PREFEITURA MUNICIPAL DE MURIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ - 17.947.581/0001-76

Muriaé, 24 de Fevereiro de 2026.

OFICIO N° 061/2026 SMS/PMM

ORGAO: Prefeitura Municipal de Muriaé

Secretaria Municipal de Saude

Assunto: Resposta ao requerimento n° 10/2026 da Camara Municipal de Muriaé

llustrissima Senhora,

Em resposta ao requerimento n° 10/2026 oriundo da Camara Municipal de Muriaé,
encaminho o oficio n® 09/2026 do setor de Vigilancia Sanitaria Municipal, contendo as
informacdes solicitadas. Além disso, segue em anexo a cépia da Resolugao n°
7.799/2021 da SES/MG, a cdpia do termo de compromisso n° 505/7799 e do seu
aditivo referente ao Programa de Descentralizagdo da Vigilancia Sanitaria e copia da
tabela salarial dos cargos de nivel médio e nivel superior dos servidores lotados no
setor de Vigilancia Sanitaria Municipal.

Sendo tudo para o momento, renovo os protestos de elevada estima e distinta

consideragao.
Luiz Agos%drade

Secretaria Municipal de Saude

A llustrissima Senhora

Cassia Ribeiro de Souza
Vereadora - Camara Municipal
Muriaé - MG



PREFEITURADE /  SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

M U RIAE SETOR DE VIGILANCIA SANITARIA

N

Oficio: VISA 009/2026
Referéncia: Requerimento 10/2026 — Camara Municipal

Muriaé 23 de fevereiro de 2026.

lima Sra. Secretaria de Salde

Em resposta ao Requerimento n° 10/2026 da Camara Municipal de Muriaé, informamos
abaixo os itens questionados sobre o Setor de Vigilancia Sanitaria Municipal.

QUADRO DE PESSOAL

O Setor de Vigilancia Sanitaria possui 11 (onze) servidores, sendo 05 (cinco) Fiscais
Sanitarios de nivel médio, 04 (quatro) Autoridades Sanitarias de nivel superior, 01 (um) Chefe
de Licenciamento vinculado a Sala Mineira responsavel pelo licenciamento de novas empresas,
e 01 (um) Chefe do Setor de Vigilancia Sanitaria.

Os servidores nomeados Autoridades Sanitarias, tem como formacgao profissional uma
Farmacéutica, uma Médica Veterinaria e dois Enfermeiros. Estes sdo responsaveis pelas
inspegdes de estabelecimentos de satide de maior complexidade, classificados como Risco |II.

O Setor de Vigilancia Sanitaria possui somente servidores efetivos.

REMUNERAGAO

Quanto a remuneragéo dos servidores do Setor de Vigilancia, encaminhamos em anexo
as tabelas salariais de cada um dos cargos elencados acima.

Néo ha atualmente defasagem salarial, porém, ocorre que em virtude da
descentralizagéo de atividades pelo Estado de Minas Gerais, houve aumento expressivo da
demanda com relagdo ao nuimero de estabelecimentos fiscalizados e principalmente na
complexidade das inspecgdes, uma vez que as atividades que estao sendo repassadas sdo
todas do elenco de “Risco 11", além dos estabelecimentos de alta complexidade.

Rua Sinval Fioréncio da Silva, n® 02 - 2° andar - Centro
Muriaé — MG / CEP - 36.889-044
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PREFEITURADE /  SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

‘ M U RIA SETOR DE VIGILANCIA SANITARIA
S

NECESSIDADE DE CONCURSO PUBLICO

Atualmente a equipe da Vigilancia Sanitaria esta com o quantitativo de servidores em
conformidade com o que foi acordado com o Ministério Publico do Estado de Minas Gerais. A
medida em que forem sendo descentralizados os estabelecimentos/atividades ainda sob a
fiscalizagéo do Estado, poderemos avaliar se existe ou ndo a necessidade de ampliacao da
equipe do Setor a fim de suprir a demanda de inspegdes, uma vez que a descentralizacdo das
atividades do Estado esta sendo feita de forma gradativa e mediante capacitacdo dos
profissionais do municipio.

AMPLIACAO DAS ATRIBUIGOES (GESTAO PLENA)

De acordo com o programa de descentralizagéo das acoes de Vigilancia Sanitaria do
Estado de Minas Gerais, os estabelecimentos de Risco Il vém sendo repassados as atribuicées
municipais, tendo até o momento acrescido em 156 estabelecimentos, abaixo relacionados:

19 - Fabricas de alimentos

04 - Distribuidoras de medicamentos

05 - Servigos de préteses odontolégicas

20 - Laboratorios analiticos e postos de coleta

06 - Farméacias de manipulagéo

05 - Clinicas de diagndstico por imagem

32 - Clinicas médicas e consultérios com procedimentos
35 - UBS

25 - Clinicas estéticas com procedimentos

05 - Hospitais — estabelecimentos de alta complexidade

Encaminhamos em anexo os atos normativos e termos de pactuagao de
descentralizagéo da Vigilancia Sanitaria Municipal.

ESCOPO DE TRABALHO

Os fiscais sanitarios tém como agdes além das fiscalizagdes de rotina, a emissdo de
relatérios de inspecéo, retorno de inspegdes para conferir as adequagées das inconformidades,
a liberagdo de Alvara Sanitario, atividades orientativas e educativas, apreensées de produtos
impréprios ao consumo e lavratura de autos de infragbes, o atendimento as demandas da
Ouvidoria do SUS, da Ouvidoria Municipal e do Ministério Publico e demais atividades
correlatas.

Quanto ao questionamento das atribuigées ja descentralizadas, foram respondidas no
item anterior.

Rua Sinval Floréncio da Silva, n° 02 - 2° andar - Centro
Muriaé — MG / CEP - 36.889-044
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BT EEss A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
MURIAE setor oe viGIiLANGIA SANITARIA

Sendo tudo para o momento, fico desde ja a disposicao para quaisquer outros
esclarecimentos que porventura se fagam necessarios.

Atenciosamente,

Luiz Antonio Bette
Chefe do Setor de Vigilancia Sanitaria
MASP 3649.0001

Rua Sinval Fioréncio da Silva, n® 02 - 2° andar - Centro
Muriaé — MG / CEP — 36.889-044
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GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

~

RESOLUCAO SES/MG N° 7.799, DE 21 DE OUTUBRO DE 2021.

Estabelece  normas  gerais do
Programa de Descentralizagio da
Vigilancia Sanitaria, no ambito do

Estado de Minas Gerais.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, no uso de suas atribuigdes legais
que lhe confere o art. 93, § 1°, da Constitui¢do Estadual, e os incisos I e I, do artigo 46, da Lei
Estadual n® 23.304, de 30 de maio de 2019 e, considerando:

- a Lei Federal n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condigdes
para a promogao, prote¢do e recuperagdo da saude, a organizagdo e o funcionamento dos servigos
correspondentes e da outras providéncias;

- a Lei Federal n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a
participa¢ao da comunidade na gestao do Sistema Unico de Satude/SUS e sobre as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na area da satde;

- a Lei Complementar n°® 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamenta o § 3° do
art. 198 da Constituigdo Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados
anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal ¢ Municipios em agdes e servigos publicos de
satde; estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a saude e as normas de
fiscalizagdo, avaliagdo e controle das despesas com satide nas 3 (trés) esferas de governo; revoga
dispositivos das Leis nos 8.080, de 19 de setembro de 1990, e 8.689, de 27 de julho de 1993; e da
outras providéncias;

- 0 Decreto Federal n® 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei no
8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a organizagio do Sistema Unico de Satde -
SUS, o planejamento da saude, a assisténcia a satde ¢ a articulagdo interfederativa, e da outras
providéncias; e

- a Resolugdo da Diretoria Colegiada — ANVISA - RDC n° 560, de 30 de agosto de
2021, que dispde sobre a organizagdo das agdes de vigilancia sanitaria, exercidas pela Unido,

Estados, Distrito Federal e Municipios, relativas a Autorizagio de Funcionamento,



1 GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
‘¢’ SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Licenciamento, Registro, Certificagio de Boas Praticas, Fiscalizagdo, Inspe¢dao e Normatizagao,
no Ambito do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria - SNVS; e

- a Deliberagio CIB-SUS/MG n° 3.578, de 21 de outubro de 2021, que aprova as
normas gerais do Programa de Descentralizagao da Vigilancia Sanitéria, no ambito do Estado de

Minas Gerais.

RESOLVE:

Art. 1° — Estabelecer normas gerais do Programa de Descentralizagdo da

Vigilancia Sanitaria, no dmbito do Estado de Minas Gerais.

Art. 2° — O Programa de Descentralizagdo da Vigilancia Sanitéria tem como
objetivo fortalecer o planejamento, a gestdo e a execugdo das agdes de Vigilancia Sanitaria e
Vigilincia Ambiental, visando apoiar a descentralizagdo de agdes da érea para todos os
Municipios mineiros.

Paragrafo unico — O Programa tem carater complementar ao desenvolvimento das
acdes de Vigilancia Sanitaria ¢ Vigilancia Ambiental de competéncia dos Municipios de acordo

com as legislagdes vigentes.

Art. 3° — O Programa de Descentralizagdo da Vigilancia Sanitéaria prevé repasse de
recursos financeiros aos Municipios que totalizam o valor global de R$ 43.965.714,00 (quarenta
e trés milhdes, novecentos e sessenta e cinco mil, setecentos e quatorze reais), que correrd a conta
das dotacdes orgamentarias n°  4291.10.304.150.4440.0001 - 334141 - 10.1 e
4291.10.304.150.4440.0001 - 334541 - 10.1, Unidade Executora: 1320068.

§ 1° — Os recursos serdo transferidos em parcela tnica, do Fundo Estadual de
Satde para o Fundo Municipal de Satde, em conta especifica e exclusiva.

§ 2° — Os valores do incentivo financeiro por Municipio contemplado estao

relacionados no Anexo I desta Resolugao.



ﬁ GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
.5 SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

§ 3° — O incentivo financeiro devera ser destinado exclusivamente para custeio de
agdes de Vigilancia Sanitaria e Vigilancia Ambiental e utilizado pelos Municipios em

conformidade com as diretrizes do respectivo Plano Municipal de Satde.

Art. 4° — O calculo do incentivo financeiro considerou o porte populacional dos
Municipios, conforme Populagdo Estimada IBGE/TCU 2019, nos seguintes moldes:

[ - Municipios com populagio até 20.000 (vinte mil) habitantes: R$ 30.000,00
(trinta mil reais); e

I - Municipios com populagio superior a 20.000 (vinte mil) habitantes: RS 1,50

(um real e cinquenta centavos) per capita.

Art. 5° — Para a formalizagdo ¢ repasse dos recursos financeiros previstos nesta
Resolugdo serd assinado Termo Aditivo ao Termo de Compromisso vigente no Sistema de
Gerenciamento de Resolugdes Estaduais de Satde — SiGRES, ou outro meio disponibilizado pela

SES/MG.

Art. 6° — Os recursos financeiros deverdo ser executados pelos Municipios em até
36 (trinta e seis) meses, contados da data do recebimento da parcela tnica, cujo eventual saldo
remanescente ¢ de rendimentos de aplicagdo financeira devera ser devolvido ao Fundo Estadual

de Saude ao final da vigéncia dos Termos de Compromissos.

Art. 7° — Ficam pactuadas as agdes, compromissos, indicadores e metas descritos
no Anexo II, Il e IV desta Resolugao.

Paragrafo Gnico — Com o objetivo de fortalecer as agdes de Vigilancia Sanitéria e
Vigilancia Ambiental no territorio municipal, 0 monitoramento dos indicadores sera realizado
pelas dreas técnicas do Nivel Central e das Superintendéncias/Geréncias Regionais de Saude da
SES/MG, de acordo com as disposi¢des do Decreto Estadual n® 45.468, de 13 de setembro de
2010, e da Resolugao SES/MG n.° 7.094, de 29 de abril de 2020.



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Art. 8 — Os beneficiarios do incentivo financeiro previsto nesta Resolugdo
deveriio observar os processos referentes a prestagio de contas em conformidade com o Decreto
Estadual n°® 45.468. de 13 de setembro de 2010, ¢ Resolugdo SES/MG n° 4.606, de 17 de

dezembro de 2014, ou com Regulamento (s) que vier(em) a substitui-lo(s).

Art. 9° — Constatadas irregularidades no cumprimento do Termo de Compromisso,
o processo sera baixado em diligéncia pela SES, sendo fixado prazo de trinta dias para
apresentacio de justificativas, alegagdes de defesa, documentagao complementar que regularize
possiveis falhas detectadas ou a devolugdo dos recursos liberados, atualizados monetariamente,
sob pena da instauragdo de tomada de contas especial, em atendimento ao art. 47 da Lei

Complementar n® 102, de 17 de janciro de 2008.

Art. 10 - Esta Resolugio entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 21 de outubro de 2021.

FABIO BACCHERETTI VITOR
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE



TERMO DE COMPROMISSO N° 505/7799QUE
ENTRE S| CELEBRAM O ESTADO DE MINAS
GERAIS, POR INTERMEDIO DA SECRETARIA DE
ESTADO DE SAUDE, E O MUNICIPIO DE MURIAE,
POR INTERMEDIO DE SUA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE/FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE.

O ESTADO DE MINAS GERAIS, por intermédio da Secretaria de Estado de Saude/Fundo
Estadual de Saude, inscrita no CNPJ sob o n.° 18.715.516/0001-88, neste ato representado
pelo(a) seu/sua Subsecretario(a) de Vigilancia em Saude, Sr(a). Janaina Passos de Paula,
Carteira de Identidade n.° 4.300.906, expedida pelo (a) SSP/GO e CPF n.° 059.766.096-43s, com
domicilio especial na Rodovia Papa Joao Paulo Il, n.° 4.143, Bairro Serra Verde, Belo
Horizonte/MG, no uso das atribuigdes legais que lhe confere a Resolugdo SES/MG n° 6.794, de 2
de agosto de 2019, doravante denominada SES/MG, e o MUNICIPIO de MURIAE, por intermédio
da Secretaria Municipal de Saude/Fundo Municipal de Saude, inscrita no CNPJ sob o n.°
11.273.981/0001-67, neste ato representado (a) pelo (a) seu (sua) Prefeito (a) JOSE BRAZ,
Carteira de Identidade n® 977830, inscrito (a) no CPF sob o n.° 003.036.156-72, e pelo (a) seu
(sua) Gestor(a) do Fundo Municipal de Saide MARCOS GUARINO DE OLIVEIRA, portador(a) da
Carteira de Identidade n.° 02244410718, CPF n.° 282.851.826-49, ambos com domicilio especial
na MAESTRO SANSAO , doravante denominado MUNICIPIO/SMS, resolvem firmar o presente
TERMO DE COMPROMISSO, aplicando-se a este instrumento os arts. 29, 30, 37, 196 a 200 da
Constituicao Federal, de 5 de outubro de 1988; nos arts. 186 a 192 da Constituicdo do Estado de
Minas Gerais; na Lei Complementar n.° 141, de 13 de janeiro de 2012; na Lei Federal n.° 4.320,
de 17 de marco de 1964; na Lei Federal n.° 8.080, de 19 de setembro de 1990; na Lei Federal n.°
8.142, de 28 de dezembro de 1990; na Lei Federal n.° 8.666, de 21 de junho de 1993; no Decreto
Estadual n.° 45.468, de 13 de setembro de 2010; na Resolugdo SES/MG n.° 4.606, de 14 de
dezembro de 2014; na Resolugdo SES/MG n.° 5.262, de 13 de abril de 2016; na Deliberagao CIB-
SUS/MG n° 3.578, de 21 de outubro de 2021; na Resolugdo SES/MG n° 7.799, de 21 de outubro
de 2021, e nas seguintes clausulas e condi¢des; na Deliberagdo CIB-SUS/MG n° 3.601, de 08 de
novembro de 2021; na Resolugao SES/MG n° 7.841, de 08 de novembro de 2021, e nas
seguintes clausulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA ? DO OBJETO

O presente TERMO DE COMPROMISSO tem por objeto a adesdo do MUNICIPIO/SMS as regras
previstas na Resolugdo SES/MG n° 7.799, de 21 de outubro de 2021, visando & execucgao de
agoes e servicos de saude no ambito do Sistema Unico de Salde, mediante a definigao de
indicadores e metas.

PARAGRAFO UNICO ? O recurso financeiro previsto nesta Resolugao devera ser utilizado para
estabelecer normas gerais do Programa de Descentralizagdo da Vigilancia Sanitaria, no ambito
do Estado de Minas Gerais.

