MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO

SECRETARIA DA REITORIA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO

INSTRUCAO NORMATIVA REITORIA-UFMT N° 001, DE 25 DE AGOSTO DE 2025.

Regulamenta os procedimentos a serem
adotados para o gerenciamento dos riscos
estratégicos do Plano de Desenvolvimento
Institucional da UFMT.

A REITORA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO, no uso de suas
atribuicdes legais, e tendo em vista a Instru¢do Normativa 01/2016 — MPOG/CGU que dispde sobre
controles internos, gestdo de riscos e governanga no ambito do Poder Executivo federal; a Resolucao
CONSUNI n°® 24, de 12 de dezembro de 2018 que aprova a Politica de Gestdo de Riscos da UFMT; a
Metodologia de Gestdo de Riscos da UFMT, bem com a deliberagdo do Comité Gestor de Governanga,
Riscos e Controles em reunido realizada no dia 15/08/2025; resolve:

RESOLVE:
CAPITULO I - DO OBJETIVO

Art. 1° Expedir a presente Instru¢do Normativa com a finalidade de instituir a sistematica de
Gestdo de Riscos dos Objetivos Estratégicos do Plano de Desenvolvimento Institucional (PDI) da UFMT,
com vistas a fortalecer a governanca, a transparéncia e a efetividade na execuc¢do dos objetivos estratégicos
da instituigao.

Art. 2° A presente Instru¢do Normativa aplica-se a todas as unidades administrativas da
UFMT que atuem na execug¢do das metas e indicadores do PDI.

Art. 3° Para os fins desta Instru¢ao Normativa, adotam-se as seguintes definigoes:

I — Risco estratégico: possibilidade de ocorréncia de um evento que possa impactar
negativamente o alcance dos objetivos estratégicos;

IT — Impacto: grau de consequéncia que o risco pode gerar caso se materialize;
IIT — Probabilidade: chance de ocorréncia do risco, considerando o contexto vigente;

IV — Controle: medida implementada para reduzir a probabilidade ou impacto de um risco;

V — Risco residual: risco que permanece apds a ado¢do de controles existentes ou novas
acoes mitigadoras;

VI — Mapa de riscos estratégicos: ferramenta de gestao utilizada para identificar, visualizar e
monitorar os riscos que podem impactar diretamente o alcance dos objetivos estratégicos da institui¢ao.



CAPITULO II - DAS ETAPAS DA GESTAO DE RISCOS

Art. 4° A gestdo de riscos estratégicos do PDI compreendera as seguintes etapas:

I - Identificacdao do evento de risco, suas causas e consequéncias;

IT - Defini¢do do nivel de risco a partir de seu impacto e da probabilidade;

III - Descrigao e avaliacao dos controles existentes;

IV - Defini¢ao do risco residual;

V - Elaboragdo de Plano de A¢do, quando necessario, a depender do nivel de risco residual.

Art. 5° O processo de gestdo desses riscos devera ser realizado conforme os fluxos e
procedimentos definidos no Anexo I (Manual de Gestao dos Riscos Estratégicos do PDI-UFMT), elaborado
com base na Metodologia de Riscos da UFMT e que constitui parte integrante desta Instru¢ado Normativa.

CAPITULO III - DAS RESPONSABILIDADES

Art. 6° Sao responsaveis pela gestdo de riscos estratégicos:

I - Comité Gestor de Governanga, Riscos e Controles, pelo acompanhamento, validagdo e
deliberagao sobre medidas mitigadoras e recomendacdes;

IT — Pré-reitoria de Planejamento (PROPLAN), pela operacionalizagdo da gestdo de riscos,
assessoramento das unidades, elaboracdo de relatorios, elaboracdo e manutencdo do Mapa de Riscos
Estratégicos, divulga¢do nos sites da UFMT, bem como monitoramento dos planos de agao;

IIT - Unidades Administrativas, pela identificacao, avaliagdo, atualizagdo e preenchimento da
planilha de riscos relacionados aos objetivos sob sua responsabilidade, pela intermediagdo e envolvimento
com outras unidades participantes do plano de ag¢ao de sua responsabilidade.

