
PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO FERREIRA
':»: CAPITALNACIONAL DA CERÂMICA ARTíSTICAEDA DECORAÇÃO"

GABINETE DO PREFEITO
PORTO FERREIRA

Ofício nº 241/2020 - GP.

Porto Ferreira, 20 de maio de 2020.

Exmo Sr.
JOSÉGUSTAVO BRAGA COlUCI
0.0. Presidente da Câmara Municipal
Nesta;

Ref.: Requerimento nº 133/2020

Senhor Presidente,

Em resposta ao Requerimento em epígrafe, de autoria do
nobre Vereador Sérgio Rodrigo de Oliveira, seguem anexas

informações do Sr. Thiago Luís Terassi, Secretário de Infraestrutura,
Obras e Meio Ambiente

LEITURA NO EXPEDIENTE DA SESSÃO ORDINÁRIA

REALIZADA EM:~_o..1..L~.b_
DESPACHO : ,~~ ....ARQUIVAR.~,,__

Sendo o que me cumpria para o momento, renovo protestos
de estima e consideração.

Atenciosame



PREFEITURA DE PORTO FERREIRA
liA CAPITALNACIONAL DA CERÂMICA ARTíSTICAEDA DECORAÇÃO"
SECRETARIA DE INFRAESTRUTURA,OBRAS EMEIO AMBIENTEPORTO FERREIRA

Ofício n° 088/2020-SIOMA

Porto Ferreira, 20 de maio de 2020.

Ao
Excelentíssimo Senhor Prefeito Municipal
Sr. Rômulo Luís de Lima Ripa

Prezado Senhor,

Em atendimento ao Requerimento n" 133/2020, subscrito pelo nobre vereador

Sr. Sérgio Rodrigo de Oliveira, informamos que:

Item 1 - Os sepultamentos ocorrem levando-se em conta as informações fornecidas pelas

funerárias e aquelas contidas na certidão de óbito. Nesse sentido, sobretudo no contexto da

pandemia por COVID-19, as funerárias entram em contato com os servidores dos cemitérios

informando-os a natureza do óbito e se o caixão é lacrado ou não, pois em casos suspeitas ou

confirmação de mortes causadas por esse vírus, os servidores redobram os cuidados, sendo que

além do uso dos EPI's necessários (luvas, máscaras, aventais, botas, álcool em gel 70°, dentre

outros), orientam os entes queridos dos falecidos ou os visitantes quanto à obrigatoriedade do uso

de máscaras e evitarem aglomerações no local, disponibilizando, inclusive, álcool em gel 70° na

entrada e saída para a higienização das mãos, conforme orientações da Secretaria de Saúde.

Item 2 - Sim.

Item 3 - Sim. Conforme dito na resposta ao Item 1, todos os servidores recebem os EPI's

necessários, bem como instruções e orientações de como evitarem o contágio por corona vírus,

sendo que aqueles com 60 (sessenta) anos ou mais foram afastados como precaução para evitar

que fossem contaminados pelo corona vírus.

Itens 4 e 5 - Sim, todos os servidores receberam EPI's, conforme cópias anexas.

Sem mais para o momento, reitero protestos de elevada estima e consideração.

Atenciosamente,

iago Luís Terassi
ecretário de Infraestrutura,
Obras e Meio Ambiente



lIu,..udo '"
Prefeitura Municipal de Porto Ferreira

Prontuário de Entrega de Equipamento de Proteção Individual- EPI
.1.

N° Registro: 2.1.03
Secretaria: ~

.I

,e local de trabalho

Nome: Áá/ati., ?!!awk..Lb~
,.......

Cargo/Função: .,.;ka14.,t:&?~
Local de trabalho: Úmt l:iu& / /,tIJt.9 ,

Data Entrega
2rJlo-L i/1 An />-'-" ~

_.

Estou ciente e declaro que. no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientações quanto às condições, locais e atividades em
que os mesmos deverão ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utlllzá-lea adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

_" I sob nena de i _'" _, do~' i fArt" 5° da Lei MuniciDal , ~4~/031
Declaro estar ciente que em caso de perda; dano ou extravio não justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a área responsável
IIII~' .....me para a sua ..;:_. A troca ou .........LILuiçãode ", ...;..._.......EPI só será feita mediante~ _'" do EPI danificado.