CLAUSULA SEGUNDA ? DAS OBRIGAGOES
Para a consecugao do objeto expresso na Clausula Primeira, competira:

| ? AO MUNICIPIO/SMS:

a. executar as agoes/servigos de saude previstos na Resolugdo SES/MG n° 7.799, de 21 de
outubro de 2021;

b. cumprir os compromissos e/ou executar as agées/servigos/procedimentos constantes no
Anexo Técnico;

c. aplicar o recurso financeiro exclusivamente na sua finalidade, de acordo com as regras



estabelecidas na Resolugdo mencionada no item anterior;

d. movimentar os recursos recebidos em conta corrente exclusiva, nos termos do Decreto
Estadual n°® 45.468, de 2010;

e. assinar termo de autorizaco para que a instituicdo financeira onde foi aberta conta bancaria
para o repasse dos recursos fornega & SES/MG saldos, extratos e comprovantes das contas
correntes, investimentos e operagdes de crédito, mantidas junto ao banco e relacionadas ao
presente Termo;

f. notificar a SES/MG, em até 15 (quinze) dias quando constatadas ocorréncias sobre o nao
cumprimento das metas pactuadas, ou quaisquer outras alteragdes que interfiram na
execucgao deste TERMO;

g. enviar as informagdes solicitadas, por meio de sistema eletronico disponibilizado pela SES,
durante a vigéncia deste TERMO,;

h. alimentar, mensalmente, os sistemas de informagdes da Secretaria de Estado de Saude de
Minas Gerais ? SES/MG e do Ministério da Saude, necessarios para o acompanhamento
deste TERMO;

i. aprimorar sua rede assistencial local, promovendo sua articulagdo conforme o Plano Diretor
de Regionalizagdo/PDR e/ou estudos de redes da SES/MG em parceria com os demais
entes federados;

j. identificar mudangas normativas, epidemiolégicas e sanitarias que impliquem em alteracdes
deste TERMO, comunicando a SES/MG;

k. observar na aplicagdo dos recursos e na execugao das agoes e servigos da
acaol/projeto/programa as Resolugdes da Secretaria de Estado de Saude e as normas do
Estado de Minas Gerais;

|. cumprir as obrigagdes e responsabilidades constantes neste TERMO, bem como as
estabelecidas na legislagdo do SUS, nos diplomas federais e estaduais que regem o
presente TERMO,;

m. garantir a precisdo e a veracidade das informagbes apresentadas;

n. garantir que o servigo de saude disponha de Alvara Sanitario vigente ? se aplicavel,

0. manter atualizado o cadastro do servigo de saude no Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (SCNES), ? se aplicavel;

p. assegurar a Auditoria Assistencial, a Auditoria Setorial e aos érgaos de controle externo da
Administracéo Publica o pleno acesso aos documentos originados em decorréncia da
execucao deste termo;

q. disponibilizar informagdes e dados que se fizerem necessarios para a elaboragao do
Relatorio Quadrimestral de Avaliagao;

r. participar das oficinas e dos cursos de capacitagao oferecidos pela SES/MG, bem como
promover outras oficinas e cursos para a rede de servigos, fomentando a educagao
permanente de base loco-regional;

s. responsabilizar-se por todos os encargos e obrigagdes sociais, trabalhistas e previdenciarios
que incidam ou venham a incidir sobre o objeto deste TERMO;

t. apresentar ao Conselho Municipal de Saude, Relatério de Gestao nos mesmos prazos
estabelecidos pelo Ministério da Saude, contendo a discriminag@o dos recursos estaduais
transferidos, sem prejuizo do acompanhamento periddico;

u. apds a divulgagdo dos resultados do monitoramento realizado, atender ao disposto na
Resolugdo SES/MG n. 5.262/2016 quanto a validagdo e eventual apresentagao de recursos;

v. nos prazos estabelecidos, inserir e validar os dados referentes a prestagao de contas do ano
anterior no Sistema informatizados disponibilizado pela SES-MG, nos termos da Resolugao
SES/MG n.° 4.606/2014 (ou Regulamento que vier a substitui-la);



w. apresentar a SES-MG o processo eletrénico de acompanhamento, controle e avaliacao em

X.

até 90 (noventa) dias apds o término do prazo de vigéncia deste TERMO:

restituir eventuais saldos de recursos ou de rendimentos de aplicagao financeira nao
executados ou n&o utilizados em observancia aodisposto no Regulamento do programa ao
Fundo Estadual de Saude ao final da execugdo do TERMO, no ato da apresentacdo do
processo de acompanhamento, controle e avaliagdo, exceto saldos apurados ao final da
execucao de termos destinados a execugéo dos programas de saude, que se incorporarao a
execugao do termo respectivo subsequente.

Il ? A SES/MG:

a.

efetuar o repasse dos recursos financeiros referentes ao objeto deste TERMO ao
MUNICIPIO/SMS;

. apoiar os procedimentos técnicos e operacionais a serem executados, prestando a

necessaria assisténcia;

. acompanhar, supervisionar, orientar e fiscalizar as agdes relativas a execucio deste

TERMO, em nivel central e/ou regional;

. realizar possiveis ajustes no valor financeiro do presente TERMO, conforme legislagao

vigente;

. monitorar, por intermédio do Gestor da agao/projeto/programa, no Sistema de

Gerenciamento de Resolugdes Estaduais de Saude (SiG-RES), o cumprimento das
responsabilidades pelas partes envolvidas, notificando-as para tomada de providéncias
quando necessario;

. monitorar no Sistema SiG-RES, o cumprimento das metas pactuadas em cada periodo de

apuracao;

. disponibilizar os resultados alcangados pelo MUNICIPIO/SMS nas avaliages realizadas, por

meio do Sistema SiG-RES.

CLAUSULA TERCEIRA ? DO ORGAMENTO E DOS RECURSOS FINANCEIROS

a.

e.

g.

h.

Pelas agGes e servigos de saude especificados no presente TERMO, a SES/MG repassara
ao MUNICIPIO/SMS o valor total estimado de até R$ R$ 326.289,00, de acordo com o
Regulamento da agao/projeto/programa e Anexo Técnico deste TERMO.

. O recurso financeiro necessario a execugéo das agdes/servicos pactuados sera repassado

do Fundo Estadual de Saude para o Fundo Municipal de Satde em conta exclusiva,
conforme cronograma de desembolso previsto no Anexo Técnico.

. No caso de a(s) parcela(s) ser(em) composta(s) por parte variavel, o valor do repasse ficara

vinculado ao desempenho do MUNICIPIO/SMS em relagao a(s) meta(s) do(s) indicador(es)
pactuado(s).

. As transferéncias dos recursos financeiros referentes ao exercicio 2021, correrao a conta do

orgamento do respectivo exercicio por meio da Dotagdo Orgamentaria n°
291.10.304.150.4440.0001 - 334141 - 10.1 e 4291.10.304.150.4440.0001 - 334541 - 10.1.
Nos exercicios financeiros futuros, as despesas correrdo a conta das dotacées
orcamentarias especificas aprovadas para os mesmos.

Os valores do recurso financeiro serdo apurados na forma disposta no Anexo Técnico que
integra o presente TERMO.

Os valores destinados a execugdo do objeto deste TERMO poder&o ser alterados mediante
a edigdo de ato normativo especifico.

Os recursos destinados tém natureza de apoio financeiro para execugao das agdes de
saude relacionadas ao objeto deste TERMO, de natureza temporaria e vinculada as metas



pactuadas, ndo integrando, em nenhuma hipétese, a remuneragao pela prestagao de
servicos contratados pelo SUS/MG.

i O MUNICIPIO/SMSdevera movimentar os recursos recebidos em conta corrente exclusiva,
vedada a movimentacgao para outras contas e utilizagao para finalidade diversa daquela
prevista no Regulamento da ag&o/projeto/programa de saude.

j. os pagamentos deverao ser realizados por meio da conta especifica, por emissao de cheque
nominativo, ordem de pagamento ao credor ou outro meio que comprove o destino do
recurso, para quitagdo de despesa devidamente comprovada por respectivo documento
fiscal.

k. todos os documentos de despesas realizadas deverao ser emitidos em nome do
beneficiario, estar corretamente preenchidos e sem rasuras, constando, inclusive, 0 numero
do TERMO que acobertou tais despesas.

|. A SES-MG suspendera ou interrompera imediatamente o repasse do recurso financeiro até
que a situagéo seja regularizada, nas seguintes situagoes: caracterizagao de risco pela
Vigilancia Sanitaria;aplicagdo dos recursos financeiros de forma diversa a pactuada neste

TERMO:descumprimento das obrigacdes estabelecidas neste TERMO ou na Resolugao.

m. As transferéncias intergovernamentais de que trata este TERMO poderao ser

recepcionadas e classificadas no orgamento municipal conforme necessidade local,
observado o disposto neste TERMO e no Regulamento da agéo/projeto/programa de
saude.

CLAUSULA QUARTA ? DO ACOMPANHAMENTO, CONTROLE E AVALIACAO

a. O processo de acompanhamento, controle e avaliagao sera realizado por meio de processo
informatizado, nos termos da Resolugdo SES/MG n° 5.262/2016 (ou Regulamentos que
vierem a substitui-los), conforme cronograma de monitoramento previsto no Anexo Técnico
deste Termo.

Paragrafo Unico.Excepcionalmente, o processo de adesao, execugao, acompanhamento,
controle e avaliagdo poderao ser realizados por meio fisico, até que o sistema informatizado
seja adequado para o gerenciamento desse Termo.

a. Ap6s a divulgagao dos resultados do monitoramento realizado, o MUNICIPIO/SMS devera
atender ao disposto na Resolugdo SES/MG n. 5.262/2016 quanto a validagao e eventual
apresentacao de recursos.

b. A verificagdo da aplicagdo adequada dos recursos ao fim que se destina sera realizada
mediante a analise do atendimento das metas fisicas e dos indicadores estabelecidos no
referido TERMO.

c. Os seguintes documentos devem ser preenchidos pelo MUNICIPIO/SMS no SiG-RES
visando compor o processo digital de acompanhamento, controle e avaliagao: relatorio de
execucao financeira e fisica do termo, assinado digitalmente pelo representante legal do
MUNICIPI0/SMS:demonstrativo financeiro da receita e despesa, evidenciando saldo anterior
porventura existente, recursos recebidos, rendimentos auferidos em aplicagdes no mercado
financeiro, e saldo ao final do termo;parecer da Comisséo de Avaliagéo referendando o
processo;restituicao de saldo do recurso ou de rendimentos auferidos em aplicacoes
financeiras nao utilizados na consecugdo da finalidade ou objeto pactuado, quando for o
caso;termo por meio do qual o MUNICIiPIO/SMSsera obrigado a manter os documentos
relacionados ao Termo de Compromisso.

d. Todas as informacdes prestadas seréo de inteira responsabilidade de seus declarantes,
sujeitos as penalidades administrativas, civis e criminais quando constada a sua falsidade



e.

ou inverdade.

Poderé&o ser realizadas visitas aos estabelecimentos de satde durante a vigéncia do
TERMO, caso seja apontada necessidade de verificagao in loco, referente & execugao dos
compromissos e/ou indicadores pactuados.

f. O MUNICIPIO/SMS que receber recurso Fundo a Fundo deve apresentar ao Conselho
Municipal de Saude, anualmente, Relatério de Gestdo nos mesmos prazos estabelecidos
pelo Ministério da Saude, contendo a discriminagdo dos recursos estaduais transferidos, sem
prejuizo do acompanhamento periddico.

g.

9.

O MUNICIPIO/SMS devera manter arquivados, conforme estabelece o art. 25 do Decreto
Estadual n.° 45.468/2010, os seguintes documentos que comprovam a utilizagéo e gestéo
dos recursos publicos repassados pelo FES:

. Cépia do protocolo de entrega do processo digital de acompanhamento, controle e

avaliagao;

. Comprovante da contabilizagdo dos recursos recebidos pelo municipio, 6rgdo ou entidade

beneficiada;

. nota de empenho do érgao/entidade/municipio beneficiado, se for o caso;

. Balancete financeiro;

. relagéo de pagamentos efetuados;

. Comprovante original dos documentos fiscais das despesas realizadas, rotuladas com o

numero dos Termos de Metas ou de Compromisso;

. Extratos bancarios completos da movimentacgéao financeira e de rendimentos de aplicagdes

no mercado financeiro, referente a conta bancaria vinculada;

. Demonstrativo dos rendimentos de aplicagao financeira;

Termo de recebimento da obra ou servigo, quando for o caso;

10. Comprovante de devolugao de saldo remanescente;

11

12

13.

14.
15.

. Atestado de execugao do objeto do termo, expedido por setor competente do 6rgao ou
entidade repassador do recurso;

Procedimento licitatério ou processo de compra, composto com os comprovantes de
divulgagao do edital da modalidade utilizada e respectivo resultado, procedimento de
dispensa ou inexigibilidade de licitagao, quando for o caso;

Comprovantes e guias de retengdes e recolhimentos de impostos e encargos sociais
incidentes, se for o caso;

Contratos firmados para a execugao do objeto pactuado, se for o caso; e

Termo de aprovagéo do processo emitido pelo 6rgao ou entidade responsavel pelo repasse
dos recursos, ou, no caso de irregularidade na execugao, prova das providéncias adotadas
para seu saneamento ou para o ressarcimento ao erario.

i) Constatadas irregularidades no cumprimento do TERMO, o processo sera baixado em
diligéncia pela SES, sendo fixado prazo de trinta dias para apresentagao de justificativas,
alegagOes de defesa, documentagdao complementar que regularize possiveis falhas detectadas ou
a devolugéo dos recursos liberados, atualizados monetariamente, sob pena da instauracéo de
tomada de contas especial, em atendimento ao art. 47 da Lei Complementar n® 102, de 17 de
janeiro de 2008.

j) O ente federado ou a instituigdo devera manter os documentos relacionados ao Termo de
Compromisso ou de Metas pelo prazo de dez anos, contado da data em que foi aprovado o
processo de prestacao de contas.

k) Caso os recursos disponibilizados nao tenham sido aplicados no mercado financeiro ou ainda
restituidos fora dos prazos estipulados, sera aplicado o Indice Nacional de Precos ao



Consumidor/INPC, sobre o valor da liberacéo financeira realizada ou sobre saldos porventura
existentes.

I) nos prazos estabelecidos, o MUNICIPIO/SMS devera inserir e validar os dados referentes a
prestacdo de contas do ano anterior no Sistema informatizados disponibilizado pela SES-MG, nos
termos da Resolugdo SES/MG n.° 4.606/2014 (ou Regulamento que vier a substitui-la);

m) o processo eletrdnico de acompanhamento, controle e avaliagao devera ser apresentado a
SES/MG em até 90 (noventa) dias ap6s o término do prazo de vigéncia deste TERMO;

n) deveréo ser restituidos eventuais saldos de recursos ou de rendimentos de aplicagao
financeira ndo executados ou ndo utilizados em observancia aodisposto no Regulamento do
programa ao Fundo Estadual de Saude ao final da execugdo do TERMO, no ato da apresentagao
do processo de acompanhamento, controle e avaliagao, exceto saldos apurados ao final da
execucao de termos destinados a execugao dos programas de salde, que se incorporarao a
execucgdo do termo respectivo subsequente.

0) A prestacéo de contas contébil sera realizada de acordo com a Resolugédo SES/MG n.°
4.606/2004 (ou Regulamento que vier a substitui-la).

p) as fungdes fiscalizadoras e de auditoria serdo exercidas pela SES, por meio da Auditoria
Assistencial, sem prejuizo do exercicio do controle interno e externo.

CLAUSULA QUINTA ? DOS INDICADORES E METAS

O resultado pactuado neste instrumento € o descrito no Anexo Técnico deste TERMO, o qual
podera ser revisto por meio de Termo Aditivo.

CLAUSULA SEXTA ? DA VIGENCIA

O presente TERMO tera vigéncia de 36 (trinta e seis) meses, contados a partir da data de
recebimento da parcela Unica.

CLAUSULA SETIMA ? DAS ALTERACOES

O presente TERMO podera, a qualquer tempo, ser alterado mediante assinatura de TERMO
ADITIVO, desde que devidamente motivado e que nao seja modificado seu objeto.

CLAUSULA OITAVA ? DA DENUNCIA, EXTINGAO E RESCISAO

Este TERMO podera ser denunciado por qualquer das partes, bem como extinto, com
antecedéncia minima de 180 (cento e oitenta) dias da data estipulada para o término de sua
vigéncia, ou rescindido de pleno direito, a qualquer tempo, unilateralmente, ou de comum acordo
entre as partes, por inadimpléncia de qualquer delas ou pela superveniéncia de motivos que o
torne material ou formalmente inviavel.

CLAUSULA NONA ? DA FRAUDE E CORRUPGAO

a. O MUNICIPIO/SMSdevera observar os mais altos padrées éticos durante a execugao do
objeto, estando sujeita as sangdes previstas na legislagéo e neste TERMO, e conforme
indicado a seguir:

b. O MUNICIPIO/SMSpermitira a SES-MG a realizagdo de inspegdo em suas contas, registros
e quaisquer outros documentos relativos a apresentagéo de ofertas e ao cumprimento do
TERMO, e podera submeté-los a auditoria realizada por pessoas designadas pelo
respectivo Orgao.

c. Para isso, 0 MUNICIPIO/SMS devera: manter todos os documentos e registros referentes ao
objeto por um periodo de dez (10) anos apés a conclusao dos trabalhos contemplados no



respectivo contrato;entregar toda documentagédo necessaria a investigacao relativa a fraude
e/ou corrupgéo, e disponibilizar os empregados ou agentes que tenham conhecimento do
objeto para responder a indagagées provenientes da SES-MG ou de qualquer investigador,
agente, auditor ou consultor apropriadamente designado pela SES-MG para a revisdo ou
auditoria dos documentos.

PARAGRAFO UNICO ? Caso o MUNICIPIO/SMSn&o cumpra as exigéncias firmadas ou de
qualquer maneira crie a SES-MG obstaculos para a fiscalizagao, revisdo ou auditoria dos
documentos, podera esta, discricionariamente, tomar medidas apropriadas para tanto.

a. Caso ap6s procedimento administrativo da SES-MG, ficar comprovado que empregado do
MUNICIPIO/SMSou de quem atue em seu lugar, quando for o caso, incorreu em praticas
corruptas, a SES-MG podera declarar inelegiveis o MUNICIPIO/SMS e/ou seus empregados
diretamente envolvidos nas praticas corruptas, temporéria ou permanentemente, para
participar de futuras Licitagdes ou Contratos.

b. Com os propésitos dessa disposigao, sdo considerados os seguintes termos:

1. "pratica corrupta” significa a oferta, a doagéo, o recebimento ou a solicitagao de qualquer
coisa de valor para influenciar a agao de um funcionario publico no processo de aquisigdo
ou execucgao do Contrato; e

2. "pratica fraudulenta” significa a deturpagao dos fatos a fim de influenciar um processo de
aquisicao ou a execugao de um Contrato em detrimento da Administragéo, e inclui pratica
conspiratéria entre os concorrentes (antes ou apds a apresentagéo da proposta) destinados
a estabelecer os pregos das propostas a niveis artificiais ndo-competitivos e privar o 6rgéao
licitante dos beneficios da competi¢ao livre e aberta;

3. "pratica conspiratéria” significa um esquema ou arranjos entre dois ou mais concorrentes,
com ou sem o conhecimento do 6rgao licitante, destinado a estabelecer os precos das
propostas a niveis artificiais ndo competitivos; e

4. "pratica coercitiva" significa prejudicar ou ameagar prejudicar, diretamente ou indiretamente,
pessoas ou suas propriedade a fim de influenciar a participagédo delas no processo de
aquisigéo ou afetar a execugao de um contrato;

5. "pratica obstrutiva" significa: destruir, falsificar, alterar ou esconder intencionalmente provas
materiais para investigagao ou oferecer informagdes falsas aos investigadores com o
objetivo de impedir uma investigagao do Banco sobre alegagdes de corrupcéo, fraude,
coercao ou conspiragao; significa ainda ameacar, assediar ou intimidar qualquer parte
envolvida com vistas a impedir a liberagao de informagdes ou conhecimentos que sejam
relevantes para a investigagéo; ouagir intencionalmente com o objetivo de impedir o
exercicio do direito da Administragdo de investigar e auditar.