CAPITULO IV — DO MONITORAMENTO E REVISAO

Art. 7° O monitoramento dos planos de agdo sera realizado, semestralmente, pela
PROPLAN.

Art. 8° A revisao e atualizacdo dos riscos estratégicos deverdo ocorrer, no minimo,
anualmente, em consonancia com o aditamento do PDI.

CAPITULO V - DA DIVULGACAO
Art. 9° O Mapa de Riscos Estratégicos e os resultados dos monitoramentos deverdo ser
publicados, pela PROPLAN, na pagina de Transparéncia e Prestagdo de Contas da UFMT, bem como no
site do PDI, garantindo transparéncia e acesso a informagao.
CAPITULO VI — DAS DISPOSICOES FINAIS
Art. 10 Os casos omissos e situagdes excepcionais serdo apreciados e deliberados pelo

Comité Gestor de Governanca, Riscos e Controles.

Art. 11 Esta Instru¢do Normativa entra em vigor na data de sua publicagdo.

MARLUCE APARECIDA SOUZA E SILVA
Reitora - UFMT

ANEXOS

Anexo I — Manual de Gestiao dos Riscos Estratégicos do PDI-UFMT



GESTAO DE RISCOS ESTRATEGICOS

Este documento tem como objetivo orientar o preenchimento das planilhas de riscos
estratégicos das unidades, e foi elaborado a partir da Metodologia de Riscos da UFMT preconizada pela
Politica de Gestao de Riscos da UFMT (Resolugao Consuni n° 24/2018), e baseada no Manual de Gestao de
Integridade, Riscos e Controles Internos da Gestdo do Ministério do Planejamento (MP), na Metodologia de
Gestao de Riscos da Controladoria Geral da Unido (CGU), bem como na Instrugdo Normativa Conjunta
MP/CGU n° 01/2016. Consideram-se riscos estratégicos aqueles que podem comprometer o alcance dos
objetivos definidos no Plano de Desenvolvimento Institucional (PDI) 2024-2028. O intuito do trabalho ¢
elaborar acdes de mitigacdo que aumentem as chances de cumprimento do Plano.

E importante destacar que, para facilitar este processo, a Geréncia de Planejamento
disponibilizard planilhas eletronicas base com a descricdo de alguns riscos, suas respectivas causas,
consequéncias, analises de riscos e possiveis acdes mitigadoras descritas nos planos de agdo. Essas planilhas
tém carater exemplificativo e servem como ponto de partida para a analise. Cabe a cada unidade avaliar se
os itens sdo aplicdveis a sua realidade e, se necessario, ajusta-los, mantendo, modificando, excluindo ou
acrescentando outros elementos, conforme o contexto especifico.

O preenchimento, sempre que possivel, deve ser realizado em equipe, visando captar
percepgdes diversas dos servidores envolvidos com o alcance do objetivo, reduzindo, assim, o efeito da
subjetividade.

A seguir, ¢ detalhada cada etapa do mapeamento de riscos e do plano de agao:

1. MAPEAMENTO DE RISCOS
1.1. Eventos de Risco:

Para cada objetivo estratégico do PDI sob responsabilidade da unidade, deve-se,
primeiramente, identificar um ou mais eventos de risco, que consistem em situagdes que possam impedir,
atrasar ou prejudicar o cumprimento desses objetivos ou das suas etapas criticas. A identificagdo dos
eventos deve considerar os indicadores associados a cada objetivo.

O Quadro 1 apresenta um exemplo de evento de risco relacionado ao objetivo estratégico
“Melhorar a qualidade do ensino da Graduagdo e da Pos-Graduagdo”. Observe que o evento de risco
“Diminui¢io do nimero de estudantes matriculados nos cursos de graduag¢do” considera o indicador “Indice
Geral de Cursos (IGC)” e consiste em uma possibilidade, que, caso se materializasse, afetaria diretamente o
indicador utilizado para avaliar o desempenho do objetivo.