Assinatura do servidor: _

2 - ....."'.., Ido EOL

I J'6//..tllé'J ólÁjA"'_ /'1'1",; Yd ~
'&r1//lt.nA 10 __, (1/,A .....~ V"'~-

I de rlv ...'JtGV ..... ,"idual (EPI) ........... y.... Visto Resp. IDurab,

...."'...., -,

Data Dev RA~hi Meses
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreirª ~.
Prontuário de Entrega de Equipamento de Proteção Individual- EPI-.

2 • UIlt511õr.'WClV do 1=1'11 Ide _I " ... Y..... 1I... "idual (EPI) li'\Aunh ... 6ft Visto Rasp. [DUrab.

DataEntrega ,,<vPrOtIçlo N"C.A. -Unld Qtd & DataPav RIIi~Ahl ...
••

tjq/oI/2{) d"''''AA;:i'' "M'A._t'/M ,/d//_ /o7Jp(, 1/63/'1 !JjJ/1 o~ $ h 1 ;\li L ,r=:-....i,
)n/IIL/ 1"J;;J /i /, .",///., .2 . /. _1 (~ r 2811'1 0/ Q/í ,01r L ~ /11/...,,,, j, ;r ./ .,._ .
~ 4t/rY;;/...n .rJr'/,A7';' ~_.."~ e» JI.'./C;., I tl -OCfi·6/ 0./ 0/ 7/.L II II L ,--: -<,

I
....

._
.-

.,_

EstollJciente e declaro que, no ato do recebimentodos equipamentos indicadosno campo 2, me foram dadasorientaçõesquantoàs condições,locaise aliv!dadesem
que os mesmos deverão ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizáalos adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela SUB

Isob Denade Ineb .~ Ido dever· • lArt. 5Q da LeiMunicilnaI2.348/03},
1...... ' ... y estar ciente que em caso de perda~dano ou extravio não justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a área responsável

_" m::m~para a sua~ A troca ou L ~ de OL EPI só será feita mediante aJl .j;, do EPI danlfir,,.nn.

Assinatura doservidor: -----------------------------------



• Prefeitura Municipal de Porto Ferreira
Prontuário de Entrega de Equipamento de Proteção Individual - EPI

11 - Identificação do LI

ND Registro: i-l/4
Secretaria: .....",._/wlYrtv~. :..:.íl!... _

e local de .'....,.."' ...

Nome: &nti~ !l;dBJ ~ do1J@~ " Cargo/Função: ~~,Au;1Mr Çjha0
Local de trabalho: /~~7 hvnM~ ,

) ;

\

2 - Descrl"'''u do Equipamento de ,r ' Inrl;";A.... , CEPI) In.."",'.._'1" Visto' IDurab.
Data Oev C.......hi IMeses

1:25j4J/lC?J //. v.,'/, '"

-2ôIO( l:to .I7YJ/1/'/~/7:J '~~, ,.P-./. "'/ c-7/,--, 1'').11/'1 ál O{ I,'-y r_,L/IIII?-.e::::::..
,o 1-(1"' '/I.,r,,- ";;:'.. I .7' ",'IQ '1t:.I 01 'O;

IEstou ciente e declaro'q~e;,no ato do recebimentódos ientes .no campo 2, 11I""UldHI dadas .."...... 'lt"''''''' quanto às condições, locais e ..... ;:!~, s... em

lueClaro estar ciente qt(e:em caso de perda, dano ou.'e~ravio não.]
I" ..._......n..." ... para a sua .L" A troca ou de'

·queos mesmos deverão ser utiJizados. Diante deste. assumo a responsabilidade de utilizá-los adequadamente durante minhas atividades,profissionais e zelar pela sua,
," 'sob Denade _L do.dever'· I (ArI.,50 da Lei -12 ..:tAll/n~\

'_v ,qualquer equipamento descrito no campo 2 ....~.......comunicar a ,árearesponsável
.... r EPI só será feité!mediante .... do EP! d~l"Iifil"Jldn

.............. ,..

Assinatura do"servidbr:, ~ ----- ___'_ _
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• Prefeitura Municipal de Porto Ferreirª "',

Prontuário de Entrega de Equipamento de Proteção Individual· EPI
1 - Identificação do trabalhador e local de ........ III ...

·~Ç~l /';Ç??t:-lti'
'1 ~J ~ , t") '1 th· » ,1 '1

. N° Registro: Nome: {(~;,t"f,)76rVVY.a~' Cargo/Função: ([yt'''1á~ '1.4; i/~'

._),J
I( vv

~ J?tk .'
Secretaria: Jw!vlcú Local de trabalho:

l

2 - U8.çn\rGU do ~"". de 'v' II (EPI) ro·U"'III~" Visto Rasp. ~b.

