?ﬁ Prefeitur;a de
7 Joinville

RELATORIO DE FISCALIZACAO SEI N° 0020773844 - SED.GAB/SED.DGE/SED.URC

Relatorio de Visita Técnica para Acompanhamento das Unidades Conveniadas
Condi¢coes Estruturais e Controles Gerais

Edital de Credenciamento n° /

Comissao Acompanhamento e Fiscalizagao nomeada pela Portaria

Identificagdo da Unidade : Termo
de Contrato n° /

Responsavel pela Unidade: Recebido por:
Data Visita: Horario

Horario de atendimento :

Quantidade de criancas atendidas pelo Credenciamento:
particulares

Motivo: ( )fiscalizacdo derotina ( )atendimento de denuncia/ouvidoria/
ocorréncias

NAO
REGISTRO DAS INFORMAGOES E DADOS SIM |[NAO |SE
APLICA

1 |QUADRO FUNCIONAL

1.1 |Quadro funcional, encontra-se completo?

Funcionarios com atestados ou afastados? Se sim relatar nas

1.2 ~
observacgoes.

2 |SUPERVISAO PEDAGOGICA

O Plano de Aula esta em dia contemplando sequéncia didatica,
2.1 |acolhimento, atividades planejadas, brincadeiras, musicas, jogos,
histérias e demais constituintes do planejamento?

Os suportes textuais, cartazes e produgdes estdo no campo de visdo
2.2 |das criancas e sao
apresentados com estética e substituidos frequentemente.




2.3 |Fazuso de apostila? Qual?
24 O Projeto Politico Pedagdgico esta disponivel, atualizado e em lugar
' de facil acesso dos pais e comunidade?
25 O regimento interno esta disponivel e em lugar de facil acesso dos
' pais e comunidade?
2.6 |Diario de Classe preenchido diariamente?
, ~|NAo
3 |COZINHA -LACTARIO SIM |[NAO |SE
APLICA
3.1 |Area de armazenamento de alimentos é organizada e limpa?
3.2 A cozinha possui ventilagdo adequada do ambiente, com renovagao
’ do ar, por meio de climatizagdo ou exaustao?
3.3 |Piso, paredes e teto lisos, lavaveis, impermeaveis e integros?
34 Luminarias localizadas sobre a area de preparagao dos alimentos
' protegidas contra exploséo e quedas acidentais?
3.5 |Ambiente limpo e organizado?
As portas, janelas e sistema de exaustao das areas de
3.6 |armazenamento e preparo possuem tela milimétricas e
preferencialmente removiveis?
Utensilios e equipamentos em bom estado de conservagéo e
3.7 : .
quantidade suficientes?
38 Lavatério exclusivo para as maos, com sabonete liquido e toalhas de
' papel?
3.9 |Lixeiras com tampa e acionadas sem contato manual?
3.10 |Possui lactario?
3.11 |Lactario é limpo e organizado?
_ NAO
4 |ALIMENTOS SIM |[NAO |SE
APLICA
4.1 |Produtos dentro do prazo de validade?
Quando as matérias-primas nao sao totalmente utilizadas, as
4.2 |mesmas sao identificadas e armazenadas de forma correta,
conforme as informagdes: nome doproduto e data de validade?
4.3 |Ha coleta de amostras dos alimentos servidos as criangas?
~ [NAo
5 |COZINHEIRA SIM |[NAO |SE
APLICA
5.1 |Possui Atestado de Saude Ocupacional? Data / /
5.2 |Uniforme compativel com a fungao, conservado e limpo?