Quadro 1 — Objetivo estratégico e evento de risco

Objetivo Evento de Risco
Melhorar a qualidade do ensino da Diminui¢do do niimero de estudantes matriculados nos
Graduagdo e da Pos-Graduacdo cursos de graduagdo

Fonte: Planilha de gerenciamento de risco elaborada pela GEPLAN/PROPLAN.

1.2. Causas e Consequéncias:

As causas sdo as condi¢des que dao origem a possibilidade de um evento ocorrer e podem ter
origem no ambiente interno ou externo.

J& as consequéncias representam os efeitos que o evento de risco gera sobre os objetivos do
processo, caso venha a se concretizar.

A Figura 1 demonstra como esses elementos se inter-relacionam:

Figura 1 — Componentes do evento de risco


https://cms.ufmt.br/files/galleries/121/CGGRC/Metodologia_Gest%25C3%25A3o_Riscos_UFMT_2023.pdf
https://cms.ufmt.br/files/galleries/121/CGGRC/Resolucao_CONSUNI_24_2018.pdf
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Fonte: Manual de GIRC (MP, 2017).

O Manual de Gestao de Integridade, Riscos e Controles Internos da Gestdo (Ministério do

Planejamento, 2017) propoe uma forma simplificada de identificar causas e consequéncias dos eventos de

riscos, utilizando a seguinte sintaxe:

<=0BJETIVO DE PROCESSO =,

Devido a <CAUSA/FONTE=, poders acontecer <DESCRICAO DO EVENTO DE RISCO=, o que
podera levar a <DESC RICJE.D Do lMPﬁCTDfEFEITD#CDNSEQUENCIASP impactando nona

No Quadro 2, observa-se um exemplo de causas e consequéncias para o evento de riscos
“Diminui¢do do nimero de estudantes matriculados nos cursos de graduagao™:

Quadro 2 — Causas e consequéncias do evento de risco

Causas

Consequéncias

- Curriculos desatualizados e/ou sem flexibilidade;
- Turnos que dificultam a manutengao de atividade
laboral concomitante com o curso;

- Deficiéncias na formacao basica e dificuldades
académicas, sobretudo em disciplinas elementares e
pré-requisitos;

- Divulgacao ineficaz das politicas de permanéncia;
- Pouca conexao entre os cursos ¢ o mercado de
trabalho;

- Desinteresse pela educagdo superior e mudancas
sociais;

- Distanciamento entre a universidade ¢ a
sociedade;

- Questoes de satide mental.

- Redugdo do Indice Geral de Cursos
(IGC);
- Rebaixamento em rankings
académicos;
- Impacto negativo na imagem
institucional;
- Descumprimento da missdao
institucional;

- Redugdo no numero de
profissionais qualificados no mundo
do trabalho;

- Reducao do impacto social da
institui¢ao;

- Dificuldade em firmar parcerias.

Fonte: Planilha de gerenciamento de risco elaborada pela GEPLAN/PROPLAN.

Aplicando a sintaxe ao exemplo apresentado:

Devido a curriculos desatualizados e/ou sem flexibilidade, poderd acontecer a
diminuicio do niimero de estudantes matriculados nos cursos de graduacao, o
que podera levar aredugio do Indice Geral de Cursos (IGC), impactando
negativamente na qualidade do ensino da Graduacao.

Ressalta-se que a planilha ja foi preenchida com eventos de risco e suas possiveis causas e
consequéncias. A unidade, que esta efetivamente envolvida com o contexto do risco, devera avaliar se essas
informagdes sdo pertinentes, podendo manté-las, altera-las, acrescentar outras causas e consequéncias nao
consideradas inicialmente, ou mesmo excluir aquelas que nao sao aplicaveis.


https://bibliotecadigital.economia.gov.br/bitstream/777/438/1/170609_Manual%20de%20GIRC_v1.2.pdf

1.3. Categoria do Risco:

De acordo com a Metodologia de Gestao de Riscos da UFMT, os riscos que podem impactar
nos objetivos do Plano de Desenvolvimento Institucional sdo classificados como estratégicos. Assim, esse
campo esta padronizado e ndo deve ser alterado.

