
 
 

                                                                                                                                              

 

ESTADO DE RONDÔNIA 

CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE 

 DE BURITIS - RO 

 

                INSTRUMENTO DE AVALIAÇÃO E INSPEÇÃO 

Avenida Montenegro nº 1246, Setor 05, Buritis – RO/CEP: 76.880-000 
Telefone: (69) 3238 – 2532 email: cmsburitis@hotmail.com 

                                                                                                                                                                                                                          
Página 1 de 4 

 

No presente ato de inspeção e análise, deverá ser analisado e inspecionado os seguintes 

itens, podendo a comissão que estiver realizando a inspeção acrescentar itens não 

presentes neste instrumento quando necessário. 

1.Realizar análise no funcionamento geral das Unidades e Estabelecimentos de Saúde, 

que estiverem em inspeção; 

 

IDENTIFICAÇÃO 

Data: 27/07/2023 

Unidade/Estabelecimento de Saúde: VIGILÂNCIA EM SAÚDE E EPIDEMIOLOGIA   

Endereço:  Rua Petropolis Setor 04 

Diretora: Coord. da Vigilância em Saúde Erico de Oliveira Ferreira Farias e Diretora da 

Epidemiologia Denise da Silva Oliveira 

 

 

 

 SERVIÇO/ATENDIMENTO PRESTADO À POPULAÇÃO 

Recepção: 
 
 
Observações: 
 

1. As luzes estão intermitentes; 
 

2. Sugestão por parte da profissional do setor de epidemiologia de capacitação 
para manuseamento dos sistema. 

 
 
Recomendação: 
 

1. Recomenda-se manutenção ou substituição das lâmpadas; 
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2. Recomenda-se capacitação dos profissionais de acordo com suas demandas; 
3. Recomenda-se a diminuição da rotatividade de servidores públicos nos 

respectivos setores. 
 
 
 
 
 

 
 

Horário de Funcionamento: 
 
Observações: 
 

1. O funcionamento ocorre em dois turnos: na parte da manhã, das 7h30min às 13 
horas, e na parte da tarde, das 14 horas às 18 horas. 

 
 

ACESSO/AMBIENTE  
 
Acesso as informações de serviços prestados; (placas de identificação, escalas, 
Servidores identificados (recolhimento de uniforme é realizado de profissionais 
que foi demitido, exonerado, ou remanejado para outras funções:  
 
Observações: 
 
Os profissionais identificados com crachá e colete  
 

Climatização/Iluminação:  
 
Observações: 
 
Em boas condições.  
 

Banheiro: (acessibilidade, privacidade e condições gerais) 
 
Em boas condições para uso. 
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Higienização no Geral: 
 
Observações: 
 
      1. Ausência de zeladora e serviço gerais  
 
Recomendações: 
 
      1. Recomenda-se a contratação servidores da limpeza e serviços gerais. 
 

Copa: 
 
Em boas condições. 

 
Veículos:  
 
Observações:  
 

1. O veículos da epidemiologia está sujeito ao sol e à chuva, provocando, por 
consequência, depreciação e deterioração; 
 

2. Possui no setor de epidemiologia um veículo 4x4. 
 

Recomendações: 
 

1. Recomenda-se que sejam providenciadas garage coberta ou abrigo para 
proteger os veículo epidemiologia contra os efeitos nocivos do sol e da chuva, 
a fim de reduzir a depreciação e deterioração causadas pelas condições 
climáticas. Isso contribuirá para prolongar a vida útil dos veículos e reduzir os 
custos de manutenção.  

 
 

OBSERVAÇÃO GERAL: 
 

1. Fomos informados em um diálogo com o coordenador da vigilância em saúde 
sobre a intenção de implantar um canil nas dependência do prédio da vigilância 
em saúde; 

2. Foi constatado que o pátio está em más condições de limpeza (vegetação e 
entulhos). 
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RECOMENDAÇÃO GERAL: 
 
 

1. Recomenda-se que sejam observadas as normas técnicas específicas sobre a 
estrutura física para a implantação do canil. Essas normas podem fornecer 
diretrizes importantes para garantir um ambiente adequado e seguro para os 
animais abrigados. Sugere-se também que seja realizada uma visita técnica por 
parte do setor interessado na implantação do canil, especialmente em 
municípios que já possuam um canil em atividade. Essa visita tem o propósito 
de analisar a estrutura física, as condições das instalações e as formas de 
funcionamento do canil. 
 

2. Recomenda-se a limpeza em geral. 
 
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Assinatura da Comissão: 
 
________________________________________________________ 

________________________________________________________ 
________________________________________________________ 

________________________________________________________ 

mailto:cmsburitis@hotmail.com

