlensdo, respiratdrias, renais, cardiovasculares, cancer, doengas auloimunes
ou outras afecgdes que deprimam o sistema imunologico; e

cl nestanies e laclantes.

Il- fue tenha lido contato direto com casos confirmados de coronavirus (Covid-19), situacdo em que devera ser submetido ao regime de
leletrabalho temporario por 14 (quatorze) dias, conlados a partir da data do contalo efeluado.

Il- com suspeila de conlaminagio pelo coronavirus (Covid-19), que apresente sinais e sinlomas gripais (lais como losse, febre, coriza,
dor de garganta e dificuldade para respirar), caso ndo possua o ateslado médico, deve ser submelido ao regime de leletrabalho enguanto
perdurarem os sintomas.

& 1% A comprovagio pelo servidor que perlence ao grupo de risco se dara mediante autodeclaragio, conforme modela contids no Anexo 1.

& 2° O servidor gue se enguadre nos incisos |l e |l do caput deste artigo, devera no primeiro dia util a contar do contato direto ou do inicio dos
sintomas, comunicar e enviar os seguintes documentos 4 chefia imediata e ao enderego eletrdnico ‘covid1 9@seplag. migov.br:

I relate com descricio da possivel exposicio ao coronavirus (detalhe do itinerario da viagem, do confato com caso posilive ou
suspeito, entre oulros);

Il- descrigio dos sinlomas, se sintomalicos, apos o conlalo com pessoas ou areas em siluaglo de risco - sinlomas proprios ou
daguelas pessoas que o servidor teve contato (febre, mal estar, tosse, coriza, entre outros):

Il documentos gue comprovem o diagndslico da doenga ou da siluagio de exposicao ao risco (passagens agéreas do servidor ou de
pessoas gque manteve conlato, atestado ou exames médicos, enfre outros); e

[W- aulodeclaragao, conforme modelo contido no Anexo .

& 3% O servidor que se enguadre na alinea “b™ do inciso | desle arfigo, devera apresentar documento comprobatdrio, podendo ser copia de
alestado ou exame médico com validade de até 180 (cento 2 cilenta) dias, junto do Relatorio de Frequéncia 4 Gestao de Pessoas.

Art. 82 Para os fins desta Instrugio Normaliva, as autodeclarages, previslas no artigo 79, inidéneas sujeitario o declarante a responsabilizagio
funcional e s sangdes penais previstas em lei ou em contrato, quande for o caso.

Art. 92 Esta Instrugdo Mormativa entra em vigor na data de sua publicag&o, produzindo efeitos enguanto estiverem em vigor os Decretos n®
407/2020, n* 413/2020 & n® 477/2020 ou outras disposigies normalivas que vier a substitui-los.

REGISTRADA, PUBLICADA, CUMPRA-SE.
Culaba/MT, 15 de maio de 2020,

Elliten Oliveira de Souza

Diretor Presidents

(Original assinada)
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AMEXO |

FLANG DE ATIVIDADES - TELETRABALHO

IDENTIFICAGAC

Mome do servidor (a):

Unidade de lotagao:

Mome da chefia imediata:

Celular: E-mail:

M Entregas e agdes Inicio Fim

ENTREGA 1

Acdo 1.1

Acdo 1.2

Acdo 1.3

ENTREGA 2

Agdo 2.1

Acdo 2.2

Acda 2.3

EMTREGA 3

Acaa 3.1

Acdo 3.2

Acdo 3.3

Acdn 3.4

DECLARAGAO DE RESPONSABILIDADE

Declaro que respeilarel o isolamento social estabelecido pelos orgaos governamentais de sadde plblica e eslou ciente de que devo procurar
cumprir as metas de trabalho pactuadas neste documento, estando acessivel durante toda a minha jormada de trabalho por meio de telefone,
e-mail instilucional, aplicativos de mensagens instanlaneas ou outras ferramentas de lecnologia da informacio, para garantic a efetiva
comunicagio com a chefia imediata, de forma a dar ciéncla do andamento dos trabalhos & apontar eventual dificuldade, divida ou informacio
gue possa alrasar ou prejudicar o cumprimento das atividades sob sua responsabilidade. Comprometo-me a preservar o sigile e a restricio
de acesso dos dados acessados de forma remola.
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Chefia imediata:

Servidor Plblico:

ANEXO I

AUTODECLARAGAQ DE SAUDE

Eu, , CPF n® , mafricula n® , exercendo o cargo de . Iotado na
unidade , declaro para fins especificos de atendimento ao disposto na Instrugio Mormativa n® 03/2020/MTPREV, que

devio ser submelido a isolamento, preferencialmente por meio regime de teletrabalho, em razéo de:

[} doenga preexistente cronica ou grave ou de imunodeficiéncia, com dala de inicio do telstrabalho em . enquanto perdurar o
estado de emergéncia de saldde pablica de importdncia internacional decorrente do coronavirus.

[ ) ser gestante ou laclante, enguanto perdurar o estado de emergéncia de salde plblica de imporancia internacional decorrente do
coronavirus.

[} ter retornado de viagem de localidades com casos comprovados de coronavirus, na data de , devendo ficar lemporariamente
em lelefrabalho por 14 (quatorze) dias a contar da data do retorno.

[ ) estar ou ter tido contato direto com casos confirmades ou suspeitos, na data de , devendo ficar temporanamente em
teletrabalho por 14 (gualorze) dias a contar da dala do contato.

[} apresentar sinais e sintomas gripais, devendo permanecer em leletrabalho  a partir de . estrilamente pelo tlempo em gue
perdurarem os sinlomas, estando ciente de que devo procurar alendimento ou orientagio medica.

Declaro gue estou ciente de gue a preslacao de informagao falsa me sujeilari A responsabilizagdo funcional e as sangbes penals previslas em
lesi.

Cuiaba/MT, .de de 2020.

Assinatura do Servidor

Superintendéncia da Imprensa Oficial do Estado de Mato Grosso
Rua Julio Domingos de Campos - Centro Politico Administrative | CEP 78050-970 | Culabd, MT
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