CLAUSULA DECIMA ? DAS DISPOSICOES GERAIS

a. Havendo contratagédo entre os beneficiarios e terceiros, visando a execugdo de servicos
vinculados ao objeto deste TERMO, tal contratagédo nao induzird a SES/MG em
solidariedade juridica, bem como néo acarretara vinculo funcional ou empregaticio, nem
solidariedade as parcelas de obrigagGes trabalhistas, contribuigdes previdenciarias ou
assemelhadas, eventualmente reclamadas.

b. Eventuais saldos de recursos ou de rendimentos de aplicagao financeira s6 poderao ser
utilizados apds aprovagéo da SES.

c. Caso sejam detectados vicios de legalidade, na aplicacdo do recurso, a liberagao financeira
prevista neste TERMO estara condicionada a sua regularizagao.

d. E vedada a utilizagdo dos recursos financeiros em finalidade diversa da estabelecida neste



TERMO, ainda que em carater de emergéncia, bem como para a realizagao das despesas a
que se referem os incisos Il, lll e IV do art. 10 do Decreto estadual 45.468/2010;

e. Os recursos transferidos pela SES, enquanto mantidos nas contas bancarias especificas,
cuja previséo de utilizagao for inferior a trinta dias, deverao ser aplicados em fundo de
aplicacao financeira de curto prazo ou operagéo de mercado aberto lastreada em titulos da
divida publica, ou ainda em caderneta de poupanca de instituicao financeira oficial, caso a
previsdo de utilizagdo seja igual ou superior a trinta dias.

f. A ndo apresentagao do processo de acompanhamento, controle e avaliagcao no prazo
estipulado, ou a sua ndo aprovagao ensejara a adogao, pela SES/MG, das medidas previstas
no artigo 26 do Decreto Estadual n® 45.468, de 13 de setembro de 2010.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA ? DO FORO

Fica eleito o Foro da Comarca de Belo Horizonte como competente para dirimir quaisquer duvidas
ou questdes suscitadas na execugao deste TERMO DE COMPROMISSO.

Belo Horizonte, 09 de novembro de 2021.
MUNICIPIO/SMS:

MARCOS GUARINO DE OLIVEIRA

GESTOR DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
ANEXO TECNICO

INDICADORES TECNICOS

/NDICADOi? TECNICO: Percentual de Execugédo das Agbes Previstas no Anexo Il da
RESOLUCAO SES/MG N° 7.799, DE 21 DE OUTUBRO DE 2021

| ? Descrigao do indicador: Envolve a realizagéo das 11 agdes de Vigilancia Sanitaria e Vigiléncia
Ambiental, consideradas a¢ées de competéncia basica dos municipios descritas no Anexo Il. No
caso de alguma agdo nédo se aplicar & condi¢do do municipio, sera excluida do calculo;

Il - Método de Célculo: (N° de agdes executadas pelo municipio / N° de agGes previstas para
execugdo do municipio) x 100.

Ill - Periodicidade: 36 meses;

IV ? Fonte da informacé&o: declaratéria; conforme anexo Il
V - Unidade de Medida: percentual;

VI - Polaridade: Maior melhor;

VIl - Meta: 100%.

11 de Novembro de 2021

Assinatura do Beneficiario - Assinado em: (11/11/2021 - 06:14:08)
CN=MARCOS GUARINO DE OLIVEIRA:28285182649,0U=presencial, OU=(EM
BRANCO),0U=RFB e-CPF A3,0U=Secretaria da Receita Federal do Brasil -
RFB,0U=20302311000112,0=ICP-Brasil,C=BR
Cadigo de validagdo: 8rBJQ4J+9K4aVLF1pCGtbyVmPww=



| TERMO ADITIVO AO TERMO DE COMPROMISSO N° 505/7799 CELEBRADO ENTRE O
ESTADO DE MINAS GERAIS, POR INTERMEDIO DA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE, E
O MUNICIPIO DE MURIAE, POR INTERMEDIO DE SUA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

O ESTADO DE MINAS GERAIS, por intermédio da SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE,
inscrita no CNPJ sob o n° 18.715.516/0001-88, neste ato representada pela sua Subsecretaria de
Vigilancia em Saude, Sra. Hérica Vieira Santos, Carteira de Identidade n.° 13-680.570, expedida
pelo (a) SSP/MG e CPF n.° 015.156.786-79, com domicilio especial na Rodovia Papa Joao Paulo
Il, n® 4.143, Serra Verde, Belo Horizonte/MG, no uso das atribuigdes legais que Ihe confere a
Resolugédo SES/MG 7.711, de 13 de setembro de 2021, doravante denominada SES/MG; e O
MUNICIPIO de MURIAE, por intermédio da Secretaria Municipal de Saude/Fundo Municipal de
Saude, inscrita no CNPJ sob o n.° 11.273.981/0001-67, neste ato representado (a) pelo (a) seu
(sua) Prefeito (a) MARCOS GUARINO DE OLIVEIRA, Carteira de Identidade n° 02244410718,
inscrito (a) no CPF sob o n.° 282.851.826-49, e pelo (a) seu (sua) Gestor(a) do Fundo Municipal
de Saude LUIZA AGOSTINI DE ANDRADE, portador(a) da Carteira de Identidade n.° 12205564,
CPF n.° 077.732.866-63, ambos com domicilio especial na MAESTRO SANSAO , doravante
denominado MUNICIPIO/SMS, resolvem firmar o presente TERMO ADITIVO ao Termo de
Compromisso n°® 505/7799 aplicando-se a este instrumento as disposi¢des contidas nos artigos
29, 30, 37, 196 a 200 da Constituigdo da Republica de 1988; nos artigos 186 a 192 da
Constituicdo do Estado de Minas Gerais; na Lei Federal n.° 4.320, de 17 de marco de 1964; na
Lei Federal n® 8.080, de 19 de setembro de 1990; na Lei Federal n. 8.666, de 21 de junho de
1993; na Lei Federal n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990; no Decreto Estadual n® 45.468, de 13
de setembro de 2010 ; na Deliberagdo CIB-SUS/MG no 3.578, de 21 de outubro de 2021, que
aprova as normas gerais do Programa de Descentralizagdo da Vigilancia Sanitaria, no &mbito do
Estado de Minas Gerais.; na Resolugao CIB-SUS/MG n° 7.799, de 21 de outubro de 2021: na a
Deliberagao CIB-SUS/MG no 3.974, de 19 de outubro de 2022; e na Resolugédo CIB-SUS/MG n°
8.387, de 19 de outubro de 2022. Mediante clausulas e condigdes que se seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA ? DO OBJETO
Constituem objetos deste TERMO ADITIVO:

Fica alterado a Resolugédo SES/MG n° 7.799, de 21 de outubro de 2021, conforme os a alteracéo
realizada pela Resolugao SES/MG n° 8.387, de 19 de outubro de 2022.

PARAGRAFO PRIMEIRO- Fica incrementado ao instrumento primitivo do valor referente ao
incentivo financeiro previsto na Resolugdo SES/MG n° 7.799, de 21 de outubro de 2021;

PARAGRAFO SGUNDO ?Fica prorrogado o prazo de vigéncia do instrumento primitivo conforme
previsto na Resolugdo SES/MG n° 7.799, de 21 de outubro de 2021; e

PARAGRAFO TERCEIRO ? Fica alterado o ANEXO TECNICO do Termo de Compromisso n°
505/7799 conforme o anexo Técnico deste Termo.

CLAUSULA SEGUNDA ? DAS ALTERACOES
I - DO ORCAMENTO E DOS RECURSOS FINANCEIROS

Fica acrescido ao valor total estimado previsto na Clausula Terceira (Do Orgcamento e Dos
Recursos Financeiros) o valor estimado de até $ R$ 414.990,00 a ser repassado ao
MUNICIPIO/SMS para o fortalecimento das acoes de Vigilancia Causas Externas, conforme
autoriza a Resolugao SES/MG n° 8.387, de 19 de outubro de 2022.

PARAGRAFO PRIMEIRO - O valor do incentivo financeiro foi calculado de acordo com 0s
critérios previstos no Artigo 4° da Resolugdo SES/MG n° 8.387, de 19 de outubro de 2022.

PARAGRAFO SEGUNDO - Os recursos financeiros serdo transferidos, em parcela Unica, do



Fundo Estadual de Saude para o Fundo Municipal de Saude dos beneficiarios, devendo o o
MUNICIPIO/SMS utilizar a mesma conta bancéria utilizada para a realizagao dos repasses da

Resolugao SES/MG n° 7799/2021.

PARAGRAFO TERCEIRO - O recurso financeiro de que trata este TERMO correra por conta das
Dotacdes Orgamentarias n° 4291.10.304.150.4440.0001 - 334141 - 10.1,
4291.10.304.150.4440.0001 - 334541 - 10.1, 4291.10.304.150.4440.0001 - 444142 - 10.1 e
4291.10.304.150.4440.0001 - 444542 - 10.1,

Il ? DA VIGENCIA

Fica prorrogado o prazo de vigéncia do Termo de Compromisso 505/7799, em até 60 meses
contados a partir de sua assinatura, conforme previsto na Resolugdo SES/MG n° 8.387, de 19 de
outubro de 2022.

ANEXO TECNICO
Indicador: Pontuagédo de Execucgao das Agdes Previstas no Anexo Il.

Descrigao: Envolve a realizagdo das 13 agdes de Vigilancia Sanitaria e Vigilancia Ambiental,
consideradas acdes de competéncia basica dos municipios descritas no Anexo Il. No caso de
alguma ac¢do nao se aplicar a condigao do municipio, sera excluida do calculo.

Formula de Calculo: (? das pontuagdes de cada agao executada pelo municipio / N° de agoes
previstas para execugao do municipio).

Unidade de Medida: unidade

Polaridade: maior melhor

Meta: 1

Fonte de Comprovacéo: Conforme definido no Anexo Il para cada agao

Periodo de monitoramento e apuragéo dos resultados: Monitoramento anual com previséo de
apuracao dos resultados de 2023 no periodo de margo e abril de 2024.

Periodo de referéncia: janeiro a dezembro de 2023.

FICHA DE ACOES E METAS DO PROGRAMA

1. ACAO: CADASTRAR OS ESTABELECIMENTOS SUJEITOS A VIGILANCIA SANITARIA

Controlar e monitorar o universo de
OBJETIVO estabelecimentos sujeitos ao controle sanitario
em todo o territério.

Para que o controle sanitario seja
adequadamente exercido € fundamental a
presenga de um Cadastro de
Estabelecimentos Sujeitos a Vigilancia
Sanitaria.

DESCRICAO : e
A existéncia de um cadastro completo,

padronizado e atualizado permite a vigilancia
sanitaria o melhor conhecimento do seu
territorio e do universo de servigos sujeitos ao
seu controle, aprimorando consequentemente




o planejamento e o gerenciamento mais
eficiente de suas acgées.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

O cadastro de estabelecimentos de vigilancia
sanitaria deve possuir minimamente dados do
estabelecimento como razao social, endereco,
atividade econémica exercida, nivel de risco
do estabelecimento, e informacées sobre a
situagdo do mesmo junto a vigilancia sanitaria,
como data de validade do ultimo alvara
emitido, e, para os estabelecimentos de nivel
de risco Ill, parecer de aprovagéo do projeto
arquitetonico (quando couber) e competéncia
de fiscalizagao (Estadual ou Municipal).

A agao contempla a rotina de registro inicial do
estabelecimento, de possiveis alteragées de
dados relacionados a empresa e de ?baixa?
do estabelecimento, no ambito da Vigilancia
Sanitaria.

Para a agao ser bem sucedida, a base
cadastral deve ser atualizada diariamente,
incluindo-se os novos estabelecimentos, as
alteracdes de dados e as ?baixas?.

O estabelecimento ¢é sujeito a vigilancia
sanitaria quando exerce alguma das atividades
sujeitas as normas e a fiscalizacéo sanitaria,
de acordo com o Cédigo de Saude de Minas
Gerais, com a Resolugdo SES/MG n.
7.426/2021, e com a legislagdo municipal, se
houver.

E muito importante que a Vigilancia Sanitaria
atue conjuntamente aos demais 6rgaos do
Municipio que autorizam o funcionamento de
estabelecimentos, com o compartilhamento de
informagdes, e, assim, contribua para o
conhecimento integral das atividades
exercidas no territorio.

Neste intuito, sugere-se que o Municipio faga
adesao a Rede Nacional para a Simplificagao
do Registro e da Legalizagdo de Empresas e
Negdcios - Redesim e utilize os sistemas
informatizados existentes para registrar e
legalizar empresas e negécios.

FORMULA DE CALCULO

A avaliag&do deste indicador é qualitativa e a
resposta do Municipio deve ser registrada de
acordo com as seguintes opgoes:

« O Municipio possui cadastro de
estabelecimentos com, pelo menos, o




minimo de informagées sugeridas e o
mantém atualizado.

« O Municipio possui cadastro de
estabelecimentos incompleto e/ou
desatualizado.

« O Municipio nao possui cadastro de
estabelecimentos.

. Nao foi possivel apurar o indicador, pois 0
Municipio nao foi assertivo nas
informagodes prestadas.

META

Municipio com Cadastro de Estabelecimentos
Sujeitos a Vigilancia Sanitaria implantado e
atualizado.

Para apuracgéo desta agdo, sera exigida a
apresentagdo da planilha de cadastro de
estabelecimentos sujeitos a controle santiario,
conforme o modelo, ou sistema de informacgao
oficial.

NOTA

Na apuracgéo da nota, a agéo sera considerada
cumprida (pontuagéo igual a 1) apenas nos
casos em que o Municipio possui cadastro de
estabelecimentos com, pelo menos, 0 minimo
de informagdes sugeridas e o mantém
atualizado. Nos demais casos a pontuagao
seraigual a 0.

FONTE DE DADOS

- Sistema de informagao oficial do municipio.

- Planilha de Cadastro Municipal de
Estabelecimentos Sujeitos ao Controle
Sanitario.

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- Planilha Modelo para Cadastro Municipal de
Estabelecimentos Sujeitos ao Controle
Sanitario.

2. ACAO: FISCALIZAR OS ESTABELECIMENTOS CLASSIFICADOS COMO NIVEL DE

RISCO | (BAIXO RISCO A)

Verificar o cumprimento das normas sanitarias
de prote¢do da saude e gerenciamento do

OBJETIVO ; s ; i
risco sanitario nos produtos e servigos sujeitos
a vigilancia sanitaria.
A fiscalizagdo sanitaria compreende o conjunto
de acdes para verificagdo do cumprimento das
. normas sanitarias de protecéo da saude e
DESCRICAO prCs

gerenciamento do risco sanitario na cadeia de
produgao, transporte, armazenamento,
importagao, distribuigédo e comercializagéo de




ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA AGAO

proautos. A INspeed Pelinile a auli,au Ut
medidas de orientagéo e corregao de
situacdes que possam causar danos a saude
da populagao.

Para a realizagdo dessa agao, o setor de
vigilancia sanitaria deve utilizar a legislagao
pertinente a cada estabelecimento, assim
como os respectivos roteiros de inspegao,
consultando o site do Portal da Vigilancia em
Saude a fim de obter esses documentos
atualizados.

A Vigilancia Sanitaria municipal devera
programar tanto as inspegoes de rotina,
quanto as advindas de denuncias, solicitagoes
de orgéos de controle e outras demandas
relacionadas, utilizando, para tanto, a Planilha
de Cadastro Municipal de Estabelecimentos
sujeitos ao controle sanitario.

Para o processo de condugao de inspegao e
elaboracéo de relatorio de inspegao sanitaria é
recomendavel seguir as orientagdes dos
procedimentos operacionais padroes
propostos pela Coordenacéao de Gestao da
Qualidade da Superintendéncia de Vigilancia
Sanitaria de Minas Gerais, que estao




FORMULA DE CALCULO

fﬁspecionados no perl’odb -d_e avaliagao) /
(Total de estabelecimentos de Nivel de Risco |
cadastrados pelo municipio)] x 100

META

Todos os estabelecimentos sujeitos a
vigilancia sanitaria devem ser fiscalizados.

Para fins de avaliagdo deste indicador sera
considerado como meta a realizagao de
inspec¢ao sanitaria em 40% dos
estabelecimentos sujeitos a vigilancia sanitaria
classificados como Nivel de Risco I.

Para apuragao desta agao, serdo exigidos
tanto a apresentagao da Planilha de
Monitoramento das inspecées, conforme o
modelo, quanto os relatérios das inspegdes
realizadas. As Unidades Regionais
consultarao ainda a Planilha de Notificagdes
de Riscos e Situagéo de Riscos.

Obs.: A quantidade de estabelecimentos
fiscalizados sera um dos parametros a serem
considerados na metodologia de célculo da
parcela variavel a ser definida no Ambito do
Programa. Por isso, a partir do monitoramento
referente ao ano de 2023 (realizado em 2024),
deve-se atentar para o registro correto das




META

Monitoramento das inspegées, conforme o
modelo, quanto os relatérios das inspecdes
realizadas. As Unidades Regionais
consultarao ainda a Planilha de Notificagoes
de Riscos e Situagdo de Riscos.

Obs.: A quantidade de estabelecimentos
fiscalizados sera um dos parametros a serem
considerados na metodologia de calculo da
parcela variavel a ser definida no ambito do
Programa. Por isso, a partir do monitoramento
referente ao ano de 2023 (realizado em 2024),
deve-se atentar para o registro correto das
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de 6rgaos de controle e outras demandas
relacionadas, utilizando, para tanto, a Planilha
de Cadastro Municipal de Estabelecimentos
sujeitos ao controle sanitario.