1.4. Risco Inerente:

O risco inerente representa o nivel de exposi¢cdo da instituicdo ao risco antes da adogao de
qualquer controle ou medida mitigadora. Portanto, nesta etapa, devem ser desconsideradas eventuais
acgoes atualmente em vigor que poderiam reduzir a probabilidade ou o impacto do risco.

A avaliacdo do risco inerente ¢ feita com base em duas dimensodes:

Impacto (I): grau de consequéncia que o risco pode gerar se ocorrer.

Probabilidade (P): chance de o risco ocorrer, considerando o contexto atual (sem
controles).

Ambos os critérios devem ser avaliados em uma escala de 1 a 5, conforme demonstrado nos
Quadros 3 ¢ 4:

Quadro 3 - Escala de Impacto
Impacto Descricio do impacto nos objetivos, caso o evento ocorra Peso

Muito baixo Minimo~ ir'npactc') nos objetivos (est'ratégico; operacional; orgamentario; |
reputacdo; integridade; fiscal; conformidade).

Baixo Pequeno impacto nos objetivos (idem). 2

Médio Moderado impacto nos objetivos (idem), porém recuperavel. 3

Alto Significativo impacto nos objetivos (idem), de dificil reversdo. 4

Muito alto Catastrofico impacto nos objetivos (idem), de forma irreversivel. 5

Fonte: Metodologia de Gestdo de Riscos da UFMT.

Quadro 4 - Escala de Probabilidade
Probabilidade Descriciio da probabilidade, desconsiderando os controles )

Muito baixa Improvavel (< 10%). Em situagdes excepcionais, o evento podera até ocorrer, mas nada nas |
circunstancias indica essa possibilidade.
Baixa Rara (10 a 30%). De forma inesperada ou casual, o evento podera ocorrer, pois as )
circunstancias pouco indicam essa possibilidade.
- Possivel (31 a 50%). De alguma forma, o evento poderd ocorrer, pois as circunstancias
WL indicam moderadamente essa possibilidade. .
Alta Provavel (51 a 90%). De forma até esperada, o evento podera ocorrer, pois as circunstancias 4
indicam fortemente essa possibilidade.
Muito alta Praticamente certa (> 90%). De forma inequivoca, o evento ocorrera, as circunstancias indicam 5
claramente essa possibilidade.

Fonte: Metodologia de Gestdo de Riscos da UFMT.

O Nivel de Risco Inerente (NRI) ¢ calculado multiplicando-se a probabilidade pelo impacto
(P x I). A partir desse valor, o risco ¢ classificado dentro das faixas descritas na Figura 2.

Figura 2 - Classificacio do Risco
Classificacio Faixa

Risco Moderado - RM 3aé



https://cms.ufmt.br/files/galleries/121/CGGRC/Metodologia_Gest%25C3%25A3o_Riscos_UFMT_2023.pdf

Fonte: Metodologia de Gestdo de Riscos da UFMT.

A matriz de riscos, apresentada na Figura 3, representa os possiveis resultados da
combinagdo das escalas de probabilidade e impacto:

Figura 3 -Matriz de Riscos

meoao 55 [0S RS

¢ 4 e

13 6 9 m s
L]

, 4 e e
e e .

Ffe

I ] 3 4 5
Muita Baia Bk Mg Al Muite Al
< 0% 102 3% 302 50% 5090k = 90K
Probabilidade

Fonte: Metodologia de Gestdo de Riscos da UFMT.

No exemplo apresentado, suponha que o risco de diminui¢do do numero de estudantes
matriculados nos cursos de graduacao tenha sido avaliado com impacto muito alto (5) e probabilidade alta
(4). Neste caso, o nivel de risco residual seria 20, indicando um risco critico.

Por se tratar de uma avaliagdo naturalmente subjetiva, recomenda-se que seja feita em grupo,
promovendo a troca de percepgdes e experiéncias para alcangar um consenso.