5.3 |Cabelos presos, unhas cortadas, sem esmaltes e sem adornos?
5.4 |Contratacido de alimentacio terceirizada?
55 Apresentacdo do ASO da pessoa responsavel pela manipulagdo dos
' alimentos na unidade? Valido até / /
, ~ INAO
6 |CARDAPIO SIM |INAO [SE
APLICA
6.1 |Possui cardapio?
6.2 |Segue o cardapio no dia da visita?
6.3 |O Cardapio é disponibilizado ou esta em local acessivel as familias?
6.4 O Cardapio € adaptado para criangas com necessidades
' alimentares especiais?
, ~|NAo
7 |REFEITORIO SIM |[NAO |SE
APLICA
7.1 |E mantido limpo e organizado?
Os equipamentos, moveis e utensilios disponiveis nessas areas séao
7.2 |compativeis com as atividades, em numero suficiente e em
adequado estado de conservagao e de facil higienizagéo?
O espaco oferece mobilia adequada, conforto térmico e acustico,
7.3 A o g
luminosidade, ventilagdo adequada no momento das refeicbes?
Os alimentos sao ofertados as criancas em recipientes adequados e
7.4 |individuais (em
todas as refei¢oes)?
~ INAO
8 |CONTROLE DE PRAGAS SIM |INAO |[SE
APLICA
8.1 Controle quimico executado por empresa especializada? Data
' /I
8.2 |Areas externas limpas e organizadas sem a presenca de entulhos?
8.3 |Acondicionamento de lixo em lugar correto?
8.4 Armazenamento de gas em local correto, com dimensdes
' compativeis e sem acesso as criangas?
85 Possui lixeiras com saco coletor e tampa no para o descarte dos
' lixos?
] _ NAO
9 |ABASTECIMENTO DE AGUA SIM |[NAO |SE
APLICA
9.1 |Possui caixa d'agua?
99 Reservatorio de agua higienizado em intervalo maximo de 6 meses?
' Data / /
9.3 |Agua filtrada para as criancas beberem?




NAO

10 |SALAS DE AULA SIM |NAO (SE
APLICA
10.1 |Respeita-se o numero maximo de alunos por sala?
10.2 |Possui ventilacao adequada?
10.3 |Possui iluminagdo adequada? (luzes e pinturas nas paredes)
104 A estrutura fisica (piso, caixilho, porta, janela) ndo oferece risco as
" |criangas?
105 Possuem mobiliario adequado as criangas, em boas condigdes e de
 |facil limpeza?
10.6 |As salas encontram-se limpas e organizadas?
10.7 Possui colchonetes suficientes para o nUmero de criangas e em boas
" |condicbes de uso?
10.8 |Fazem uso de lengois revestindo os colchonetes?
Local para higienizagdo, com balcao, trocador impermeavel, pia e
10.9 |chuveiro em boas
condi¢des?
10.10 Possui banheira em material resistente, funda antiderrapante,
" “linstalada sobre a bancada?
10.11 Possui brinquedos adaptados a faixa etaria e em quantidade
" |suficiente?
10.12|A sala é climatizada?
10.13|A sala possui ventilador em bom estado de conservacéo e limpo?
~[NAo
11 |[PARQUE SIM |[NAO |SE
APLICA
111 Possui parque com brinquedos em quantidade suficiente e
" |adequado para faixa etaria?
11.2 |Os brinquedos estao em boas condigdes?
11.3 |Possui caixa de areia protegida e higienizada com frequéncia?
~ [NAo
12 |ASPECTOS GERAIS SIM |[NAO |SE
APLICA
12.1 |Certificado de vistoria do corpo de bombeiros? Data /[
122 Os espacos estao livres de cantos vivos, pisos desnivelados e
“~ |quebrados?
) ] _[NAO
13 [INSTALACOES SANITARIAS SIM |INAO |(SE
APLICA
13.1 Possuem vasos sanitarios separados por divisérias, garantindo a

privacidade e seguranga das criangas?




13.2

Possuem loucas sanitarias adaptadas as faixas etarias?

13.3

Possui papel toalha, sabonete liquido, papel higiénico e lixeiras?

13.4

Os sanitarios encontram-se limpos e organizados?

14

DADOS ESTRUTURAIS - AUNIDADE POSSUL:

SIM

NAO
SE
APLICA

141

Placa de identificagcao informando que possui Termo de Contrato
com o Municipio de Joinville?

14.2

Cartaz da Lei Municipal 6.407 de 17/12/2008 visivel para a
comunidade escolar?

14.3

Biblioteca ou acervo literario?

14.4

Parque com brinquedos na area externa?

14.5

Patio coberto?

14.6

Os demais espacos da Unidade encontram-se limpos e
organizados?

NOME DA NUTRICIONISTA:

CRN:

OBSERVACOES RELEVANTES :

DESCRICAO DAS IRREGULARIDADES E PRAZO PARA AJUSTES:




Estou ciente que o nio cumprimento das exigéncias contidas neste Relatorio ensejara na aplicacio
das sancoes previstas no Termo de Contrato assinado com a Secretaria de Educacio/ Municipio de
Joinville.

Nome do Responsavel pela Unidade

Assinatura:

Comissao de Acompanhamento e Fiscalizagao:

Nome Legivel:

Assinatura: cargo/fungao

Nome Legivel:

Assinatura: cargo/fungao

Nome Legivel:

Assinatura: cargol/fungao

Joinville, de de 20
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