Para o processo de condugao de inspecao e
elaboracéo de relatério de inspegao sanitaria €
recomendavel seguir as orientagdes dos
procedimentos operacionais padroes
propostos pela Coordenacéo de Gestéo da
Qualidade da Superintendéncia de Vigilancia
Sanitaria de Minas Gerais, que estao




META

@Arnto a apresceiiliaid Ua riallilia uc
Monitoramento das inspegdes, conforme o
modelo, quanto os relatérios das inspegoes
realizadas. As Unidades Regionais
consultardo ainda a Planilha de Notificagcdes
de Riscos e Situagao de Riscos.

Obs.: A quantidade de estabelecimentos
fiscalizados sera um dos parametros a serem
considerados na metodologia de calculo da
parcela variavel a ser definida no &mbito do
Programa. Por isso, a partir do monitoramento
referente ao ano de 2023 (realizado em 2024),
deve-se atentar para o registro correto das
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quanto as advindas de denuncias, solicitagdes
de dérgaos de controle e outras demandas
relacionadas, utilizando, para tanto, a Planilha
de Cadastro Municipal de Estabelecimentos
sujeitos ao controle sanitario.

Para o processo de condugao de inspegao e
elaboracao de relatério de inspecao sanitaria é
recomendavel seguir as orientagdes dos
procedimentos operacionais padroes
propostos pela Coordenacgao de Gestao da
Qualidade da Superintendéncia de Vigilancia
Sanitaria de Minas Gerais, que estao




disponiveis no mesmo site.

Apo6s cada inspegao realizada deve ser
preenchido tanto o Relatério de Inspegao
quanto o formulario VigiRisco (Planilha de
Notificagdes de Riscos e Situagao de Riscos)
para notificagcao das nao conformidades
encontradas durante as vistorias.

A acao de fiscalizagao inclui o
acompanhamento das adequacgdes solicitadas
nos relatérios de inspgao, pois o
monitoramento constitui uma ferramenta
estratégica para o controle sanitario e
gerenciamento do risco.

Para o correto monitoramento desta acéo,
deve-se registrar mensalmente as inspegdes
programadas e realizadas nos
estabelecimentos de Nivel de Risco |, com
todos os dados constantes do modelo de
Planilha de Monitoramento.

INDICADOR

Percentual de estabelecimentos classificados
como Nivel de Risco | sujeitos ao controle
sanitario inspecionados pelo municipio.

FORMULA DE CALCULO

[(N° de estabelecimentos de Nivel de Risco |
inspecionados no periodo de avaliagao) /
(Total de estabelecimentos de Nivel de Risco |
cadastrados pelo municipio)] x 100

META

Todos os estabelecimentos sujeitos a
vigilancia sanitaria devem ser fiscalizados.

Para fins de avaliagcao deste indicador sera
considerado como meta a realizacao de
inspecao sanitaria em 40% dos
estabelecimentos sujeitos a vigilancia sanitaria
classificados como Nivel de Risco |.

Para apuracao desta acao, serao exigidos
tanto a apresentacao da Planilha de
Monitoramento das inspec¢des, conforme o
modelo, quanto os relatérios das inspec¢des
realizadas. As Unidades Regionais
consultardo ainda a Planilha de Notificagoes
de Riscos e Situagao de Riscos.

Obs.: A quantidade de estabelecimentos
fiscalizados sera um dos parametros a serem
considerados na metodologia de calculo da
parcela variavel a ser definida no ambito do
Programa. Por isso, a partir do monitoramento
referente ao ano de 2023 (realizado em 2024),
deve-se atentar para o registro correto das




produtos e servigos sujeitos a vigilancia
sanitaria.

A Resolugédo ANVISA - RDC N° 560, de 30 de
agosto de 2021 estabelece como de
competéncia municipal a fiscalizagao sanitaria
dos estabelecimentos classificados como
baixo risco.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA AGAO

Conforme Resolugdo SES/MG n° 7.426, de 25
de fevereiro de 2021, os estabelecimentos
classificados como Nivel de Risco | estao
dispensados do licenciamento sanitario. No
entanto, se sujeitos ao controle sanitario
conforme artigos 80 a 82 do Codigo de Saude,
submetem-se as normas e fiscalizagao
sanitaria.

Conforme a Resolugdo ANVISA - RDC N° 560,
de 30 de agosto de 2021, a inspe¢ao sanitaria
é o conjunto de procedimentos técnicos e
administrativos que visa a protegao da saude
individual e coletiva, por meio da verificagao in
loco do cumprimento dos marcos legal e
regulatério sanitarios relacionados as
atividades desenvolvidas e as condigdes
sanitarias de estabelecimentos, processos e
produtos. A inspec¢ao permite a adogao de
medidas de orientagao e correcao de
situagdes que possam causar danos a saude
da populagao.

Para a realizagao dessa agao, o setor de
vigilancia sanitaria deve utilizar a legislagao
pertinente a cada estabelecimento, assim
como os respectivos roteiros de inspecgao,
consultando o site do Portal da Vigilancia em
Saude a fim de obter esses documentos
atualizados.

A Vigilancia Sanitaria municipal devera
programar tanto as inspegdes de rotina,
quanto as advindas de denuncias, solicitagdes
de 6rgaos de controle e outras demandas
relacionadas, utilizando, para tanto, a Planilha
de Cadastro Municipal de Estabelecimentos
sujeitos ao controle sanitario.

Para o processo de condugao de inspegao e
elaboracao de relatério de inspegao sanitaria
recomendavel seguir as orientacoes dos
procedimentos operacionais padroes
propostos pela Coordenacéo de Gestao da
Qualidade da Superintendéncia de Vigilancia
Sanitaria de Minas Gerais, que estao




informagdes.

NOTA

A nota para esta agao sera definida de acordo
com o percentual de execugao da agéao, em
relagao ao total de estabelecimentos deste
nivel de risco:

» Se o percentual for menor que 16% dos
estabelecimentos cadastrados, sera
atribuida a nota 0O para fins de apuragao
do resultado neste indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 16% e
menor que 28% dos estabelecimentos
cadastrados, sera atribuida a nota 0,4
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador;

» Se o percentual for maior ou igual a 28% e
menor que 34% dos estabelecimentos
cadastrados, sera atribuida a nota 0,7
para fins de apuragao do resultado neste
indicador,;

« Se o percentual for maior ou igual a 34% e
menor que 40% dos estabelecimentos
cadastrados, sera atribuida a nota 0,85
para fins de apuracao do resultado neste
indicador,

« Se o percentual for maior ou igual a 40%
dos estabelecimentos cadastrados, sera
atribuida a nota 1 para fins de apuragao
do resultado neste indicador.

FONTE DE DADOS

- Sistema de informagao em vigilancia
sanitaria oficial do municipio (se houver);

- Numerador (N° de estabelecimentos de Nivel
de Risco | inspecionados no periodo de
avaliagao): Planilha de Monitoramento das
fiscalizacoes dos estabelecimentos
classificados como baixo risco (Nivel de Risco
1), Planilha de Notificagcdes de Riscos e
Situagao de Riscos (formulario VigiRisco) e
Relatoérios de Inspegao.

- Denominador (Total de estabelecimentos de
Nivel de Risco | cadastrados pelo municipio):
Cadastro Municipal de Estabelecimentos
Sujeitos ao Controle Sanitario.

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- Planilha para Cadastro Municipal de
Estabelecimentos Sujeitos ao Controle
Sanitario.

- Planilha de Monitoramento das fiscalizagoes




-

dos estabelecimentos classificados como
baixo risco (Nivel de Risco I).

Estas planilhas devem necessariamente
serem apresentadas pelo Municipio para a
avaliacao do cumprimento da agao.

- Formulario VigiRisco (Notificagdes de Riscos
e Situacao de Riscos encontradas durante as
inspecdes sanitarias).

- Lista-Mestra de documentos da qualidade
(http://vigilancia.saude.mg.gov.br/index.php/vig
ilancia-sanitaria/ > Gestao da Qualidade >
Procedimentos da Superintendéncia de
Vigilancia Sanitaria).

3. ACAO: FISCALIZAR OS ESTABELECIMENTOS CLASSIFICADOS COMO NIVEL DE

RISCO II (BAIXO RISCO B)

OBJETIVO

Verificar o cumprimento das normas sanitarias
de protecao da saude e gerenciamento do
risco sanitario nos produtos e servigos sujeitos
a vigilancia sanitaria.

DESCRICAO

A fiscalizagao sanitaria compreende o conjunto
de acbes para verificagao do cumprimento das
normas sanitarias de protecao da saude e
gerenciamento do risco sanitario na cadeia de
producao, transporte, armazenamento,
importacao, distribuicdo e comercializagao de
produtos e servigos sujeitos a vigilancia
sanitaria.

A Resolugédo ANVISA - RDC N° 560, de 30 de
agosto de 2021 estabelece como de
competéncia municipal a fiscalizagao sanitaria
dos estabelecimentos classificados como
baixo risco.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

Conforme Resolugdo SES/MG n° 7.426, de 25
de fevereiro de 2021, os estabelecimentos
classificados como Nivel de Risco |l deverao
solicitar o licenciamento sanitario simplificado
junto a Vigilancia Sanitaria municipal e
somente poderao iniciar as atividades apds a
obtencao do alvara sanitario.

O licenciamento sanitario é o ato legal que
permite o funcionamento de estabelecimentos,
constatada sua conformidade com requisitos
legais e regulamentares.

O licenciamento sanitario simplificado sera
realizado ap6s o fornecimento de informagoes
e declaragdes assinadas pelo responsavel




legal do estabelecimento, visando o
reconhecimento formal do cumprimento dos
requisitos exigidos pela legislagdo sanitaria
para o exercicio da atividade requerida. Neste
caso, a inspegao sanitaria deve ser realizada
apos o licenciamento e inicio de
funcionamento do estabelecimento.

Conforme a Resolugdao ANVISA - RDC N° 560,
de 30 de agosto de 2021, a inspe¢ao sanitaria
€ o conjunto de procedimentos técnicos e
administrativos que visa a protegao da saude
individual e coletiva, por meio da verificagao in
loco do cumprimento dos marcos legal e
regulatorio sanitarios relacionados as
atividades desenvolvidas e as condi¢oes
sanitarias de estabelecimentos, processos e
produtos. A inspecao permite a adogao de
medidas de orientagao e corregao de
situagcdes que possam causar danos a saude
da populagao.

Para a realizagao dessa agao, o setor de
vigilancia sanitaria deve utilizar a legislacao
pertinente a cada estabelecimento, assim
como os respectivos roteiros de inspecao,
consultando o site do Portal da Vigilancia em
Saude a fim de obter esses documentos
atualizados.

A Vigilancia Sanitaria municipal devera
programar tanto as inspegdes de rotina,
quanto as advindas de denuncias, solicitagdes
de érgaos de controle e outras demandas
relacionadas, utilizando, para tanto, a Planilha
de Cadastro Municipal de Estabelecimentos
sujeitos ao controle sanitario.

Para o processo de condugao de inspecgao e
elaboracgao de relatorio de inspecao sanitaria €
recomendavel seguir as orientagdes dos
procedimentos operacionais padroes
propostos pela Coordenagao de Gestao da
Qualidade da Superintendéncia de Vigilancia
Sanitaria de Minas Gerais, que estao
disponiveis no mesmo site.

ApOs cada inspegao realizada deve ser
preenchido tanto o Relatério de Inspegao
quanto o formulario VigiRisco (Planilha de
Notificagdes de Riscos e Situagao de Riscos)
para notificagao das ndo conformidades
encontradas durante as vistorias.

A agao de fiscalizagao inclui o
acompanhamento das adequagbes solicitadas




nos relatérios de inspegao, pois o
monitoramento constitui uma ferramenta
estratégica para o controle sanitario e
gerenciamento do risco.

Para o correto monitoramento desta agéao,
deve-se registrar mensalmente as inspegoes
programadas e realizadas nos
estabelecimentos de Nivel de Risco Il, com
todos os dados constantes do modelo de
Planilha de Monitoramento.

INDICADOR

Percentual de estabelecimentos classificados
como Nivel de Risco Il inspecionados pelo
municipio.

FORMULA DE CALCULO

[(N° de estabelecimentos de Nivel de Risco I
inspecionados no periodo de avaliagéo) /
(Total de estabelecimentos de Nivel de Risco
Il cadastrados pelo municipio)] x 100

META

Todos os estabelecimentos sujeitos a
vigilancia sanitaria devem ser fiscalizados.

Para fins de avaliagao deste indicador sera
considerado como meta a realizagao de
inspegao sanitaria em 80% dos
estabelecimentos sujeitos a vigilancia sanitaria
classificados como Nivel de Risco Il.

Para apuracao desta agao, serao exigidos
tanto a apresentacao da Planilha de
Monitoramento das inspec¢oes, conforme o
modelo, quanto os relatérios das inspec¢ées
realizadas. As Unidades Regionais
consultardo ainda a Planilha de Notificagdes
de Riscos e Situagao de Riscos.

Obs.: A quantidade de estabelecimentos
fiscalizados sera um dos parametros a serem
considerados na metodologia de calculo da
parcela variavel a ser definida no ambito do
Programa. Por isso, a partir do monitoramento
referente ao ano de 2023 (realizado em 2024),
deve-se atentar para o registro correto das
informacoes.

NOTA

A nota para esta agao sera definida de acordo
com o percentual de execugao da agao, em
relacao ao total de estabelecimentos deste
nivel de risco:

« Se o percentual for menor que 32% dos
estabelecimentos cadastrados, sera
atribuida a nota 0 para fins de apuragao




do resultado neste indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 32% e

menor que 56% dos estabelecimentos

cadastrados, sera atribuida a nota 0,4

para fins de apuragdo do resultado neste

indicador;

Se o percentual for maior ou igual a 56% e

menor que 68% dos estabelecimentos

cadastrados, sera atribuida a nota 0,7

para fins de apuragéo do resultado neste

indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 68% e
menor que 80% dos estabelecimentos
cadastrados, sera atribuida a nota 0,85
para fins de apuragao do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 80%
dos estabelecimentos cadastrados, sera
atribuida a nota 1 para fins de apuracao
do resultado neste indicador.

FONTE DE DADOS

- Sistema de informagéo em vigilancia
sanitaria oficial do municipio (se houver);

- Numerador (N° de estabelecimentos de Nivel
de Risco Il inspecionados no periodo de
avaliagdo): Planilha de Monitoramento das
fiscalizacdes dos estabelecimentos
classificados como baixo risco (Nivel de Risco
I), Planilha de Notificagdes de Riscos e
Situagéo de Riscos (formulario VigiRisco) e
Relatérios de Inspecéo.

- Denominador (Total de estabelecimentos de
Nivel de Risco Il cadastrados pelo municipio):
Cadastro dos estabelecimentos sujeitos a
vigilancia sanitaria do municipio e/ou Sistema
de Licenciamento Sanitario Simplificado.

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- Planilha para Cadastro Municipal de
Estabelecimentos Sujeitos ao Controle
Sanitario.

- Planilha de Monitoramento das fiscalizagoes
dos estabelecimentos classificados como
baixo risco (Nivel de Risco 1)

Estas planilhas devem necessariamente
serem apresentadas pelo Municipio para a
avaliagdo do cumprimento da agéo.

- Formulario VigiRisco (Notificacdes de Riscos
e Situagao de Riscos encontradas durante as




inspecgoes sanitarias).

- Lista-Mestra de documentos da qualidade
(http://viqilancia.saude.mq.qov.br/index.php/\Lig
ilancia-sanitaria/ > Gestao da Qualidade >
Procedimentos da Superintendéncia de
Vigilancia Sanitaria).

4. ACAO: FISCALIZAR OS ESTABELECIMENTOS CLASSIFICADOS COMO NIVEL DE

RISCO Ill (ALTO RISCO)

OBJETIVO

Verificar o cumprimento das normas sanitarias
de protecédo da saude e gerenciamento do
risco sanitario nos produtos e servigos sujeitos
a vigilancia sanitaria.

DESCRICAO

A fiscalizagdo sanitaria compreende o conjunto
de acbes para verificagdo do cumprimento das
normas sanitarias de protecdo da saude e
gerenciamento do risco sanitério na cadeia de
producéo, transporte, armazenamento,
importagéo, distribuicdo e comercializagao de
produtos e servigos sujeitos a vigilancia
sanitaria.

A Resolugdo ANVISA - RDC N° 560, de 30 de
agosto de 2021 estabelece como competéncia
a ser pactuada entre estado e municipios a
fiscalizagao sanitaria dos estabelecimentos
classificados como alto risco.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

Considerando o principio de descentralizagao
do SUS, a fiscalizacédo sanitaria deve
acontecer preferencialmente no ambito
municipal, melhor atendendo a realidade local
e o contexto social do municipio.

Para a organizagao das agdes de Vigilancia
Sanitaria, a RDC n. 560/2021 estabelece que
o licenciamento e a inspegéo de
estabelecimentos que realizam atividades de
alto risco sanitario devem ser objeto de
pactuagao entre Estados e Municipios.

No entanto, o municipio que ja possui
estrutura e ja realiza a fiscalizagéo de
estabelecimentos de Nivel Il deve continuar
exercendo esta competéncia, evitando que
estes estabelecimentos sejam ?devolvidos?
para fiscalizagdo estadual, assegurando,
assim, o cumprimento mais assertivo do
principio de descentralizagéo do SUS.

O PDVISA estabelece um rol de atividades de
alto risco que séo objeto de descentralizagao,

enumeradas em seus anexos. A competéncia




municipal para licenciamento de cada tipo de
estabelecimento classificado como Nivel de
Risco I, segundo seu porte populacional, esta
descrita no Anexo Il desta Resolugéo.

Conforme Resolugdo SES/MG n° 7.426, de 25
de fevereiro de 2021, os estabelecimentos
classificados como Nivel de Risco Il devem
ser licenciados pela vigilancia sanitaria
mediante a realizagdo de inspecao sanitaria
prévia ao inicio de funcionamento da empresa.

O licenciamento sanitario é o ato legal que
permite o funcionamento de estabelecimentos,
constatada sua conformidade com requisitos
legais e regulamentares.