[ lataEntrega . D....... , N"CÁ Unld Qtd & DataDav
_. .._,

11111•••

rt iu.« ~;v.?vt/,,:·t-tif./ qi('; '4 r, '()r.:~ ~>? ..,1, éP' -c". ". - - ..~

k';J' 'fi)tjfa ~ ~ 1/1/1di -nr7f;ti ..~L0" 3IBCf2;' .t76 '/7 O",{ ,x:.~ L ~_ c:::.. e- "'.
li -:>'1'=..105 ,1 n.._ t\. J.o. /J d'i (J '1'7f:t/l" t~.&a. r~J ?lM /11.J? OH e~j,",?~ rr: .:-

(~'/âN!1J ~O'/1/YlF1 //).tflfj~ 0-" ~ .0__ ~ . - - ...
(''1I..:.,j//,o .-/./LfiFC.;t;a. ~A ,,)I ~_A ,-= - ".-_ - .J

1/..>/1;LI / eo 1,; '/J: .1. -"'_.. / c.J. / ..-:1,JÁ'A qq .(/(1 01 n~ ,.t f_.i- III ( "::"""'....L...

c ~/()S/.;.a ."1-,"/;., --- - V í2.?f1.bl 0/ 0/ icL: ;;;;:::. L- ~ ..-:_

,: :.\,

'_ !

"_

.

Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2,me foram dadas orientações quanto às condições, locais e atividades em
que os mesmos deverão ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizáalos adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

~ sob Denade neta do dever fu lArt. 5° da Lei ., • II2.348103l.
Declaro estar ciente que em caso de perda~dano ou extravio não justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a área responsável
imediatamente para a sua substituição. A troca ou ........ ' de EPI s6 será feita mediante ~ do EPI .,arUCllIIlIlIOilUI1.

Assinatura do servidor: .

I
Observações:

! .
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• Prefeitura Municipal de Porto Ferreirª ~.
Prontuário de Entrega de Equipamento de Proteção Individual· EPI

?J P [rJI I?;X) ~1 n f-, /i" ru.r:
11-1 r;;i7!m tI:. /h;~ n cu. ~")

1 ...... , _,,' do ~IaUGmGuvl' e local de .,aUGIIIV

Na Registro: Çjjr21- Nome:j(gl\ N\ CM/) eJ,.Q: 8" &," 1PCAl lÃ cl (J)) (, Cargo/Função: 1 lÁ. dA'j ia»: ALrl A J-1~ /Í'Ac0 GiO/lWP, ""F' ,. /, (U
Secretaria: 5 í Q (\J\,A Local de trabalho: -------,.---------------

2 • UllI5çn"audo c..,
DataEntrega ~iul.çã".-~, _.

Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2,me foram dadas orientações quanto às condições, locais e aliv!dades em
que os mesmos deverão ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizáalos adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela SI!.II

.'" sob Denade -L .- ia do dever ,,- lArt. 5° da Lei MuniciDal ? ':l4RIn~\

'_

"_

....n,,,de r ....1 (EPI)
N0 C.A. -Unld Qtd J /'" -..

,

v

rnAU",h.... " Visto Rasp. [Durab,
Data O.v D......hl IMeses

Declaro estar ciente que em caso de perda~dano ou extravio não justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a árearesponsável
imediatamente para a sua~ A troca ou substituição de OL EPI só será feita mediante aI". .~ do EPIaan'-

Assinatura do servidor:_, _

1 .......... •

-
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreir~
Prontuário de Entrega de Equipamento de Proteção Individual· EPI

, 'W' do trabalhador e local de .,....... ,

IN°Reglstro: llf~ .L Nome:....J;1!.t~Jú1~·~pJgg.~/..J./ÚA4:::.:...ta.(Jrke::::...:..... -_. __ ) CargO~Funçio: &4a.: du J0M~ ~
Secretaria: ~' Local de trabalho: ~~ ~ -

lIal1EPif Visto Rasp.2 ~ do 1="" "" de ,.-
OataOev -

rFj'LOIf.'M tAA/r;tAu·tx,,-L-d'!-- .2'50~!4 1?tIfJI{. 01 I";' ;;1'V~Arn.
I /lJ:J-/fII ~ j.q~ IPf1f.. 1.0,( ti., Vh "I.,p/_ A.•

10'010"14/, /~ .-11A"J.A.·,R:r# ,; :... 1~50B? !PVJ/l-. 01 i-' ,vv~ 'j~41 •

rY;,/I//IG, . -,·""",-{"an '71Qtyú _7jé:fSII rJJ'.J1J 0'/ 1~'{rLf""5J_/1.