1.5. Identificacio dos Controles Existentes e Risco Residual:

Apds o calculo do risco inerente, a unidade deverd identificar se ja existem controles
implementados que possam reduzir os riscos apurados. Caso haja, ¢ necessario descrever tais controles e
avaliar sua capacidade de reduzir o risco inerente, conforme os critérios demonstrados no quadro abaixo:

Quadro 5 - Niveis de Avaliacao dos Controles Internos Existentes

. Fator de
Nivel Descricao o
Avaliacio
. Controles inexistentes, mal desenhados ou mal implementados, isto €, ndo
Inexistente .. 1
funcionais.
Os controles tém abordagens ad hoc (para um fim especifico), ndo sao
formalizados, tendem a ser aplicados caso a caso, a responsabilidade é 0.8

individual, havendo elevado grau de confianca no conhecimento das
pessoas.

Os controles implementados reduzem alguns aspectos do risco, mas nao
Mediano sdo formalizados e ndo contemplam todos os aspectos relevantes devido a 0,6
deficiéncias no desenho ou nas ferramentas utilizadas.

Os controles implementados sdo sustentados por ferramentas adequadas,
Satisfatorio formalizadas ou nao formalizadas, e, embora passiveis de 0,4
aperfeigcoamento, reduzem o risco satisfatoriamente.

Os controles implementados podem ser considerados a “melhor pratica”,
sdo formalizados e apresentam evidéncias da sua realizac@o, reduzindo 0,2
todos os aspectos relevantes do risco.

Fonte: Adaptado da Metodologia de Gestdo de Riscos da UFMT.

A multiplicacdo do risco inerente pelo fator de controle define o risco residual, ou seja, o
risco que permanece apos os controles existentes. Quanto melhor o controle, menor o risco residual.

No exemplo apresentado, foram descritos alguns controles hipotéticos. Supondo que a equipe
avaliou que esse conjunto de controles tem um potencial fraco de redu¢do do risco inerente (0,8), ocorrera



uma pequena reducdo no risco, contudo ele continuaré critico. Nesse caso, € necessario estabelecer uma
resposta compativel, que serd apresentada na proxima etapa.

Quadro 6 — Identificacio dos Controles Internos Existentes e Risco Residual

Descricao dos Controles Atuais Avaliacido dos Controles Existentes

1. Atualizag@o dos PPCs de acordo com o ciclo de avaliag@o;
2. Publicacdo de painel de indicadores, com histérico de

informagdes sobre matriculas e evasao; 0.8
3. Divulgagdo de editais de bolsas e auxilios; ’

4. Oferta de apoio psicossocial aos estudantes;

5. Divulgacdo dos processos seletivos na midia local.
Fonte: Planilha de gerenciamento de risco elaborada pela GEPLAN/PROPLAN.

1.6. Resposta ao Risco:

Com base na classificagdo do risco residual, a unidade deve definir a resposta mais
adequada. As opgoes sao:

- Aceitar — Conviver com o evento de risco mantendo praticas e procedimentos existentes.

- Reduzir — Adotar medidas para reduzir a probabilidade ou impacto dos riscos, ou ambos.

- Transferir — Reduzir a probabilidade ou impacto pela transferéncia ou compartilhamento de
uma parte do risco (seguro, transacdes de hedge, ou terceirizacao da atividade etc.).

- Bvitar — Promover agdes que evitem, eliminem ou atenuem urgentemente as causas e/ou
efeitos.

A resposta ao risco a ser adotada pela unidade dependera do nivel do risco residual,
conforme quadro a seguir:

Quadro 7 - Respostas aos Riscos
Nivel do Risco Resposta ao Risco

Risco Pequeno Aceitar

Risco Moderado Aceitar / Reduzir

Risco Alto Reduzir / Transferir / Evitar
Risco Critico Reduzir / Transferir / Evitar

Fonte: Adaptado da Metodologia de Gestdo de Riscos da UFMT.