A Vigilancia Sanitaria municipal devera
programar tanto as inspegdes de rotina,
quanto as advindas de denuncias, solicitagdes
de 6rgaos de controle e outras demandas
relacionadas, utilizando, para tanto, a Planilha
de Cadastro Municipal de Estabelecimentos
sujeitos ao controle sanitario.

A programacgao da inspegao sanitaria para
inicio das atividades de estabelecimentos de
alto risco deve ser realizada a partir do
requerimento de concessao do Licenciamento
Sanitario e de forma a atender a solicitagéo
em prazo razoavel.

As inspecdes sanitarias para fins de
renovagao do licenciamento sanitario devem
ser programadas para antes do prazo de
vencimento do alvard. A vigilancia sanitaria
deve utilizar a Planilha de Cadastro Municipal
de Estabelecimentos para o controle de prazos
de validade dos alvaras e planejamento
dessas inspecgdes.

Conforme a Resolugdo ANVISA - RDC N° 560,
de 30 de agosto de 2021, a inspegdo sanitaria
€ o conjunto de procedimentos técnicos e
administrativos que visa a protecdo da satde
individual e coletiva, por meio da verificagéo in
loco do cumprimento dos marcos legal e
regulatério sanitarios relacionados as
atividades desenvolvidas e as condigoes
sanitarias de estabelecimentos, processos e
produtos. A inspegéo permite a adogao de
medidas de orientagéo e corregao de
situagdes que possam causar danos a satide
da populacgao.

Para a realizagao dessa agao, o setor de




vigilancia sanitaria deve utilizar a legislagao
pertinente a cada estabelecimento, assim
como os respectivos roteiros de inspecao,
consultando o site do Portal da Vigilancia em
Saude a fim de obter esses documentos
atualizados. Para o processo de condugao de
inspecao e elaboragao de relatorio de
inspecao sanitaria é recomendavel seguir as
orientacdes dos procedimentos operacionais
padroes propostos pela Coordenagao de
Gestao da Qualidade da Superintendéncia de
Vigilancia Sanitaria de Minas Gerais, que
estdo disponiveis no mesmo site.

Ap6s cada inspegao realizada deve ser
preenchido tanto o Relatério de Inspegao
quanto o formulario VigiRisco (Planilha de
Notificacdes de Riscos e Situagao de Riscos)
para notificagao das nao conformidades
encontradas durante as vistorias.

A acéo de fiscalizagado inclui o
acompanhamento das adequagdes solicitadas
nos relatérios de inspegao, pois o
monitoramento constitui uma ferramenta
estratégica para o controle sanitario e
gerenciamento do risco.

Para o correto monitoramento desta agéao,
deve-se registrar mensalmente as inspegoes
programadas e realizadas nos
estabelecimentos de Nivel de Risco lll, com
todos os dados constantes do modelo de
Planilha de Monitoramento.

INDICADOR

Percentual de estabelecimentos classificados
como Nivel de Risco lll sob fiscalizagao
municipal inspecionados.

FORMULA DE CALCULO

[(N° de estabelecimentos de Nivel de Risco llI
sob fiscalizagdo municipal inspecionados no
periodo avaliado) / (Total de estabelecimentos
de Nivel de Risco lll cadastrados pelo
municipio)] x 100

META

Todos os estabelecimentos sujeitos a
vigilancia sanitaria devem ser fiscalizados.

Para fins de avaliacdo deste indicador sera
considerado como meta a realizagdo de
inspecao sanitaria em 100% dos
estabelecimentos classificados como Nivel de
Risco 1l sob fiscalizagdo municipal.

Para apuragéo desta agéo, serao exigidos




tanto a apresentagdo da planilha de
programacéo das inspegoes, conforme o
modelo, quanto os relatérios das inspec¢des
realizadas. As Unidades Regionais
consultardo ainda a Planilha de Notificagées
de Riscos e Situagao de Riscos.

Obs.: A quantidade de estabelecimentos
fiscalizados sera um dos parametros a serem
considerados na metodologia de calculo da
parcela variavel a ser definida no ambito do
Programa. Por isso, a partir do monitoramento
referente ao ano de 2023 (realizado em 2024),
deve-se atentar para o registro correto das
informacoes.

NOTA

A nota para esta agdo sera definida de acordo
com o percentual de execugéo da agdo, em
relagé@o ao total de estabelecimentos deste
nivel de risco sob competéncia municipal:

« Se o0 percentual for menor a 40%, sera
atribuida a nota 0 para fins de apuracao
do resultado neste indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 40% e

menor que 70% dos estabelecimentos

cadastrados, sera atribuida a nota 0,4

para fins de apuragao do resultado neste

indicador;

Se o percentual for maior ou igual a 70% e

menor que 85% dos estabelecimentos

cadastrados, sera atribuida a nota 0,7

para fins de apuragao do resultado neste

indicador;

» Se o percentual for maior ou igual a 85% e

menor que 100% dos estabelecimentos

cadastrados, sera atribuida a nota 0,85

para fins de apuragéo do resultado neste

indicador;

Se o percentual for igual a 100% dos

estabelecimentos cadastrados, sera

atribuida a nota 1 para fins de apuragao
do resultado neste indicador.

FONTE DE DADOS

- Sistema de informagao em vigilancia
sanitaria oficial do municipio (se houver);

- Numerador (N° de estabelecimentos de Nivel
de Risco Il sob fiscalizagdo municipal
inspecionados no periodo de avaliagéo):
Planilha de Notificagées de Riscos e Situagao
de Riscos (formulério VigiRisco), Planilha de




Monitoramento das fiscalizagdes dos
estabelecimentos classificados como alto risco
(Nivel de Risco lll) e Relatdrios de Inspecao.

- Denominador (Total de estabelecimentos de
Nivel de Risco lll cadastrados pele municipio):
Cadastro dos estabelecimentos sujeitos a
vigilancia sanitaria do municipio.

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- Planilha Modelo para Cadastro Municipal de
Estabelecimentos Sujeitos ao Controle
Sanitario

- Planilha Modelo de Monitoramento das
fiscalizagoes dos estabelecimentos

classificados como alto risco (Nivel de Risco
)

Estas planilhas devem necessariamente
serem apresentadas pelo Municipio para a
avaliacao do cumprimento da agao.

- Formulario VigiRisco (Notificagbes de Riscos
e Situacao de Riscos encontradas durante as
inspegdes sanitarias).

- Lista-Mestra de documentos da qualidade
(http://vigilancia.saude.mg.gov.br/index.php/vig
ilancia-sanitaria/ > Gestao da Qualidade >
Procedimentos da Superintendéncia de
Vigilancia Sanitaria).

5. ACAO: REALIZAR AVALIACAO DE PROJETOS ARQUITETONICOS DOS
ESTABELECIMENTOS SUJEITOS AO CONTROLE SANITARIO DE ALTO RISCO SOB

FISCALIZACAO MUNICIPAL

OBJETIVO

Verificar o cumprimento das normas sanitarias
de protecdo da saude e gerenciamento do
risco sanitario nos estabelecimentos de alto
risco sujeitos a vigilancia sanitaria.

DESCRICAO

A avaliacdo de projetos arquitetdnicos pela
VISA identifica se as solugdes técnicas de
arquitetura e de engenharia adotadas no
projeto fisico dos estabelecimentos sujeitos ao
controle sanitario atendem a legislacao
sanitaria vigente proporcionando condi¢oes
adequadas a realizagdo das atividades do
estabelecimento.

A Resolugdo SES/MG n° 7.426, de 25 de
fevereiro de 2021, define que os
estabelecimentos classificados como Nivel de
Risco Il devem ter seus projetos
arquitetdnicos aprovados pela vigilancia
sanitaria. Na supracitada Resolugéo também




sao descritas as excegdes a essa regra.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

A analise de projetos arquiteténicos requer
profissionais habilitados, sendo estes
arquitetos ou engenheiros civis capacitados
pela VISA estadual e lotados ou em exercicio
na Prefeitura municipal.

Os profissionais capacitados e habilitados ao
desempenho destas atividades ndo poderao
ter nenhum impedimento ético-legal para o
exercicio desta atividade, principalmente no
que se refere a serem responsaveis técnicos
pela elaboragao de projetos arquiteténicos da
area da saude sob o escopo de agédo da
Vigilancia Sanitaria.

A estruturagao do servigo de avaliacdo de
projeto arquiteténico com profissional
capacitado pela Vigilancia Sanitaria Estadual é
recomendada aos municipios com populagao
acima de 100.000 habitantes.

A cada avaliagao do projeto devera ser emitido
documento informando se o projeto fisico
analisado esta ou ndo em conformidade com
os critérios e as normas estabelecidas para
cada tipo de estabelecimento.

A vigilancia sanitaria deve atender aos
requerimentos de avaliagao de projeto dentro
do prazo determinado pelo Municipio.

Para a adequada execugao desta agao, deve-
se registrar mensalmente as datas de entrada
das solicitagcdes e de resposta ao solicitante
(seja por meio do Parecer de aprovagao, seja
por meio do relatério que aponte as
pendéncias).

INDICADOR

Percentual de projetos arquitetdnicos de
estabelecimentos sujeitos ao controle sanitario
municipal avaliados no prazo determinado pelo
Municipio.

FORMULA DE CALCULO

(N° de projetos arquiteténicos avaliados no
prazo, no periodo avaliado / N° de solicitagées
de avaliagao de projetos arquitetdnicos no
periodo avaliado) X 100.

META

100% dos requerimentos de avaliagdo de
projetos arquiteténicos analisados no prazo
determinado pelo Municipio.

Obs. Exigido para municipios acima de
100.000 habitantes.




Para apuragdo desta agao, sera exigida a
apresentagao da Planilha de
Acompanhamento e Controle dos
Requerimentos de Avaliagao de Projetos
Arquitetdnicos, conforme o modelo.

Obs.: A quantidade de avaliages sera um dos
parametros a serem considerados na
metodologia de calculo da parcela variavel a
ser definida no ambito do Programa. Por isso,
a partir do monitoramento referente ao ano de
2023 (realizado em 2024), deve-se atentar
para o registro correto das informagdes.

NOTA

A nota para esta agédo sera definida de acordo
com o percentual de execugao da agéo, de
acordo com as seguintes regras:

« Se o percentual for menor a 40%, sera
atribuida a nota 0 para fins de apuragao
do resultado neste indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 40% e
menor que 70%, sera atribuida a nota 0,4
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 70% e
menor que 85%, sera atribuida a nota 0,7
para fins de apuragédo do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 85% e
menor que 100%, sera atribuida a nota
0,85 para fins de apuragao do resultado
neste indicador;

« Se o percentual for igual a 100%, sera
atribuida a nota 1 para fins de apuragao
do resultado neste indicador.

FONTE DE DADOS

Planilha de Acompanhamento e Controle dos
requerimentos de avaliagao de projetos
arquitetonicos solicitados ao municipio.

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- Planilha de Acompanhamento e Controle dos
requerimentos de avaliagao de projetos
arquitetdnicos solicitados ao municipio

6. ACAO: INSTAURAR, TRAMITAR E JULGAR PROCESSO ADMINISTRATIVO

SANITARIO

OBJETIVO

Municipio ter plenas condi¢bes de apurar, por
meio de processo administrativo proprio, as
infragdes a legislagao sanitaria vigente.

DESCRICAO

A Administragdo Publica, para registro de seus




atos, controle da conduta de seus agentes e
solugéo de controvérsias dos administrados,
utiliza-se de diversificados procedimentos que
recebem a denominagéo comum de processo
administrativo. E uma sucess3o itineraria e
encadeada de atos administrativos que
tendem, todos, a um resultado final e
conclusivo.

O Processo Administrativo Sanitario (PAS) é
uma espécie de processo administrativo que
tem por objetivo apurar a possivel ocorréncia
de infragbes a legislagao sanitaria.

Nos termos do art. 113 da Lei Estadual
13.317/99 as infragdes a legislagao sanitaria
serao apuradas por meio de processo
administrativo proprio, iniciado com a lavratura
do auto de infragao.

O estabelecimento autuado dever ser
devidamente notificado para que haja a
instauragdo valida do PAS.

O municipio acima de 100 mil habitantes deve
ser capaz de instaurar, tramitar e julgar os
PAS em todas as instancias, seguindo os ritos
e prazos estabelecidos na legislagao.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

Uma vez identificada a infragdo sanitaria, o
municipio devera lavrar atos administrativos
que visam apurar/prevenir/coibir/corrigir
situagbes de risco a saude individual ou
coletiva.

Para instaurar, tramitar e julgar o Processo
Administrativo Sanitario (PAS) é necessario ter
definido em legislagao o devido rito
administrativo processual. O municipio devera
seguir o rito previsto em lei municipal, ou, na
auséncia desta, aplicar o rito previsto no
Cadigo de Saude Estadual (Lei Estadual n°
13.317/1999).

Para os Municipios que utilizam o rito previsto
no Codigo de Saude Estadual, é necessaria a
regulamentagéo por parte do Municipio acerca
da composigao e funcionamento das
instancias julgadoras.

Para os Municipios que possem legislagao
propria, € necessario que tenham condigcdes
de instaurar/tramitar e julgar o PAS em todas
as instancias previstas na legislagao
municipal.

A estruturagdo do Processo Administrativo




Sanitario é recomendada a todos 0s
municipios, mas no ambito deste programa
sera monitorada nos municipios com
populagédo acima de 100.000 habitantes.

Com vistas a garantir o adequado
conhecimento acerca do rito estabelecido no
Codigo de Saude Estadual, a SES/MG, a
Vigilancia Sanitaria Estadual devera promover
Oficinas junto as Vigilancias Sanitarias dos
Municipios acima de 100 mil habitantes para
propiciar o detalhamento das condigdes
necessarias para a execugao desta agao.

INDICADOR

Municipios acima de 100 mil habitantes
realizando fiscalizagdes/inspegdes sanitarias e
sendo capazes de apurar as infragoes
sanitarias através da instauracgao, tramitagao e
julgamento do Processo Administrativo
Sanitario em todas as instancias, seguindo os
ritos e prazos estabelecidos na legislagao.

No ano de 2023 ser3o realizadas as Oficinas
conforme cronograma elaborado, sendo
importante a participaga@o dos técnicos
municipais envolvidos no PAS bem como de
sua procuradoria.

Para o ano de 2023 sera considerado
cumprido o indicador quando o Municipio
acima de 100 mil habitantes apresentar a
comprovagao de participagao na Oficina
realizada pela SES/MG (Certificado de
Participacao) e:

- Para os municipios que utilizam a Lei
Estadual 13.317/99: Ter legislagao publicada
acerca das instancias julgadoras e comprovar
que possui condi¢des de instaurar/tramitar e
julgar o Processo Administrativo Sanitario nas
3 instancias previstas na lei estadual.

- Para os municipios que utilizam o Codigo
Sanitario Municipal ou equivalente: Apresentar
a legislagao municipal e outros documentos
que comprovem que possui condigoes de
instaurar/tramitar e julgar o Processo
Administrativo Sanitario em todas as
instancias previstas na legislagdo municipal.

Para o ano de 2024 sera considerado
cumprido o indicador quando as infragoes
sanitarias constatadas pelo municipio acima
de 100 mil habitantes sejam apuradas por
meio do Processo Administrativo Sanitario,
observado os ritos e prazos estabelecidos na




legislagao.

Os municipios devem apresentar cépia de pelo
menos um PAS instaurado ou justificar que
nao houve constatagdo de nenhuma infragéo
sanitaria.

FORMULA DE CALCULO

A avaliagdo deste indicador ¢ qualitativa e a
resposta do Municipio deve ser registrada de
acordo com as seguintes opgdes:

2023:

« O Municipio participou da Oficina pela
SES/MG.

« O Municipio nao participou da Oficina pela
SES/MG.

O Municipio possui rito definido e apura e
julga os processos administrativos
sanitarios.

« O Municipio apresentou o Cdodigo
Municipal e regulamentos do rito e das
instancias julgadoras - Municipio possui
Cadigo Sanitario Municipal.

« O Municipio apresentou Cédigo Sanitario
Municipal, mas nao apresentou os
regulamentos - Municipio possui Cédigo
Sanitario Municipal.

+ O Municipio apresentou Codigo Sanitario
Municipal, mas nao necessita de
regulamentacgéo - Municipio possui Cédigo
Sanitario Municipal.

« O Municipio apresentou a regulamentacgéao
acerca da composicao e funcionamento
das instancias julgadora publicada -
Municipio que utiliza o Cédigo de Saude
Estadual.

« O Municipio ndo tem Codigo de Satde

Municipal e ndo apresentou a Resolugao.
2024:

« O Municipio apresentou os formulérios,
bem como pelo menos um processo
administrativo instaurado.

+ O Municipio apresentou os formularios,
mas nao justificou/apresentou a
instauragéo de pelo menos um processo
administrativo sanitario.

+ O Municipio nao apresentou formularios
nem documentos relacionados ao
processo administrativo instaurado.




META

Municipio com rito administrativo para PAS
definido; capaz de lavrar atos administrativos
que visam apurar/prevenir/coibir/corrigir a
ocorréncia de infragdes sanitarias; com
apuracao das infragdes sanitarias por meio da
instauracéo, tramitagao e julgamento de PAS
em todas as suas instancias.

Obs. Exigido para municipios acima de
100.000 habitantes.

NOTA

Para o ano de 2023 a nota sera atribuida
somando-se a pontuagao dos dois
componentes da meta:

COMPONENTE 01:

« O Municipio participou da Oficina pela
SES/MG = 0,5 pontos
« O Municipio ndo participou da Oficina pela
SES/MG = 0 pontos
COMPONENTE 02:

« O Municipio possui rito definido e apura e
julga os processos administrativos
sanitarios; ou O Municipio apresentou o
Cddigo Municipal e regulamentos do rito e
das instancias julgadoras; ou O Municipio
apresentou Codigo Sanitario Municipal,
mas nao necessita de regulamentagao; ou
O Municipio apresentou a regulamentagao
acerca da composigao e funcionamento
das instancias julgadora publicada -
Municipio que utiliza o Cédigo de Saude
Estadual = 0,5 pontos

O Municipio apresentou Cédigo Sanitario
Municipal, mas nao apresentou os
regulamentos; ou O Municipio nao tem
Cdédigo de Saude Municipal e nao

apresentou a Resolugédo = 0 pontos
Para o ano de 2024:

« O Municipio apresentou os formularios,
bem como pelo menos um processo
administrativo instaurado = 1 ponto.

