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Cuiaba-MT, 04 de outubro de 2019

A Sua Exceléncia o Senhor
GILBERTO GOMES DE FIGUEIREDO

Secretario de Estado de Saude de Mato Grosso
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MATO GROSSO
Rua D, s/n -Centro Politico Administrativo - 78049-902
Cuiaba-MT

Assunto: Processo 252999/2015 (Monitoramento - Secretaria de Estado de Saude de
Mato Grosso)

Senhor Procurador-Geral,

De ordem do Exmo. Sr. Conselheiro Presidente e conforme determinacdo expressa
constante do Acordao 264/2016-TP e 109/2017-TP, encaminho a Vossa Exceléncia a copia das
citadas Decisdes e do Relatorio Técnico conclusivo do processo em epigrafe.

Respeitosamente.

(assinatura digital)’
Marcia Eliana Silva Espirito Santo
Coordenadora do Nucleo de Certificagdo e Controle de Sanc¢des, em substituicdo legal
TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DE MATO GROSSO
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