Estou ciente UI:I\.OIClI \II que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram-Cil~as- orientações quanto às condições, locais e atlvidades em
que os mesmos deverão ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizá~los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

o ~ sob oena da . -'" do dever fIJ fArto 5° da Lei UII .•_ 2.''UDlno>\ . .'

::v.;:... " estar ciente que em caso de perda; dano ou extravio nio Justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a área responsável
I" para a sua Cllh..tltlll..&,.. A troca ou Cllhctltlll~.n de _..AI8_1I ... EPI s6 será feita mediante Bpr...."".....,;: .. do EPI ~... "" ~

Assinatura do servidor:._· _

............. ,.

--------------------~ ------~-----------=-~-- --- - -- . ---------"
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Prefeitura Municipal de Porto Ferrelra
Prontuário de Entrega de Equipamento de Proteção Individual· EPI

do i local de

N° Registro: 6'5,,2 f Nome: iw;..dt°lJ. OIovVIf;
Secretaria: c.j/O ""/'YtOv

:,...~:.

Local de trabalho: ,....--------------
In...-.6_h."'" Visto Rasp. JOUrIb

DataO_v RAr.abl IMeses

.,:.'Jt

DataEntreCla C_. _ N.oc.A. -Unld_ Qtd a

i 1(;!{(1fo Jilfll /).1 ,YJ ~Jn." 01.. /\(\ (J(c.v.....

.

I VM VJ J r (J ;( '11cV\.

IEstou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientações quanto às condições, locais e atividades em
Ique os mesmos deverão ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizáQlosadequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

I sob Denade • _'" I do devei· _.. -lfArt. 5°da Lei"" ...1_1.... 1 ~ ':lA.Rln':l\

I

Iueclaro estar ciente que em caso de perda~dano ou extravio não justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a área responsável
o. .. "" para a sua substituição. A troca ou'" - de'" EPI só será feita mediante i1p y:v do EPI danificado.

r)Pt'lf')J h./l ln 1 J..ii:

Assinatura do servidor:o_· _

IUDser ..".
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I Prefeitura Municipal de Porto Ferreira ~.
Prontuário de Entrega de Equipamento de Proteção Individual· EPI

11 . ,.... " _... trabalhador e local de lia..,a...u

IN°Registro: ~B91 Nome: :Vali,) anui 04 ~4&ti "'+17
Secretaria: _..,.k"",," i<lilf/hlh...........""I.Ó' _

./

,
Cargo/Função: C1Mz;' J1,w'I(1t'? L}lA //.,,0

I ., . ,Jt
Local de trabalho: _~M~Jf7""C6n~,;..::__.-r.:::.:::~~~..;:;_,_;.:~~~~-----------

Visto Rasp. 1Durab.2. U.lI"r .."a" do EqUi~alllam..,da IIIU,,,, ..ual (EPI) Data Dev ..._ ..... 1Meses
Data Entrega .Prol8caO --;- tiC.A.. unld Qtd
oej/l./lltl ~/ti /}/IA /M'CÁa::. I IJ..lfr.dt } 1:7 J2Y'l M!2. O tj 1- L)t/~

'.' :.' .

-.

Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientações quanto às condições, locais e atividades em
que os mesmos deverão ser utilizados. Diante deste, assumo a responsallilldade de utilizáalos adequadamente durante minhas ativldades profissionais e zelar pela sua

I sob Dena de' _L --" _. 1 do dever~' I (Art. 5° da Lei .• .. I'.........,\.
Declaro estar ciente que em caso de perdi, dano ou extravio não justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 d&",:n vi comunicar a área responsável
imediatamente pari! a sua A troca ou ....h ..t;·uicão de ...... 1........... EPI só será feita mediante a." do EPI .- .

Assinatura do servidor:._· _

_....... 'Y'--
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I Prefeitura Municipal de Porto Ferreira
Prontuário de Entrega de Equipamento de Proteção Individual- EPI 6/q;;:2/ '91-81

":,-..:,.

1 • Identificação do trabalhador e local de trabalho

. N° Registro: '1?[,G1 Nome:,b ;$plt~~ :YC.W(;;t., Cargo/Função: --=~~. .=::..s.:. ""-- __ --: _

Secretaria: f4;vntJ ~ Local de trabalho: ~ {.Lewu~ úú4 /H,i 'J, ~~~~~~~~~~~~-r,_ ....
2 ......... ,,_ .. do c...

MesesDataEntrega
2/;/o.zílq _,p;'~ }x:kA.,

_.