« O Municipio apresentou os formularios,
mas nao justificou/apresentou a
instauragao de pelo menos um processo
administrativo sanitario = 0,5 pontos.

« O Municipio ndo apresentou formularios
nem documentos relacionados ao
processo administrativo instaurado = 0




pontos.

FONTE DE DADOS

- Cédigo Sanitario Municipal ou Lei Municipal
equivalente.

- Preenchimento de formularios oficiais
(auto/termo, notificagéo).

- Publicagéo oficial de regulamentacg&o acerca
da composigao e funcionamento das
instancias julgadoras para os Municipios que
utilizam a Lei Estadual 13.317/1999.

- Lista de presenca/certificados da participagao
nas oficinas.

- Manual para elaboragdo do Cédigo Sanitario
para o Sistema Nacional de Vigilancia
Sanitaria ? SNVS (disponivel em
https://www.gov.br/anvisa/pt-br)

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- Manual do Processo Administrativo Sanitario

l 7. ACAO: REALIZAR ACOES EDUCATIVAS PARA A POPULACAO E SETOR REGULADO

OBJETIVO

Fortalecer a consciéncia sanitaria da
populagao por meio de agdes de educacao e
comunicagao em saude.

DESCRICAO

Desenvolver agbes que promovam a produgao
e disseminagao da informagao em vigilancia
sanitaria com atividades educativas para a
populacgao e setor regulado.

As agbes devem ter carater de comunicacgéo
do risco sanitario, conter orientacdes e boas
praticas de funcionamento/producéo de
produtos e servigos sujeitos a vigilancia
sanitaria e disseminacgao de outras
informagdes conforme necessidade e
avaliagao da vigilancia sanitaria municipal.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

A partir da identificagé@o de riscos e situagoes
de risco durante as inspegdes sanitarias, bem
como do perfil de atividades econdmicas
presentes no territério, 0 municipio deve
desenvolver agdes de educagéo e
comunicagao em salde para a populagdo e
setor regulado.

A SES/MG disponibilizara periodicamente lista
regionalizada (lista positiva) com a relagéo dos
riscos mais notificados pelos municipios no
ano anterior ao monitoramento. O municipio
devera realizar pelo menos 2 (duas) agoes
educativas dessa lista positiva e as outras 2




(duas) agdes a sua livre escolha.

Deve-se atuar de forma ativa para promover
espacos compartilhados de atuagao dos
setores envolvidos na produgao da saude
(Secretaria de Agricultura, Educacao,
Assisténcia Social, PROCON, etc) e agoes
que contribuam para fortalecer a consciéncia
sanitaria da sociedade e setor regulado na
percepgao do risco sanitario (campanhas
educativas, informes, boletins, reunides
técnicas, etc).

Deve-se ainda preparar e planejar as agdes de
forma oportuna, por meio de elaboragéo de
materiais educativos e divulgagéo de convites
ao publico-alvo nos canais de comunicagao
adequados, fazer os registros do evento por
meio de listas de presenca, fotografias
(eventos presenciais) e impressoes de tela
(eventos online).

Por fim, recomenda-se o monitoramento das
acoes realizadas a cada més, anotando-se o
numero de eventos, palestras, reunides, aulas,
oficinas, pecas teatrais e demais atividades de
divulgagdo de temas relacionados a vigilancia
sanitaria.

INDICADOR

Numero de agdes educativas realizadas no
ano.

FORMULA DE CALCULO

Soma do numero de agdes educativas
realizadas pelo Municipio no ano.

META

Promover no minimo 4 agoes educativas no
ano, com foco nos riscos encontrados nas
inspecgdes sanitarias em produtos e servigos
sujeitos a Vigilancia Sanitaria. Dentre essas 4
agdes, 0 municipio devera comprovar que
realizou pelo menos 2 (duas) agdes educativas
da lista positiva.

NOTA

4 ou mais acdes educativas realizadas = 1
ponto

3 acoes educativas realizadas = 0,85 pontos
2 acdes educativas realizadas = 0,5 pontos
1 agéo educativa realizada = 0,3 pontos

Nenhuma ag&o educativa realizada = 0 pontos

FONTE DE DADOS

Materiais educativos, listas de presenca de
reunides técnicas, registros fotograficos, entre
outros.




8. ACAO: CAPACITAR OS TECNICOS MUNICIPAIS PARA ATUAGAO EM VIGILANCIA

SANITARIA E VIGILANCIA AMBIENTAL

OBJETIVO

Fortalecer o corpo técnico municipal nos
conhecimentos e praticas necessarios a
atuagao da vigilancia sanitaria e vigilancia
ambiental.

DESCRICAO

Promover a participagdo de todos os
colaboradores das Visas municipais (técnicos,
inspetores, fiscais, administrativos) em cursos
e capacitagoes voltados para a vigilancia
sanitaria, fortalecendo a capacidade de
resposta do municipio.

A formagao inicial e continuada do profissional

de vigilancia sanitaria é agdo fundamental para
o fortalecimento e desenvolvimento adequado

das agdes da area.

Quando existentes programas de qualificacdo
e capacitagdes desenvolvidos pelo grupo
tripartite do SNVS ou pela Vigilancia Sanitaria
Estadual disponiveis no Portal da Vigilancia
em Saude, os municipios devem seguir os
treinamentos para atendimento dos critérios de
qualificagdo e capacitagédo para cada
colaborador conforme area de atuacéo.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

A partir da identificagédo do perfil de atividades
econdmicas e tecnologia de satde disponivel
no municipio, o setor de vigilancia sanitaria
deve fornecer para seus técnicos capacitacoes
e treinamentos nas tematicas e
regulamentagdes relacionadas.

Cursos de qualificagéo e atualizacdo
profissional s@o disponibilizados pela
Secretaria de Estado de Saude por meio do
Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA) da
SES; Percurso Formativo do Fiscal Sanitério,
bem como outras capacitagdes e treinamentos
realizados pelas Unidades Regionais de
Saude.

A ANVISA e outras instituicdes também
fornecem agdes de capacitagéo ao trabalhador
de vigilancia sanitaria.

Percentual de colaboradores da vigilancia

INDICADOR sanitaria municipal capacitados no periodo
avaliado
FORMULA DE CALCULO (Numero de colaboradores da vigilancia

sanitaria municipal que receberam pelo menos




uma capacitagdo no periodo avaliado) /
(Ntmero total de colaboradores da vigilancia
sanitaria municipal)

META

Todos os colaboradores da vigilancia sanitaria
municipal com pelo menos uma capacitagao
em vigilancia sanitaria, quer seja AVA,
treinamentos tedricos ou praticos, referente ao
ano avaliado (100% da meta).

NOTA

Todos os colaboradores da vigilancia sanitaria
municipal com pelo menos uma capacitagao
em vigilancia sanitaria, quer seja AVA,
treinamentos tedricos ou praticos, referente ao
ano avaliado (100% da meta) = 1 pontos

Maior ou igual a 50% e menos que 100% dos
colaboradores da vigilancia sanitaria municipal
com pelo menos uma capacitagao em
vigilancia sanitaria, quer seja AVA,
treinamentos tedricos ou praticos, referente ao
ano avaliado = 0,5 pontos

Menos que 50% dos colaboradores da
vigilancia sanitaria municipal com pelo menos
uma capacitagao em vigilancia sanitaria, quer
seja AVA, treinamentos tedricos ou praticos,
referente ao ano avaliado = 0 pontos

FONTE DE DADOS

- Certificado de conclusao de curso

- Certificado de participagdo em treinamentos
e capacitagoes

- Lista atualizada dos colaboradores
identificando /fungdes na Visa

- Comprovagao de participagao em
inspecgao(des) com a finalidade de capacitagao
pratica (lista de presenga, auto/termo ou
assinatura no relatério de inspegéo)

- Ato de nomeagcao/designacao do servidor
e/ou folha de frequéncia, que comprove a
unidade de exercicio do servidor.

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- AVA SES (http://ava.saude.mg.gov.br/)

- Percurso Formativo do Fiscal Sanitario
(http://esp.mg.gov.br)

- Moodle ANVISA
(https://aorendizaqem.anvisa.qov.br/)

- Hospital Moinhos de Vento
(httos://edx.hospitalmoinhos.orq.br/)

- Enap - Escola Nacional de Administragao




Publica (https://enap.gov.br/pt/)

9. ACAO: CADASTRAR AS FORMAS DE ABASTECIMENTO DE AGUA NO SISAGUA

OBJETIVO

Identificar as formas de abastecimento de
agua para consumo humano do municipio e a
populagao que faz uso dessas fontes de agua,
para possibilitar a ado¢do de medidas no
ambito da vigilancia.

DESCRICAO

Trata-se do cadastro das formas de
abastecimento (SAl - Solugado Alternativa
Individual, SAC - Solugéo Alternativa Coletiva,
SAA ? Sistema de Abastecimento de Agua e
carro pipa) dos municipios e a descricdo da
populagdo que faz uso dessas formas como
fonte de agua para consumo humano.

A populagao total do municipio de acordo com
o IBGE deve ter forma de abastecimento de
agua para consumo humano conhecida e
cadastrada no SISAGUA.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

Atualizar no SISAGUA as formas de
abastecimento ja cadastradas.

Realizar busca ativa de formas de
abastecimento utilizadas pela populagéo do
municipio, ainda ndo cadastradas.

Realizar o cadastro destas formas de
abastecimento corretamente no SISAGUA
através do preenchimento do formulario
especifico.

Os formularios de cadastro das formas de
abastecimento estao disponiveis no SISAGUA.

O municipio que tiver davidas deve contatar
previamente a referéncia técnica regional
sobre acesso ao SISAGUA, consultar material
técnico disponivel na pagina do SISAGUA ou
no Instrutivo da Vigilancia.

INDICADOR

Percentual da populagao municipal com
forrr[as de abastecimento cadastradas no
SISAGUA.

FORMULA DE CALCULO

(Quantidade de pessoas com formas de
abastecimento conhecida cadastradas no
SISAGUA, no periodo avaliado / Populagdo do
municipio conforme IBGE) X 100.

META

70% da populagdo com formas de
abastecimento cadastradas no SISAGUA.




Para apuragao desse indicador, a meta sera
considerada cumprida quando pelo menos
70% da populagao tiver a forma de
abastecimento cadastrada, de acordo com 0s
dados extraidos no SISAGUA até o 10° dia util
do més de fevereiro do ano subsequente.

NOTA

A nota para esta agao sera definida de acordo
com o percentual de execugao da agao, de
acordo com as seguintes regras:

. Se o percentual for menor a 40%, sera
atribuida a nota 0 para fins de apuragao
do resultado neste indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 40% e
menor que 50%, sera atribuida a nota 0,4
para fins de apuragdo do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 50% e
menor que 60%, sera atribuida a nota 0,7
para fins de apuragdo do resultado neste
indicador,;

« Se o percentual for maior ou igual a 60% e
menor que 70%, sera atribuida a nota 0,85
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 70%,
sera atribuida a nota 1 para fins de
apuracgao do resultado neste indicador.

FONTE DE DADOS

Sistema de Informagao de Vigilancia da
Qualidade da Agua para Consumo Humano
(SISAGUA).

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- Ministério da Saude. Programa Nacional de
Vigilancia em Saude Ambiental relacionada a
qualidade da agua para consumo, 2005.
Ministério da Saude.

- Portaria de Consolidagao N°5 de 28/09/2017,
Anexo XX, alterado pela Portaria GM/MS N°
888, de 4/05/2021, que dispde sobre 0s
procedimentos de controle e de vigilancia da
qualidade da agua para consumo humano e
seu padréo de potabilidade. Ministério da
Saude.

- Manual de procedimentos de vigilancia em
satde ambiental relacionada a qualidade da
agua para consumo humano. BRASIL, 2006.

- Manual de procedimentos de entrada de
dados do Sistema de Informagéao de Vigilancia




da Qualidade da Agua para consumo humano.
BRASIL, 2016.

10. ACAO: REALIZAR VIGILANCIA DA QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO
HUMANO - ANALISE MENSAL DO PARAMETRO ?COLIFORMES TOTAIS?

OBJETIVO

Realizar a vigilancia municipal da qualidade da
agua para consumo humano para identificar e
intervir sobre os potenciais riscos a satde
relacionados ao consumo de agua fora dos
padrdes de potabilidade exigidos pela Portaria
de Consolidagéo n° 05, de 28/09/2017, Anexo
XX, alterado pela Portaria GM/MS N° 888, de
4/05/2021, referente ao parametro ?Coliformes
Totais?.

DESCRICAO

Trata-se da execugéo do percentual minimo
de analises de agua para consumo humano,
referente ao parametro ?Coliformes Totais?,
da Diretriz Nacional do Plano de Amostragem
de VIGIAGUA, incluida a insercdo dos dados
no SISAGUA no prazo estabelecido.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

Conforme estabelecido no Artigo 13 da norma
de potabilidade vigente, os municipios
possuem a competéncia legal de executar as
acoes para o monitoramento de vigilancia da
qualidade da agua para consumo humano, de
acordo com as diretrizes estabelecidas pelo
Ministério da Saude.

Neste sentido, o primeiro passo é conhecer as
normas vigentes, os parametros estabelecidos
e o Plano de amostragem municipal disponivel
no SISAGUA >>> Vigilancia >>> Plano de
Amostragem. Neste Plano, o municipio tera
ciéncia do numero minimo de amostras que
devera coletar para analise, considerando as
suas especificidades e de acordo com as
diretrizes nacionais.

Para o exercicio desta competéncia o
municipio devera se estruturar através de
estratégias como:

« Estruturagdo da rede municipal de
laboratérios para a realizagao das anélises
de agua

« Utilizagdo da rede estadual de laboratdrios
publicos (Funed e laboratérios de
referéncia regional)

« Execucao da agéo através de consércios

« Contratagao de servicos de laboratérios
particulares devidamente credenciados ou




conveniados de acordo com a lei.
E responsabilidade do municipio a definigao
da melhor estratégia, apos criteriosa avaliagao
da sua situagao, considerando seus recursos
financeiros e sua capacidade administrativa e
técnica para a execugao da agao.

O Estado devera contribuir, de forma
complementar, conforme a Lei n. 8080/1990,
com apoio técnico, orientagcdes e na execugao
respeitando os principios do Sistema Unico de
Saude (SUS), e considerando as prioridades,
os objetivos, o nivel de descentralizagao e
capacidade operacional da rede estadual de
laboratérios.

Os municipios que comprovadamente ainda
ndo possuem condigdes para a realizagao de
analises e utilizam a rede estadual de
laboratérios sdo responsaveis pelas coletas de
amostras e deverao alinhar com as URS a
retirada do material a ser utilizado para estas
coletas. Neste caso, o laboratério das URS
como o responsavel pela realizagéo das
analises devera prestar orientagdes técnicas
ao municipio quanto a forma correta da coleta
de amostras.

Ap6s a liberagdo do resultado das analises, o
municipio devera realizar a validagao ou
digitagao dos laudos de vigilancia no
SISAGUA.

O municipio que tiver duvidas ou problemas
para a validagdo dos laudos , devera contatar
a referéncia técnica regional.

Os dados de execugao do plano de
amostragem municipal devem ser registrados
no sistema de informacdo SISAGUA até o
ultimo dia do més subsequente a cada més de
execugao da analise.

A incluséo dos dados de vigilancia no
SISAGUA até o ultimo dia do més
subsequente a cada més de execugao da
analise atua como um diagrama de controle,
possibilitando, em tempo oportuno, a
identificacdo de eventos perigosos ou perigos
que possam interferir na qualidade da agua
produzida e, por consequéncia, situacoes de
risco a saude publica. A identificagéo desses
eventos em tempo oportuno permite a adogao
de medidas junto aos responsaveis pelo
abastecimento de agua, para que adotem




agoes corretivas e medidas de controle nas
instalagdes e nos procedimentos de operacao
e manutenc¢ao do sistema de abastecimento.

INDICADOR

Percentual de analise mensal, para o
parametro "Coliformes Totais", de vigilancia da
qualidade da agua para consumo humano
(VIGIAGUA).

FORMULA DE CALCULO

(Numero de amostras de agua analisadas para
o parametro Coliforme Total, no periodo
avaliado / Total de amostras definido para o
municipio conforme Diretriz Nacional do Plano
de amostragem de VIGIAGUA para o
parametro Coliforme Total, no periodo
avaliado) X 100.

META

Executar mensalmente o minimo de 60% do
plano municipal de amostragem de VIGIAGUA
para o parametro ?coliformes totais?.

Para apuragao desse indicador, a meta sera
considerada cumprida quando for executado o
minimo de 60% da Diretriz Nacional do plano
de amostragem definido para o ano avaliado,
de acordo com os dados extraidos no
SISAGUA no 10° dia atil do més de fevereiro
do ano subsequente.

NOTA

A nota para esta agao sera definida de acordo
com o percentual de execugao da agao, de
acordo com as seguintes regras:

« Se o percentual for menor a 30%, sera
atribuida a nota 0 para fins de apuracao
do resultado neste indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 30% e
menor que 40%, sera atribuida a nota 0,4
para fins de apuragao do resultado neste
indicador;

» Se o percentual for maior ou igual a 40% e
menor que 50%, sera atribuida a nota 0,7
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 50% e
menor que 60%, sera atribuida a nota 0,85
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador;

» Se o percentual for maior ou igual a 60%,
sera atribuida a nota 1 para fins de
apuragao do resultado neste indicador.

FONTE DE DADOS

Sistema de Informagao de Vigilancia da




Qualidade da Agua para Consumo Humano
(Sisagua).

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- Ministério da Saude. Programa Nacional de
Vigilancia em Saude Ambiental relacionada a
qualidade da agua para consumo, 2005.
Ministério da Saude.

