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LEI COMPLE!

Sumula: Altera Lei Complementar n® 14, de 19 de
abril de 2012 que, dispde sobre o Plano de Cargos,
Carreiras ¢ Remuneracao dos Servidores Publicos
Municipais de Formosa do Oeste ¢ dd outras
providéncias.

O PREFEITO MUNICIPAL DE FORMOSA DO
OIE‘S’I“’E WADQ DO PARANA. saber que a
unicipal aprovcm € eu sanciono a seguinte

Lei:

Art. 1° Os dispositivos adiante indicados, da Lei

Complementar n° 14, de 19 de abril de 2012, passam a vigorar com o acréscimo
doscargos a seguir com as respectivas atribuicoes descritas no Anexo [ parte
integrante desta lei:

GRUPO ADMINISTRATIVO SUPERIOR

'Vagas |Denominagio/classe | Nivel

01 Farmacéutico T ERS 0B o

01 Fonoaudidlogo GAS-03 |01

GRUPO ADMINISTRATIVO A
Vagas Denominagﬁe{c}asse Referéncia | Carga
: Horaria

105 Agente Comunitario de Satade _ [€ 0 40

0 Agente Comunitario da Dengue 01 40

Art. 2° Ficam acrescidas as seguintes vagas no

quadro de Servidores da Municipalidade:

=L/




MUNICIPIO DE FORMOSA DO OESTE
ESTADO DO PARANA
 AV.SEVERIANG B, DOS SANTOR, 111 < CEP 8583000 CNPJ: T6208. 495000100 FONE FAX 44 - 3526 1112

e warw. fommosadooeste. pr.gov.by

GRUPO SERVICOS OPERACIONAIS
Vagas _Dennminat}ébfclasse Nivel Referéncia | Carga Horaria
02 Motorista GOs-02 |01 40

Art. 3° A remuneragdo do cargo de Enfermeiro passa
do NivelGAS 02 para o Nivel GAS 03.

Paragrafo tinico. Os atuais ocupantes do cargo serdo
enquadrados ap6s a publicacdo desta lei a0 novo nivelna REFERENCIA 01.

Art. 4° A tabela do CAS07 - Grupo Administrativo
Superior fica modificada na forma do Anexo II parte integrante desta lei.

Art. 5° Esta lei entra em vigor na data de sua
publicacio.

_ Aﬁ 6° Rﬁev.qga.mm as disposicOes em contrario.

Pago Municipal “PREFEITO MUNICIPAL ATALIBA
LEONEL CHATEAUBRIAND”, 15 de setembro de 2014.

José Roberto Coco
Prefeito Municipal
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ANEXO 1
SINTESE DAS ATRIBUICOES:

C ar Hm'ﬁna Semanal 40 ( n as
Escolaridade Exi : Curso Superior de Farmacia e i no Conselho de
Classe.

Atuar em atividades de planejamento, elaboracde, coordenagao,
acompanhamento, assessoramento, pesquisa e execucao de procedimentos e
programas. Programar, orientar, executar, supervisionar e responder
tecnicamente pelo desempenho das atividades laboratoriais, realizagao de
controle de qualidade de insumos de natureza biologica, fisica, quimica e
outros, elahemndo pareceres técnicos, laudos e atestados de acordo com as

' 24T O processo produtivo, distribuindo tarefas a equipe auxiliar,

izagdo e manipulagdo de materiais, instrumentos e
equ:pamentos de acordo com normas de higiene e seguranga para garantir a
qualidade do servigo; Participar no desenvolvimento de acdes de investigacao
epidemiolégica, organizando e orientando na coleta, acondicionamento e envio
de amostras para andlise laboratorial; Realizar estudos de pesquisas
microbiolégicas, imunolégicas, quimicas, fisico quimicas relativas a quaisquer
substdncias ou produto que interesse a satude publica; Participar da previsao,
provisao e controle de materiais e equipamentos opinando tecnicamente na
aquisicao dos mesmos; Prestar assessoria na elaboracdo de projetos de
constru¢gdo e montagem de d4rea especifica; Participar de equipes
multidisciplinares no planejamento, elaboragdo e controle de programas de
satide publica; Executar, propor outras atividades que contribuam para a
eficiéncia de seu trabalho, e outras atividades afins;