Assim, os riscos pequenos devem ser aceitos, pois o custo de mitigagdo poderia superar o
beneficio do novo controle. Os riscos moderados permitem uma margem de discricionariedade por parte
da unidade, que podera optar por aceitd-lo ou implementar medidas para reduzi-lo. J& os riscos altos e
criticos ndo poderdo ser aceitos e necessariamente devem ser reduzidos, transferidos ou evitados.
Recomendamos priorizar a resposta ""Reduzir", por ser mais viavel do ponto de vista orcamentario e
operacional. A resposta “Transferir” demanda recursos financeiros para contratacdo de terceiros, enquanto
“Evitar” esta relacionada a elimina¢ao completa de causas ou efeitos, podendo impactar na descontinuidade
de processos.

Importante: Apenas quando a resposta for Reduzir, Transferir ou Evitar, deve-se

preencher a aba "Plano de Acao" da planilha. Se a resposta for Aceitar, nenhuma acdo adicional ¢
necessaria e o trabalho se encerra aqui.

2. PLANO DE ACAO

Considerando o exemplo utilizado neste documento, foi adotada como resposta ao risco a
opcdo “Reduzir”. Nesse caso, deverdo ser informados: o qué, onde, quem, como e quando.



2.1. O qué?

Nessa etapa, deverdo ser descritas as medidas as serem adotadas para reduzir o risco, para
além dos controles ja utilizados pela unidade, indicando:

Se sdo agdes preventivas (visam evitar que o risco se materialize) ou corretivas (visam
corrigir ou mitigar os danos apos o risco ocorrer);

Se a acdao propde um novo controle ou a melhoria de um controle existente.

Lembramos que a planilha traz sugestdes de acdes, mas a unidade deve avaliar sua
viabilidade, considerando recursos humanos, estrutura, or¢amento e cronograma, mantendo na planilha
somente aqueles controles que possam ser efetivamente implementados durante a vigéncia do PDI.

No Quadro 8, foram propostos alguns controles para mitigar o risco de diminuicao do
numero de alunos matriculados na graduacao:

Quadro 8 - Resiostas aos Riscos

Controle Proposto / Acao Proposta

Descricao Tipo Objetivo
) S , ) Melhorar Controle
a) Revisar e flexibilizar curriculos; Preventiva .
Existente
b) Aplicar pesquisas de demandas para levantamento das )
) Ap pesqu p v Preventiva Adotar Controle Novo

necessidades dos estudantes;
¢) Desenvolver materiais audiovisuais explicativos e de facil
acesso sobre bolsas, auxilios e programas de apoio a Preventiva

Melhorar Controle

o Existente
permanéncia;
d) Promover atividades de aproximagdo com o ensino médio; Preventiva Adotar Controle Novo
e) Divulgar de forma ativa as agdes de impacto social da .
) . ) £ ¢ P Preventiva Adotar Controle Novo
universidade;
. , . Melhorar Controle
f) Apoiar a saude mental dos estudantes; Preventiva .
Existente
g) Institucionalizar a¢des de resgate dos estudantes trancados. Corretiva Adotar Controle Novo

Fonte: Planilha de gerenciamento de risco elaborada pela GEPLAN/PROPLAN.
2.2. Onde?

Definigdo da Area Responsivel pela Implementacdo. Trata-se da unidade responsavel pelo
indicador do PDI ao qual o risco esta relacionado. Essa area devera articular-se com outras unidades cuja
participagdo seja necessaria a implementagdo do controle, mas permanecerd como responsavel principal
pelo processo.

2.3. Quem?

Indicagdo do Responsavel pela Implementacdo. Refere-se ao membro da equipe que
coordenard as agdes necessarias para a implementacao do controle, com o objetivo de assegurar sua efetiva
execucao.

2.4. Como?



Descricdo de Como sera Implementado e Intervenientes. Para cada controle, a unidade
deverd descrever brevemente as etapas necessarias a sua implementagdo, bem como identificar e envolver
0s intervenientes no processo, ou seja, comunicar € engajar os demais setores que estardo envolvidos na
execugao das acoes.