- Portaria de Consolidagao N°5 de 28/09/2017,
Anexo XX, alterado pela Portaria GM/MS N°
888, de 4/05/2021, que dispde sobre 0s
procedimentos de controle e de vigilancia da
qualidade da agua para consumo humanc e
seu padréo de potabilidade. Ministério da
Saude.

- Diretriz Nacional do Plano ge Amostragem da
Vigilancia da Qualidade da Agua para

LC_onsumo Humano. Ministério da Saude, 2016.

11. ACAO: REALIZAR VIGILANCIA DA QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO
HUMANO ? ANALISE MENSAL DO RESIDUAL DE AGENTE DESINFETANTE
(PARAMETRO: CLORO RESIDUAL LIVRE, CLORO RESIDUAL COMBINADO OU

DIOXIDO DE CLORO)

OBJETIVO

Realizar a vigilancia municipal da qualidade da
agua para consumo humano para identificar e
intervir sobre os potenciais riscos a saude
relacionados ao consumo de agua fora dos
padrdes de potabilidade exigidos pela Portaria
de Consolidagéo n° 05, de 28/09/2017, Anexo
XX, alterado pela Portaria GM/MS N° 888, de
4/05/2021, referente ao parametro ?Residual
do Agente Desinfetante?.

DESCRICAO

Trata-se da execugao de percentual minimo
de analises de agua para consumo humano,
referente ao parametro ?Residual do Agente
Desinfetante? ? RAD, da Diretriz Nacional do
Plano de Amostragem de VIGIAGUA, incluida
a insercdo dos dados no SISAGUA no prazo
estabelecido.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

Conforme estabelecido no Artigo 13 da norma
de potabilidade vigente, os municipios
possuem a competéncia legal de executar as
acdes para o monitoramento de vigilancia da
qualidade da agua para consumo humano, de
acordo com as diretrizes estabelecidas pelo
Ministério da Saude.

Neste sentido, o primeiro passo & conhecer as
normas vigentes, os parametros estabelecidos
e o Plano de amostragem municipal disponivel

no SISAGUA >>> Vigilancia >>> Plano de




Amostragem. Neste Plano, o municipio tera
ciéncia do nimero minimo de amostras que
devera coletar para andlise, considerando as
suas especificidades e de acordo com as
diretrizes nacionais.

A analise de ?Residual do Agente
Desinfetante? ? RAD, deve ser realizada em
campo, logo apos a coleta, de forma a garantir
um resultado mais fidedigno, devida a facil
degradacao das formas de cloro na agua.

Para a execugéo desta acao, o municipio deve
ter disponivel os equipamentos adequados e
0s insumos necessarios, bem como
apresentar uma referéncia técnica capacitada.

Os dados de execug&o do plano de
amostragem municipal devem ser registrados
no sistema de informagédo SISAGUA até o
ultimo dia do més subsequente a cada més de
execucgao da analise.

O municipio que tiver duvidas sobre o acesso
ao SISAGUA deve contatar previamente a
referéncia técnica regional.

Os dados de execugéo do plano de
amostragem municipal devem ser registrados
no sistema de informacdo SISAGUA até o
ultimo dia do més subsequente a cada més de
execucao da analise.

A inclusao dos dados de vigilancia no
SISAGUA até o ultimo dia do més
subsequente a cada més de execucgado da
analise atua como um diagrama de controle,
possibilitando, em tempo oportuno, a
identificac&o de eventos perigosos ou perigos
que possam interferir na qualidade da agua
produzida e, por consequéncia, situacdes de
risco a saude publica. A identificagao desses
eventos em tempo oportuno permite a adocao
de medidas junto aos responsaveis pelo
abastecimento de agua, para que adotem
agoes corretivas e medidas de controle nas
instalagdes e nos procedimentos de operacgao
e manutengao do sistema de abastecimento.

Percentual de amostras mensais analisadas
para o residual de agente desinfetante em

INDICADOR agua para consumo humano (parametro: cloro
residual livre ou cloro residual combinado ou
didxido de cloro).

FORMULA DE CALCULO [Numero de amostras de agua analisadas para




o parametro residual de agente desinfetante -
RAD / Total de amostras definido para o
municipio conforme Diretriz Nacional do Plano
de amostragem de VIGIAGUA para o
parametro RAD, no periodo avaliado] X 100.

META

Executar mensalmente o minimo de 50% do
plano municipal de amostragem de VIGIAGUA
para o parametro ?residual de agente
desinfetante - RAD?.

Para apuragao desse indicador, a meta sera
considerada cumprida quando for executado o
minimo de 50% da Diretriz Nacional do plano
de amostragem definido para o ano avaliado,
de acordo com os dados extraidos no
SISAGUA no 10° dia util do més de fevereiro
do ano subsequente.

NOTA

A nota para esta agéo sera definida de acordo
com o percentual de execugéo da agéo, de
acordo com as seguintes regras:

« Se o percentual for menor a 20%, sera
atribuida a nota 0 para fins de apuragao
do resultado neste indicador,

« Se o percentual for maior ou igual a 20% e
menor que 30%, sera atribuida a nota 0,4
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 30% e
menor que 40%, sera atribuida a nota 0,7
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 40% e
menor que 50%, sera atribuida a nota 0,85
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 50%,
sera atribuida a nota 1 para fins de
apuragao do resultado neste indicador.

FONTE DE DADOS

Sistema de Informagao de Vigilancia da
Qualidade da Agua para Consumo Humano
(SISAGUA).

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- Ministério da Saude. Programa Nacional de
Vigilancia em Satde Ambiental relacionada a
qualidade da agua para consumo, 2005.
Ministério da Saude.

- Anexo XX, Portaria de Consolidagao N°5 de
28/09/2017, que dispde sobre 0s




procedimentos de controle e de vigilancia da
qualidade da agua para consumo humano e
seu padrao de potabilidade alterado pela
Portaria GM/MS N° 888, de 4/05/2021.
Ministério da Saude.

- Diretriz Nacional do Plano de Amostragem de
Vigiléancia da Qualidade da Agua para
consumo humano, 2016.

12. ACAO: REALIZAR AS INVESTIGACOES DE CASOS DE SURTO DE DOENCAS DE
TRANSMISSAO HIDRICA E ALIMENTAR (DTHA) NOTIFICADOS NO SINAN

OBJETIVO

Avaliar a execugao das acdes de competéncia
da Vigilancia Sanitaria, frente ao Processo de
Investigagao Epidemioldgica de Surtos de
Doenga de Transmiss&o Hidrica e Alimentar ?
PIES-DTHA

As agdes de Vigilancia Sanitaria no PIES-
DTHA compreendem:

- A coleta de amostras de alimentos
efetivamente envolvidos nos surtos de Doenca
de Transmissao Hidrica e Alimentar? DTHA
para analise laboratorial;

- A elaborag&o de Relatérios de Inspecao
Sanitaria;

- A elaboracgao de Relatorio de Visita Técnica
quando o evento ocorrer em residéncia.

DESCRICAO

E considerado surto de DTHA o evento em
que duas ou mais pessoas apresentam os
mesmos sinais e/ou sintomas apos ingerirem
alimentos e/ou dgua contaminados da mesma
origem, em um determinado lugar e periodo de
tempo. No caso de doencas raras, como:
Botulismo, Célera, Doencga de Creutzfeldt-
Jacob (DCJ) e Febre Tiféide, o envolvimento
de um Unico individuo ¢é suficiente para
caracterizar um surto de DTHA.

O surto deve ser notificado de forma imediata
(em até 24 horas a partir do conhecimento da
ocorréncia do evento) e registrado no SINAN
pelo servigo de epidemiologia.

A Vigilancia Sanitaria municipal devera auxiliar
a Vigilancia Epidemiolégica na investigacao de
toda e qualquer suspeita de surto de DTHA
que for notificado.

A participacéo da Vigilancia Sanitaria
municipal consiste na elaboracdo do Relatério
de Inspegao Sanitaria, realizada nos




estabelecimentos passiveis de controle
sanitario ou do Relatério de Visita técnica,
quando o possivel surto de DTHA ocorrer em
residéncia, e na coleta de amostras de
alimentos efetivamente consumidos pelo grupo
de pessoas expostas ao evento, para posterior
analise laboratorial.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

Observar a elevagéo do numero de casos de
diarreia restritos a uma area geografica,
geralmente pequena e bem delimitada, ou a
uma populagao institucionalizada (creches,
quartéis, escolas, entre outros).

Comunicar os casos suspeitos e mobilizar
rapidamente os demais parceiros de outros
setores da saiide do municipio.

Notificar os casos para a Unidade Regional de
Saude (URS) e para o Centro de Informagoes
Estratégicas em Vigilancia em
Salde/CIEVSMINAS/SES-MG.

Investigar se as pessoas envolvidas se
expuseram a possiveis fontes de
contaminacéo, particularmente de agua de uso
comum e refeigdes coletivas.

Realizar inspegao sanitaria para identificar os
fatores que contribuiram para a possivel
contaminacao do alimento/agua no
estabelecimento onde os mesmos foram
produzidos e/ou comercializados.

Investigar as praticas de manipulagao
adotadas pelos responsaveis pelo preparo dos
alimentos.

Realizar inquérito coletivo com as pessoas
expostas (doentes e ndo doentes) ao
PIES/DTHA a fim de identificar e disponibilizar
subsidios para elucidagao de fatores
contribuintes para o surto e importantes para a
definigao do caso.

Coletar as possiveis amostras de alimentos
elou agua efetivamente consumidos e
encaminhar, em tempo habil, ao laboratério da
FUNED responsavel pela execugéo da
analise.

Realizar acoes de Educagdo em Saude
voltadas para a prevengao de novos episodios.

Para o monitoramento oportuno desta agao,
deve-se registrar mensalmente o numero de
casos de surto de DTHA notificados e 0




_

INDICADOR

Percentual dos surtos de DTHA investigados
com agodes de vigilancia sanitaria executadas
dentro do prazo de encerramento do processo
de investigacao epidemiologica dos surtos de
doencga de transmissao hidrica e alimentar
(PIES/DTHA)

FORMULA DE CALCULO

(N° de casos de surtos de DTHA notificados
investigados pela Vigilancia Sanitaria
municipal) / (N° total de casos de surto de
DTHA notificados no periodo, segundo
municipio de ocorréncia) x 100

META

85% dos surtos de DTHA investigados com
acoes de VISA executadas dentro do prazo de
encerramento do Processo de Investigagao
Epidemiolégica dos Surtos de Doenga de
Transmissdo Hidrica e Alimentar (PIES/DTHA)

Considera-se ?agao realizada? a investigagao
de 85% dos surtos notificados, comprovada
pela apresentacgao dos relatorios de inspegao
sanitaria (quando esta ocorrer em
estabelecimentos comerciais/produtores) e/ ou
de Visita técnica (quando em residéncias) e a
realizacao da coleta de amostras, quando
possivel, acompanhada do TCA devidamente
preenchido.

O relatério, além de conter todas as
informacdes da inspegao sanitaria ou da visita
técnica realizada, devera também informar
sobre a coleta de amostras e apresentar os
laudos com os resultados das analises ou a
justificativa da impossibilidade de realizagao
da coleta.

O fiscal de VISA municipal ou estadual devera
conceder ciéncia de todos os documentos por

ele realizados, relacionados ao processo de
invactinarin dne anirtns de Doenca de




Indicaaqor,

« Se o percentual for maior ou igual a 40% e
menor que 70%, sera atribuida a nota 0,7
para fins de apuragao do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 70% e
menor que 85%, sera atribuida a nota 0,85
para fins de apuragao do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 85%,
sera atribuida a nota 1 para fins de
apuracao do resultado neste indicador.

FONTE DE DADOS

- Sistema de Informacgao de Agravos de
Notificagcao (SINAN) - SIA/SUS (denominador)

- Relatdrio de Inspecédo Sanitaria e/ou
Relatdrio de Visita Técnica

- Termos de Coleta de Amostras (TCA) dos
alimentos coletados, para o posterior envio ao
laboratério de Referéncia para analise

- Documentos enviados pelo Centro de
Informacdes Estratégicas em Vigilancia em
Saude - CIEVS

- Notificagdo de surtos de DTHA feitas pela
Vigilancia Epidemioldgica

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- Resolugao SES/MG N° 6.532, de 05 de
dezembro de 2018 - Acrescenta Doencas,
Agravos e Eventos de Saude Publica de
Interesse Estadual a Lista Nacional de
Doencas de Notificagdo Compulséria e da
outras providéncias.

- Portaria de Consolidagao n° 4/GM/MS, de 28
de setembro de 2017 (Redacgéo dada pela
PRT GM/MS n° 1.102 de 16.05.2022).

- Procedimento Operacional Padrao para

A AN e e - - —— i s




numero de investigagdes de surtos de DTHA,
realizados com a participacéo da Vigilancia
Sanitaria.

INDICADOR

Percentual dos surtos de DTHA investigados
com agdes de vigilancia sanitaria executadas
dentro do prazo de encerramento do processo
de investigagao epidemioldgica dos surtos de
doenga de transmissao hidrica e alimentar
(PIES/DTHA)

FORMULA DE CALCULO

(N° de casos de surtos de DTHA notificados
investigados pela Vigilancia Sanitaria
municipal) / (N° total de casos de surto de
DTHA notificados no periodo, segundo
municipio de ocorréncia) x 100

META

85% dos surtos de DTHA investigados com
agoes de VISA executadas dentro do prazo de
encerramento do Processo de Investigagao
Epidemiolégica dos Surtos de Doencga de
Transmisséo Hidrica e Alimentar (PIES/DTHA)

Considera-se 7agao realizada? a investigagao
de 85% dos surtos notificados, comprovada
pela apresentagao dos relatorios de inspegao
sanitaria (quando esta ocorrer em
estabelecimentos comerciais/produtores) e/ ou
de Visita técnica (Qquando em residéncias) e a
realizagao da coleta de amostras, quando
possivel, acompanhada do TCA devidamente
preenchido.

O relatorio, além de conter todas as
informagdes da inspegéo sanitaria ou da visita
técnica realizada, devera também informar
sobre a coleta de amostras e apresentar os
laudos com os resultados das andlises ou a
justificativa da impossibilidade de realizacéo
da coleta.

O fiscal de VISA municipal ou estadual devera
conceder ciéncia de todos os documentos por
ele realizados, relacionados ao processo de
investigacé@o dos surtos de Doenca de
Transmissao Hidrica e Alimentar ? DTHA.

NOTA

A nota para esta agao sera definida de acordo
com o percentual de execugao da agao, de
acordo com as seguintes regras:

« Se o percentual for menor a 15%, sera
atribuida a nota 0 para fins de apuracéo
do resultado neste indicador:;

» Se o percentual for maior ou igual a 15% e




menor que 40%, sera atribuida a nota 0,4
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador;

. Se o percentual for maior ou igual a 40% e
menor que 70%, sera atribuida a nota 0,7
para fins de apuragao do resultado neste
indicador,

« Se o percentual for maior ou igual a 70% e
menor que 85%, sera atribuida a nota 0,85
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 85%,
sera atribuida a nota 1 para fins de
apuragao do resultado neste indicador.

FONTE DE DADOS

- Sistema de Informacgéo de Agravos de
Notificacao (SINAN) - SIA/SUS (denominador)

- Relatorio de Inspegao Sanitaria e/ou
Relatdrio de Visita Técnica

- Termos de Coleta de Amostras (TCA) dos
alimentos coletados, para o posterior envio ao
laboratdrio de Referéncia para analise

- Documentos enviados pelo Centro de
Informacgdes Estratégicas em Vigilancia em
Saude - CIEVS

- Notificagdo de surtos de DTHA feitas pela
Vigilancia Epidemioldgica

DOCUMENTOS RELACIONADOS

- Resolugdo SES/MG N° 6.532, de 05 de
dezembro de 2018 - Acrescenta Doengas,
Agravos e Eventos de Saude Publica de
Interesse Estadual a Lista Nacional de
Doencas de Notificagdo Compulsoéria e da
outras providéncias.

- Portaria de Consolidagéo n°® 4/GM/MS, de 28
de setembro de 2017 (Redagéo dada pela
PRT GM/MS n° 1.102 de 16.05.2022).

- Procedimento Operacional Padrao para
SURTO DE DOENCA DE TRANSMISSAO
ALIMENTAR (DTA) E DOENGCA DIARREICA
AGUDA (DDA) da SES/MG.

- Manual Integrado de Vigilancia, Prevencgao e
Controle de Doengas Transmitidas por
Alimentos do Ministério da Saude, 2010.

- Manual de Coleta de Amostras da Funed -
http://www.funed.mg.gov.br/wp-
content/uploads/2018/10/Manual-da-




Qualidade-DIOM-DIVISA-SGA-MQ-0001-1.pdf
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13. ACAO: ACOLHER E ATENDER AS DENUNCIAS RELACIONADAS AO RISCO

SANITARIO

OBJETIVO

Estimular o uso dos canais de dentincia pelos
cidad&os e garantir a resposta em tempo habil.

DESCRICAO

A agao de recebimento e respostas a
denuncias constitui um dos principais
processos de trabalho executado pela
Vigilancia Sanitaria. Os 6rgaos da Vigilancia
Sanitaria recebem diariamente dentncias de
cidadaos, baseadas nas suas percepcoes de
risco, nas diversas etapas da produgao,
consumo de produtos ou na prestacdo de
servigos de salde ou de interesse da salde.

Entretanto, para que os canais de dentncias
se constituam instrumentos efetivos do
exercicio de cidadania é necessario estimular
0 uso e divulgar amplamente estes servigos.
Além disso, é necessario que todos que
utilizem estes canais recebam respostas para
as suas demandas em tempo habil.

Para que as denuncias ocorram é necessario
que o municipio disponibilize canais que
possibilitem ao cidadao registrar a sua
demanda, bem como garantam a preservagao
da sua identidade, quando for da sua vontade.

Para que haja um controle das dentncias
recebidas e respondidas é necessario o
registro em formulario préprio (conforme
modelo), composto por duas partes: a primeira
relacionada ao recebimento da dentncia e a
segunda referente ao encaminhamento que foi
dado para a demanda.

ESTRATEGIA SUGERIDA PARA
DESENVOLVIMENTO DA ACAO

Utilizagao de canais de comunicagéo com o
cidadao como: disque-denuncia, fale conosco,
e-mail, telefones, ouvidoria.