, ._~

Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientações quanto às condições, locais e atividades em
que 05 mesmos deverão ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizá..tos adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

sob pena de - .'- do dever'" . .• (Art. 5° da Lei Municioal? ':tA.RIn~\

,de rnn.."....,"QI~idual CEPI) ..Visto Resp.
,. DataDevN°C.A. -Ul1ld Qtd i

O; 01 I.>t- J-<:;.--.
a

01 OJ l:r'Y~'

I

Declaro estar ciente que em caso de perda~dano ou extravio não justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a área responsável
Imediatamente para a sua cu,h..tlt .. i..lIo ... A troca ou '''Ii~iode " ... EPI só será feita mediante ap~......ma'!t.... do EPI danificado.

Assinatura do servidor:._·__ ..... _

Durab.
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Prefeitura Municipal de Porto Ferreira
Prontuário de Entrega de Equipamento de Proteção Individual - EPI•1 - Identificação do trabalhador e local de trabalho

N° Registro: 15b:t Nome: {?)rzm ~? ti/ri
Secretaria: 61(Jfl1fI

Cargo/Função: ~tMJ...-~~~~---------------------
Local de trabalho: __ ...,)/.-h~'!!..LI..M~V~~...!:...-........:j~/dIM~::.::..1"",,1f1/7MP~::..::::'· _

RACAbi. I ••
lO'" de ,"'...........UIUI"~ Visto Resp. IDurab,2 .......... "." .... c:lo EQL

Data DevN"CA. Unid Qtd A _'o
J6t?lfLf 0/ 0/ I«j( A~ C~. 'I v

-

. J
Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos equipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientações quanto às condições, locais e atividades em
que os mesmos deverão ser utilizados. Diante deste, assumo a responsabilidade de utilizá-los adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

.~ sob Denade in, ..... ia do dever ~- -, CArt. 5° da lAI 11"";";""'11 ~ .. ~.. ,.... ,
Declaro estar ciente que em caso de perda, dano ou extravio não justificado de qualquer equipamento descrito no campo 2 deverei comunicar a área responsável
imediatamente para a sua c"hetit .. i,.!õ,.. A troca ou de "'i r EPI só será feita medlante apr .;~.. do EPI danificado.

Assinatura do servidor: _



( \ (\

• Prefeitura Municipal de Porto Perrelra
Prontuário de Entrega de Equipamento de Proteção Individual - EPI

11 "!I" di LIGUalllGUUI lOCaIde trabalho

N° Registro: 300 e Nome: _'='®.:l;!~:a::!~~,1,__;.t_c},,,,,"MP~:..::..m~1Ú~-:2:-_________ Cargo/Função:.J..la:::r::{,Á~":;"":",4.t.~~,~â!::;;.·v~~1,.:::=:~:..:...."_.-------, JI

Secretaria: /hJYV"/l# Local de trabalho: /:ut!1/1(t11" /;/ ~ ,
/

de n' IlIulvluual (EPI)

".

... ~=.:;. Visto Rasp. :rcurab.

! ...

I.

2 - .."'...." ,do 1="11

Data Entrega
IU,/I/ /1 Çf #~ kY./LA

.N"C.A.. Unld .Qtd
aI 01 O(..

írl j'f?i7

Il r/di/j,n i" ____, -v e, I:.. Tc
i/Jo .. ". ~ J.J c}fy·cfr..v'ld. e! f'.I"'.uAJJI'Ã

J }foc:.; )./,0 U

I~,~?' l." o/ )(
?!o;jlà.f o~~·o~ ,x,.,

Estou ciente e declaro que, no ato do recebimento dos e<1uipamentos indicados no campo 2, me foram dadas orientações quanto às condições, 100caise alividades em
que os mesmos deverão ser utilizados. Diante deste. assumo a responsabilidade de utilizáalos adequadamente durante minhas atividades profissionais e zelar pela sua

.~ lilnhnena de ii .=:, 1:1dn dever"" tArt_5°da lei lUJ..... I..ln,,1 ? ~48/03).

DJ n) ,.."..

(/P-\..fhfl

DeClaro estar ciente que em caso de perda~dano ou extravio não justificado de ':;~' ut:al.iIlLU no campo I. \IWYVIVI comunicar BêII'8ã ...

...,mc para a sua substituição. A troca ou ....h...'.lIi..!i" de ",._._, EPI só será feita mediante allllv~~"_I~~ do EPI danificado.

~.
"'''''

Assinatura do servidor:,_, _

...........,