O exemplo disposto no Quadro 9 traz um exemplo de plano de agdo:

Quadro 9 — Exemplo de Plano de Acéo

Controle Proposto / A¢io Proposta
Area Responsvel
Responsavel
Descri¢do Tipo Objetivo pela Como sera implementado | Intervenientes
Implementacio
Implementacio
Intervir junto aos
colegiados de cursos em
processo de atualizagdo de
PPCs para identificar
possibilidades de
) o Melhorar o . )
a) Revisar e flexibilizar . flexibilizagdo; realizar Unidades
Preventiva Controle PROEG Xx )
curriculos; . estudos de PPCs de outras | Académicas
Existente o )
institui¢des, visando
identificar melhores
praticas e promover a
modernizagdo dos
curriculos.
Elaborar questionario
b) Aplicar pesquisas de padrdo; atuar junto aos
demandas para cursos para aplicagdo da )
) Adotar ) Unidades
levantamento das Preventiva PROEG Xx pesquisa aos estudantes; )
) Controle Novo ) Académicas
necessidades dos apurar as necessidades;
estudantes; encaminhar propostas aos
colegiados para avaliagdo.
Articular com a
SECOMM e as Pro-
Reitorias responsaveis pela
c) Desenvolver
.. T concessao de bolsas e SECOMM,
materiais  audiovisuais
. L. Melhorar auxilios aos estudantes PRAE,
explicativos e de facil )
Preventiva Controle PROEG Xx para desenvolvimento do | PROPESQ,
acesso sobre bolsas, .
e Existente material informativo; PROCEV
auxilios e programas de
. . realizar a divulgagdo em
apoio a permanéncia;
diferentes canais (e-mail,
redes sociais, murais).
Estabelecer agdes a
o serem realizadas em
d) Promover atividades ) )
. . Adotar conjunto com 0s Cursos; Unidades
de aproximagdo com o Preventiva PROEG Xx
. . Controle Novo firmar parceria com a Académicas
ensino médio; )
Secretaria de Estado de
Educagao.




e) Divulgar de forma

Levantar, junto as
unidades académicas e

administrativas, as agdes a

estudantes trancados.

Controle Novo

) serem divulgadas; articular | SECOMM,
ativa as agdes de Adotar
. . Preventiva PROEG Xx com a SECOMM a Unidades
impacto  social da Controle Novo
o produgdo de material para | Académicas
universidade;
divulgagdo e contato com
a midia local para inclusdo
de pautas.
Ampliar a divulgacdo
das ag¢des de promogao da
saude mental; atuar, em PRAE, Unidades
Melhorar
f) Apoiar a saiade . conjunto com a PRAE e Académicas,
Preventiva Controle PROEG Xx
mental dos estudantes; . coordenagdes de cursos, DCE, Centros
Existente
para identificagdo de Académicos
necessidades e
aprimoramento das agdes.
Estabelecer estratégias
o para busca ativa de Unidades
g) Institucionalizar
) Adotar estudantes; identificar Académicas,
acdes de resgate dos Corretiva PROEG Xx

necessidades; apoiar e
acolher os estudantes que

retornarem aos cursos.

DCE, Centros

Académicos

Fonte: Planilha de gerenciamento de risco elaborada pela GEPLAN/PROPLAN.

2.5. Quando?

Deverao ser informadas as datas de inicio e conclusao da implementagdo do controle. A
unidade podera estimar as agdes a serem iniciadas e concluidas ao longo de todo o periodo de vigéncia do
PDI atual. Dessa forma, nem todas as acdes precisam ser implementadas imediatamente, mas devem ser
previstas e incluidas no planejamento da unidade.

2.6. Status

Devera ser preenchido durante o monitoramento realizado pela PROPLAN para indicar o
andamento das acdes com sua respectiva andlise.

UEMT

da Universidade Federal de Mato Grosso -
oficial de Brasilia, com fundamento no § 3° do art. 4° do Decreto n°® 10.543, de 13 de novembro de
2020.

Documento assinado eletronicamente por MARLUCE APARECIDA SOUZA E SILVA, Reitor(a)

UFMT, em 26/08/2025, as 12:34, conforme horario

Referéncia: Processo n° 23108.070988/2025-38

SEIn® 8316397


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2020/decreto/D10543.htm
http://sei.ufmt.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0
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