Utilizagao dos meios de comunicagéo para
divulgacao dos canais disponibilizados e
conscientizag@o da populagéo da importancia
da utilizagado desses canais.

Registrar em formulario préprio todas as
denuncias recebidas e também todas as acoes
desenvolvidas pela VISA em atendimento a
demanda.

Para correta realizago desta acao, deve-se
registrar mensalmente: o nimero dendncias




e/ou reclamacdes apresentadas ao servigo
local de vigilancia sanitaria relativas a desvio
de qualidade de produtos e/ou servigos, bem
como o numero de denuncias atendidas dentro
do prazo.

INDICADOR

Percentual de dentncias atendidas pela
Vigilancia Sanitaria

FORMULA DE CALCULO

(N° de denuincias atendidas dentro do prazo) /
(N° de denuncias recebidas no periodo de
avaliacao) x 100

META

Responder 85% das denuncias dentro do
prazo

Para apuracgéo desta ag&o, sera exigida a
apresentagao dos Formularios de Denuncia e
da Planilha de Acompanhamento de
Atendimento das Denuncias, conforme o
modelo.

NOTA

A nota para esta acdo sera definida de acordo
com o percentual de execugéo da agao, de
acordo com as seguintes regras:

« Se o percentual for menor a 15%, sera
atribuida a nota 0 para fins de apuragao
do resultado neste indicador,

« Se o percentual for maior ou igual a 15% e
menor que 40%, sera atribuida a nota 0,4
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 40% e
menor que 70%, seré atribuida a nota 0,7
para fins de apurag&o do resultado neste
indicador;

« Se o percentual for maior ou igual a 70% e
menor que 85%, sera atribuida a nota 0,85
para fins de apuragéo do resultado neste
indicador,;

« Se o percentual for maior ou igual a 85%,
sera atribuida a nota 1 para fins de
apuracgao do resultado neste indicador.

MEDIDA DE DESEMPENHO DA AGCAO

Considera-se a acao realizada o atendimento
de 85% das denuncias dentro do prazo, no
periodo avaliado.

O prazo para atendimento da dendncia sera
até 30 dias do recebimento da denuncia, ou
conforme prazo estabelecido de acordo com o
teor da denuncia ou 6rgado demandante.




Caso nao ocorra nenhuma dentncia no més
avaliado o resultado sera nio se aplica.
Porém, o municipio tera que apresentar
comprovacao da divulgacéao dos canais de
atendimento a denuncias e atividades de
conscientizagao da populagio em relacao a
importancia de denunciar a ocorréncia de
riscos sanitarios.

FONTE DE DADOS

- Formularios preenchidos com o recebimento
e atendimento da denuncia.

- Planilha de Acompanhamento de
Atendimento das Denuncias.

DOCUMENTOS RELACIONADOS

Formulario de recebimento e atendimento da
denuncia.

Comprovante da divulgagdo dos canais de
denuncia e atividades de conscientizagao da
populagado em relagéo a importancia de
denunciar os riscos sanitarios.

21 de Novembro de 2022
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Més/Ano Igual 02/2026 / Vencimento Comissao: Ndo / Em Desuso: Nao / Nivel - Descrigdo Contém

MUNICIPIO DE MURIAE
Gerenciamento do Sistema

Consultar Nivel

ENFERMEIRO

Pag T

Nivel - Cédigo

25-0PE01-00ESP
25-0PE01-00FIN
25-0PE01-00INT
25-0PE01-0INIC
25-0PE02-00ESP
25-0PE02-00FIN
25-0PE02-00INT
25-0PE02-0INIC
25-0PE03-00ESP
25-0PE03-00FIN
25-0PE03-00INT
25-0PE03-0INIC
25-0PE04-00ESP
25-0PE04-00FIN
25-0PE04-00INT
25-0PE04-0INIC
25-0PE05-00ESP
25-0PE05-00FIN
25-0PE05-00INT
25-0PE05-0INIC
25-0PE06-00ESP
25-0PE06-00FIN
25-0PE06-00INT
25-0PE06-0INIC
25-0PE07-00ESP
25-0PE07-00FIN
25-0PE07-00INT
25-0PE07-0INIC
25-0PE08-00ESP
25-0PE08-00FIN
25-0PE08-00INT
25-0PE08-0INIC
25-0PE09-00ESP
25-0PE09-00FIN
25-0PE09-00INT
25-0PE09-0INIC
25-0PE10-00ESP
25-0PE10-00FIN
25-0PE10-00INT
25-0PE10-0INIC
25-0PE11-00ESP
25-0PE11-00FIN
25-0PE11-00INT
25-0PE11-0INIC
25-0PE12-00ESP
25-0PE12-00FIN
25-0PE12-00INT
25-0PE12-0INIC
25-0PE13-00ESP
25-0PE13-00FIN
25-0PE13-00INT
25-0PE13-0INIC
25-0PE14-00ESP
25-0PE14-00FIN
25-0PE14-00INT
25-0PE14-0INIC
25-0PE15-00ESP
25-0PE15-00FIN
25-0PE15-00INT

Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT
Estrutura Enfermeiro-INIC
Estrutura Enfermeiro-ESP
Estrutura Enfermeiro-FIN
Estrutura Enfermeiro-INT

Nivel - Saldrio Nivel - Horas
\ R e

4.403,48
4.003,16
3.639,24
3.308,46
4.491,52
4.083,25
3.712,05
3.374,60
4.581,37
4.164,90
3.786,26
3.442,07
4.673,00
4.248,22
3.862,00
3.510,93
4.766,47
4.333,14
3.939,24
3.581,13
4.861,79
4.419,82
4.018,04
3.652,77
4.959,01
4.508,23
4.098,39
3.725,79
5.058,21
4.598,38
4.180,34
3.800,31
5.1569,35
4.690,33
4.263,97
3.876,34
5.262,51
4.784,16
4.349,21
3.953,87
5.367,80
4.879,86
4.436,22
4.032,93
5.475,17
4.977.41
4.524,93
4.113,59
5.584,67
5.076,96
4.61544
4.195,87
5.696,34
5.178,53
4.707,73
4.279,77
5.810,26
5.282,03
4.801,88

000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00
000:00

2 Nivel - Grupo

25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
25
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Més/Ano Igual 02/2026 / Vencimento Comissao: Nao / Em Desuso: Nao / Nivel - Descrigdo Contém

MUNICIPIO DE MURIAE
Gerenciamento do Sistema

Consultar Nivel

Pag 2 [ 2

ENFERMEIRO
Nivel - Cédigo Nivel - Descrigdo Nivel - Salério Nivel - Horas Nivel - Referéncia Nivel - Grupo
Base Mensais

25-0PE15-0INIC Estrutura Enfermeiro-INIC 4.365,36 000:00 25
25-0PE16-00ESP  Estrutura Enfermeiro-ESP 5.926,47 000:00 25
25-0PE16-00FIN Estrutura Enfermeiro-FIN 5.387,69 000:00 25
25-0PE16-00INT Estrutura Enfermeiro-INT 4.897,93 000:00 25
25-0PE16-0INIC Estrutura Enfermeiro-INIC 4.452 66 000:00 25
25-0PE17-00ESP  Estrutura Enfermeiro-ESP 6.045,00 000:00 25 .
25-0PE17-00FIN Estrutura Enfermeiro-FIN 5.495,46 000:00 25
25-0PE17-00INT Estrutura Enfermeiro-INT 4.995,84 000:00 25
25-0PE17-0INIC Estrutura Enfermeiro-INIC 4.541,74 000:00 25
25-0PE18-00ESP  Estrutura Enfermeiro-ESP 6.165,90 000:00 25
25-0PE18-00FIN Estrutura Enfermeiro-FIN 5.605,41 000:00 25
25-0PE18-00INT Estrutura Enfermeiro-INT 5.095,83 000:00 25
25-0PE18-0INIC Estrutura Enfermeiro-INIC 4.632,54 000:00 25

Total de Registros: 72

IPM Sistemas Ltda
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Més/Ano Igual 02/2026 / Vencimento Comissao: Nao / Em Desuso: Nao / Nivel - Descrigao Contém

VETERINARIO

Nivel - Cédigo

24-PVEQ1-00ESP

Nivel - Descrigdo

Nivel - Salario Nivel - Horas
Base Mensais

Estrutura Medico Veterinario-ESP 5.472,89 000:00 24
24-PVE01-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 4.975,36 000:00 24
24-PVEQ1-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 4.523,05 060200 24
24-PVEO1-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 4.111,86 000:00 24
24-PVE02-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 5.582,35 000:00 24
24-PVE02-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 5.074,86 000:00 24
24-PVEO02-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 4.613,52 000:00 24
24-PVE02-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 4.194,11 000:00 24
24-PVE03-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 5.694,00 000:00 24
24-PVEO03-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 5.176,36 000:00 24
24-PVEO3-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 4.705,79 000:00 24
24-PVE03-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 4.277,98 000:00 24
24-PVE04-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 5.807,87 000:00 24
24-PVEO04-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 5.279,90 000:00 24
24-PVE04-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 4.799,90 000:00 24
24-PVEO4-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 4.363,54 000:00 24
24-PVEQS5-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 5.924,04 000:00 24
24-PVEO05-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 5.385,48 000:00 24
24-PVEO0S-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 4.895,90 000:00 24
24-PVEO5-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 4.450,82 000:00 24
24-PVE06-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 6.042,51 000:00 24
24-PVEO06-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 5.493,19 000:00 24
24-PVEQ6-00INT  Estrutura Medico Veterinario-INT 4.993,82 000:00 24
24-PVEQ6-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 4.539,84 000:00 24
24-PVEQ7-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 6.163,37 000:00 24
24-PVEO7-00FIN  Estrutura Medico Veterinario-FIN 5.603,07 000:00 24
24-PVEQ7-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 5.093,70 000:00 24
24-PVEOQ7-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 4.630,64 000:00 24
24-PVE0B-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 6.286,64 000:00 24
24-PVEO08-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 5.715,12 000:00 24
24-PVEO0B-00INT  Estrutura Medico Veterinario-INT 5.195,56 000:00 24
24-PVEO08-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 4.723,24 000:00 24
24-PVE0S-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 6.412,37 000:00 24
24-PVEO0S-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 5.829,42 000:00 24
24-PVEOQS-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 5.299,47 000:00 24
24-PVEO09-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 4.817,71 000:00 24
24-PVE10-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 6.540,61 000:00 24
24-PVE10-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 5.946,01 000:00 24
24-PVE10-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 5.405,47 000:00 24
24-PVE10-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC % 4.914,05 000:00 24
24-PVE11-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 6.671,42 000:00 24
24-PVE11-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 6.064,93 000:00 24
24-PVE11-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 5.513,58 000:00 24
24-PVE11-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 5.012,34 000:00 24
24-PVE12-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 6.804,86 000:00 24
24-PVE12-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 6.186,23 000:00 24
24-PVE12-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 5.623,85 000:00 24
24-PVE12-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 5.112,59 000:00 24
24-PVE13-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 6.940,95 000:00 24
24-PVE13-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 6.309,95 000:00 24
24-PVE13-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 5.736,33 000:00 24
24-PVE13-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 5.214,83 000:00 24
24-PVE14-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 7.079,77 000:00 24
24-PVE14-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 6.436,15 000:00 24
24-PVE14-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 5.851,05 000:00 24
24-PVE14-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 5.319,13 000:00 24
24-PVE15-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 7.221,36 000:00 24
24-PVE15-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 6.564,88 000:00 24
24-PVE15-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 5.968,07 000:00 24
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24-PVE15-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 5.425,52 000:00 24
24-PVE16-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 7.365,79 090:00 24
24-PVE16-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 6.696,18 000:00 24
24-PVE16-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 6.087,43 000:00 24
24-PVE16-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 5.534,03 000:00 24
24-PVE17-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 7.513,10 000:00 24 .
24-PVE17-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 6.830,10 000:00 24
24-PVE17-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 6.209,19 000:00 24
24-PVE17-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 5.644,71 000:00 24
24-PVE18-00ESP  Estrutura Medico Veterinario-ESP 7.663,37 000:00 24
24-PVE18-00FIN Estrutura Medico Veterinario-FIN 6.966,70 000:00 24
24-PVE18-00INT Estrutura Medico Veterinario-INT 6.333,37 000:00 24
24-PVE18-0INIC Estrutura Medico Veterinario-INIC 5.757,61 000:00 24
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FARMACEUTICO

Nivel - Cédigo

22-PFB01-00ESP
22-PFB01-00FIN
22-PFB0O1-00INT
22-PFBO1-0INIC
22-PFB02-00ESP
22-PFB02-00FIN
22-PFB02-00INT
22-PFB02-0INIC
22-PFB03-00ESP
22-PFB03-00FIN
22-PFBO3-00INT
22-PFBO3-0INIC
22-PFB04-00ESP
22-PFB04-00FIN
22-PFB04-00INT
22-PFB04-0INIC
22-PFB05-00ESP
22-PFB05-00FIN
22-PFB05-00INT
22-PFBO0S5-0INIC
22-PFB06-00ESP
22-PFB06-00FIN
22-PFB06-00INT
22-PFBO06-0INIC
22-PFBO7-00ESP
22-PFBO7-00FIN
22-PFBO7-00INT
22-PFBO7-0INIC
22-PFB08-00ESP
22-PFB08-00FIN
22-PFBO08-00INT
22-PFB08-0INIC
22-PFB09-00ESP
22-PFB09-00FIN
22-PFB09-00INT
22-PFB0S-0INIC
22-PFB10-00ESP
22-PFB10-00FIN
22-PFB10-00INT
22-PFB10-0INIC
22-PFB11-00ESP
22-PFB11-00FIN
22-PFB11-00INT
22-PFB11-0INIC
22-PFB12-00ESP
22-PFB12-00FIN
22-PFB12-00INT
22-PFB12-0INIC
22-PFB13-00ESP
22-PFB13-00FIN
22-PFB13-00INT
22-PFB13-0INIC
22-PFB14-00ESP
22-PFB14-00FIN
22-PFB14-00INT
22-PFB14-0INIC
22-PFB15-00ESP
22-PFB15-00FIN
22-PFB15-00INT

Nivel - Descrigéo

Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT
Estrutura Farmaceutico-INIC
Estrutura Farmaceutico-ESP
Estrutura Farmaceutico-FIN
Estrutura Farmaceutico-INT

4.608,00
4.189,13
3.808,30
3.462,05
4.700,15
4.272,87
3.884,47
3.531,30
4.794,17
4.358,31
3.962,13
3.601,94
4.890,03
4.445 49
4.041,37
3.673,99
4.987,83
4.534 40
4.122,23
3.747,44
5.087,58
4.625,08
4.204,66
3.822,38
5.189,37
4.717,56
4.288,73
3.898,86
5.293,14
4.811,96
4.374,49
3.976,85
5.398,99
4.908,17
4.462,00
4.056,37
5.506,97
5.006,33
455123
4.137,47
5.617,06
5.106,43
464224
4.220,24
5.729,44
5.208,58
4.735,08
4.304,67
5.844,04
5.312,81
4.829,80
4.390,72
5.960,90
5.420,18
4.926,41
4.47855
6.080,10
5.527,40
5.024,88
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22
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Péag 2/ 2

ivel - Descrigdo Contém
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vaol-Cédlgo vad-Dneﬂqlo Nivel « Salario Nivel - Horas Nivel - Referéncia Nivel - Grupo
Base Mensais

22-PFB15-0INIC Estrutura Farmaceutico-INIC 4.565,86 000:00 22
22-PFB16-00ESP  Estrutura Farmaceutico-ESP 6.201,72 000:00 22
22-PFB16-00FIN Estrutura Farmaceutico-FIN 5.637,94 000:00 22
22-PFB16-00INT Estrutura Farmaceutico-INT 5.125,40 000:00 22
22-PFB16-0INIC Estrutura Farmaceutico-INIC 4.659,49 000:00 22
22-PFB17-00ESP  Estrutura Farmaceutico-ESP 6.325,76 000:00 22 .
22-PFB17-00FIN Estrutura Farmaceutico-FIN 5.750,71 000:00 22
22-PFB17-00INT Estrutura Farmaceutico-INT 5.227,93 000:00 22
22-PFB17-0INIC Estrutura Farmaceutico-INIC 4.752,67 000:00 22
22-PFB18-00ESP  Estrutura Farmaceutico-ESP 6.452,29 000:00 22
22-PFB18-00FIN Estrutura Farmaceutico-FIN 5.865,74 000:00 22
22-PFB18-00INT Estrutura Farmaceutico-INT 5.332,47 000:00 22
22-PFB18-0INIC Estrutura Farmaceutico-INIC 4.847,70 000:00 22

Total de Registros: 72
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46-001-PMF01 Fiscais-PMF01 4.104,86 000:00 46
46-001-PMF02 Fiscais-PMF02 4.218,05 000:00 46
46-001-PMF03 Fiscais-PMF03 4.365,66 000:00 46
46-001-PMF04 Fiscais-PMF04 4.518,47 000:00 46
46-001-PMF05 Fiscais-PMFO05 4.676,61 000:00 46
46-001-PMFQ6 Fiscais-PMF06 4.840,30 000:00 46 .
46-001-PMF07 Fiscais-PMF07 5.009,72 000:00 46
46-001-PMF08 Fiscais-PMF08 5.185,05 000:00 46
46-001-PMF09 Fiscais-PMF09 5.366,52 000:00 46
46-001-PMF10 Fiscais-PMF10 5.554,35 000:00 46
46-001-PMF11 Fiscais-PMF11 5.748,75 000:00 46
46-001-PMF12 Fiscais-PMF12 5.949,96 000:00 46
46-001-PMF13 Fiscais-PMF13 6.158,20 000:00 48
46-001-PMF14 Fiscais-PMF14 6.373,75 000:00 46
46-001-PMF15 Fiscais-PMF15 6.596,82 000:00 46
46-001-PMF 16 Fiscais-PMF 16 6.827,68 000:00 46
46-001-PMF17 Fiscais-PMF17 7.066,68 000:00 46
46-001-PMF18 Fiscais-PMF18 7.314,02 000:00 46

Total de Registros: 18
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