Cargo: Fonoaudiélogo

G s tivo Su - GAS

Conselho de Clasng,
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Compete ao Fonoaudidlogo prestar assisténcia fonocaudiologica, através da
utilizacdo de métodos e técnicas fonoaudiologicas a fim de desenvolver e/ou
restabelecer a capacidade de comunicacdo dos pacientes, além das seguintes
atribuicdes: avaliar as deficiéncias dos pacientes, realizando exames fonéticos,
da linguagem, audiometria, além de outras técnicas proprias para estabelecer
plano de tratamento ou terapéutico; elaborar plano de tratamento dos
pacientes, baseando-se nos resultados da avaliagdo do fonoaudiologo,
peculiaridades de cada caso e se necessario nas informagdes médicas;
desenvolver trabalho de prevengdo no que se refere a drea de comunicacdo
escrita e oral, voz e audicdo; desenvaolver trabalhos de corregdo de distarbios da
palavra, voz, linguagem e audigdo, objetivando a reeducagdo neuromuscular e a
reabilitacdo do paciente; avaliar os pacientes no decorrer do tratamento,
observando a evolugdo do processo e promovendo os ajustes necessirios na
terapia adotada; promover a reintegracdo dos pacientes a familia e a outros
grupos sociais; elaborar pareceres, informes técnicos e relatorios, realizando
pesquisas, entrevistas, fazendo observacbes e sugerindo medidas para
implantacéo, desenvolvimento e aperfeioamento de atividades em sua area de
atuagdo; participar da equipe de orientacdo e planegjamento escolar, inserindo
aspectos preventivos ligados & fonoaudiologia; participar das atividades
administrativas, de controle e de apoio referentes a sua drea de atuagao;
participar das atividades de treinamento e aperfeicoamento de pessoal técnico e
auxiliar, realizando-as em servico ou ministrando aulas e palestras, a fim de
contribuir para o desenvolvimento qualitativo dos recursos humanos em sua
area de atuagao; participar de grupm de trabalho e/ou reunides com unidades
da Administragio M ipal e outras entidades publicas e particulares,

0. t

realizando estudos, emitindo pareceres ou fazendo exposigdes sobre situagoes
e/ou problemas identificados, opinando, oferecendo sugestdes, revisando e
discutindo trabalhos técnico-cientificos, para fins de formulagdo de diretrizes,
planos e programas de trabalho afetos, direta ou indiretamente, a politica de
atendimento a crianga e ao adolescente; e realizar outras atribuigbes
compativeis com sua especializacao profissional.

lntrodutﬁn io icial e At uada: a 0 em de Agente
Comunitario d e, previsto na Lei n° 11. de 05 de outubro de 2006).

O seu trabalho é feito nos domicilios de sua &rea de abrangéncia. As atribuictes
especificas do ACS sdo as seguintes:
- Realizar mapeamento de sua area;
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- Cadastrar as familias e atualizar permanentemente esse cadastro;
- Identificar individuos e familias expostos a situagdes de risco;
- Identificar drea de risco;
- Orientar as familias para utilizagdo adequada dos servigos de saude,
encaminhando-as e at¢ agendando consultas, exames e atendimento
odontologico, quando necessario;
- Realizar acbes e atividades, no nivel de suas competéncias, na #reas
prioritarias da Atencao Basicas;
- Realizar, por meio da visita domiciliar, acompanhamento mensal de todas as
famflias sob sua responsabilidade;
- Estar sempre bem informado, e informar aos demais membros da equipe,
sobre a situagao das familia acompanhadas, particularmente aquelas em
situagdes de risco;
- Desenvolver a¢des de educacdo e vigilancia a satude, com énfase na promogao
da satde e na prevencio de doengas e

- Promover a educacio ¢ a mobilizacdo comunitéria, visando desenvolver acoes
coletivas de saneamento e melhoria do meio ambiente, entre outras;
- Traduzir para a ESF a dindmica social da comunidade, suas necessidades,
potencialidades e limites;
- Identificar parceiros e recursos existentes na comunidade que possa ser
potencializados pela equipe e demais atividades afins;

Vistoria de residéncias, terrenos baldios e estabelecimentos comerciais para
investigacdo de possiveis focos (criadouros de vetores) e aplicar larvicida e/ou
inseticidas, realizar recenseamento, imunizar e eliminar cdes ¢ gatos vitimados
por leishmaniose e/ou raiva. Orientar individualmente ou coletivamente a
comunidade quanto & prevengdo e tratamento de doengas infecciosas. Essas
atividades sdo fundamentais para prevenir e controlar doengas como Dengue,
Malaria, Filariose, Raiva, Chagas, Leishmaniose... Ou conforme a determinacao
dos municipios em consondncia com seu perfil epidemiol6gico trabalham em
contato direto com a populagao em 4reas pré-estabelecidas ou ndo, essa é um
dos fatores mais importantes para garantir o sucesso do trabalho, esse
envolvimento com comunidade enfocando o controle de dogngas endémicas e
fundamental e demais atividades afins; \%{ p (2o

“ (José Roberto Coco ©

Prefeito Municipal
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ANEXO I
TABELA VENCIMENTO
GRUPO ADMINISTRATIVO SUPERIOR
NIVEL GAS-07

REFERENCIA |  VALOR VALOR | REFERENCIA |
1 8.500,00 1088076 21

2 871250 |12 1115278 22

3 893032 13 1143160 | 23

4 9.153,58 | 14 171738 M4

5 938242 15 1201033 | 25

6 961698 | 16 1231059 126
7 985741 |17 1261836 | 27

8 1010385 | 18 1293382 |28
19 ] 19 1325717 | 29

10 20 1358860 | 30

» Roberto Coco

Municipal



