PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO
ASSESSORIA DE TECNOLOGIA DA EDUCAGAO

Tutorial para solicitacao de Transporte Adaptado - ESCOLA

1- Acesse o SEI - https://sei.campinas.sp.gov.br

Usuario: CPF (somente nimeros) ou seu nome do e-mail institucional (sem o @campinas.sp.gov.br)
Senha: a mesma do e-mail institucional

Orgdo: PMC

Usuario:

huliana.spessoﬂo
Senha:

I..........
Orgéo:
| PMC v

[ Lembrar @

2 —Clique em Iniciar Processo no menu do canto superior esquerdo

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMFINAS

I
S€I- PROD

Controle de Processos

Iniciar Processo
Retorno Programado
Pesquisa

Base de Conhecimento
Textos Padrdo

Modelos Favoritos
Blocos de Assinatura
Blocos de Reunido
Blocos Internos
Contatos

Processos Sobrestados
Acompanhamento Especial

Marcadores

Pontos de Controle

Estatisticas »
Grupos »

—

3 — Escolha o processo “Solicitagao de transporte”

Escolha o Tipo do Processo: @

Acesso ao D.O.M.

Acesso ao SEl

Ades&o ARP

Adiantamento

AllMe Acessorio de DOCEC - DRM
Alteracdo/Atualizagdo Cadastral
Analise de Incidéncia de Tributos
Andlise e Verificagdo de Calculo
Aplicagdo de Penalidade
Aposentadoria

Aprovacdo de Tabela de Temporalidade
Aproveitamento de crédito
Auditoria Interna

Auto de Infracdo

Autorizac&o de Pagamenio
Autorizacdo de Trabalho

Auxilio Adogdo

Auilio Funeral

Baixa e Alocacdo de Pagamento

Cadastro de Fmpresas MAo Fsfabelecidas - CFNF


https://sei.campinas.sp.gov.br/
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Escolha o Tipo do Processo: @

[iransporte
Solicitagdo de Transporte

4- No campo “Especificagdo” escreva: Solicitacdo de Transporte Adaptado Comum para (nome do aluno)
5- No campo “Interessados”, colocar o nome da escola que estda fazendo a solicitacdo

[ | “‘H,m
N e
e ewme | A st A AR
6- O nivel de acesso deve ser sempre publico
7 — Cligue no botdo Salvar

Iniciar Processo

Tipo do Processo:
| Solicitagéo de Transporte. v

[Solietago de Transporte Adaptado Comum para Fulano de Tal ]

Classificagéo por Assuntos:

07.03.05 - Solicitagao de Transporte I £x
®8

Interessados

Centro de Educagio Infantil Recanto da Alegria (PMC-SME-NAED NO-CEI RA) I PEX
®8

Observages desta unidade

Nivel de Acesso e\
Sigiloso ) Resirto ' @ Publico ) ‘

8 — Cligue no icone “incluir documento”.

il
SEII PROD

JBPiC 2019 00035544-00 . .HE

# Consultar Andamento

Processo aberto somente na unidade PMC-SME-ATEDUC.
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9 — Escolha o tipo de documento, conforme segue:

“Solicitagdo de transporte adaptado — comum” (se a solicitagdo for para o aluno ir de casa até a escola)

“Solicitagdo de transporte adaptado — contraturno” (se a solicitagcdo for para a sala de recursos ou entidade
conveniada)

Escolha o Tipo do Documento; @

[iransporte

Solicitacdo de Transporte Adaptado - Comum
Solicitacdo de Transporie Adaptado - Contraturno
Solicitac&o de Transporie

Solicitacao de vale transporte - IMA

10 — No campo Texto Inicial clique em “nenhum”
11- No campo Descrigdo escreva: Solicitacdo de Transporte Adaptado Comum para (nome do aluno) ou
Solicitagcdo de transporte adaptado contraturno para (nome do aluno)

No campo “Classificacdo por Assuntos”, selecionar “Solicitacdo de transporte adaptado comum ou
contraturno”

Gerar Documento

Solicitagdo de Transporte Adaptado - Comum
Texto Inicial

Documento Modelo
Texto Padrdo

® Nenhum

Descrigdo:
Solicitacdo de Transporte Adaptado Comum para Fulano de Tal

Classificagdo por Assuntos:

01.03.05 - Solicitacdo de Transporie

Observacbes desta unidade:

12 - O nivel de acesso deve ser sempre publico
13— Clique no botdo “Confirmar dados”

Gerar Documento

Solicitagio de Transporte Adaptado - Comum
Texto Inicial
Documents Modelo
Texto Padrio
® Nenhum

Descri¢io:
Solicitagéo de Transporte Adaptado Comum para Fulano de Tal
Classificagdo por Assuntos:
01.03.05 - Solicitagéio de Transporte PR

Qpservagges desta unidade:

Nivel de Acesso -
Sigiloso Restrito @ Piiblico ‘

-—}

Obs.: Neste momento abrird uma janela (pop-up). Caso isso ndo acontega, verifique se seu computador esta
liberado para receber pop-ups.
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14 — Edite o documento, preenchendo todos os campos (a imagem abaixo mostra traz como exemplo a
solicitagdo de cuidador, mas abrira um formuldrio de solicitacdo de transporte adaptado).

@ SEUPMC - 1736099 - Soictago de Cuidador- Mozl Firefox - o x
_ IcSUEATEDUC

@ @ hipsy/s s5p.g0vbr, -9 %
) Codigo-Fonte || [ Salvar || fassinar || & Jg |@ N 1 S # X% x 2 2 1 Q| = & T § || zom
B rutoTerto
P Consuitar Andamento
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS
Av Anchies, 5 L
Pago Musicpal
PMC/PMC-SME-GAB/PMC-SME-ATEDUC
SOLICITACAO DE CUIDADOR 9 de agosto de.
Campinas, 29 de agosto de 2019.

L de dados para a indicaca i ‘widador

Endereco:

Telefone:

[Nome completo do aluno:

IData de nascimento: [Mdade: |

[Peso: Alura: | fimero do ID:

Tipo de deficiéncia/TGD:

i [Turma:

[Periodo: [Horario:
C: izacdo e justificativa: escreva em cada item abaixo qual a istica do al 10 cuidad istica demanda:
1. Em relagio & higiene:
O aluno tem autonomia nos processos de higiene? Descreva suas i (usa fraldas, ndo se ls ho, na o , etc)
O que é preciso que o cuidador faca para atender a0 aluno?

15 — Clique em Salvar
Q SEIVPMC - 1736089 - Solicitagdo de Cuidader - Mozilla Firefox
GY & https.//sei.campinas.sp.gov.br/sei/controlador.phpfacac=editor_montar&id_procedimento= 18977

¢ |Cddigo-Fonte | | [=] Salvar | | #fAssinar | [ & B |&@ N F S = X x* 3, &4 - B

B AutoTexto f ;

16 — Clique no bot3do assinar. Abrird uma janela. Assine o documento com a mesma senha do e-mail
institucional. A assinatura é digital.
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@ SEl - Assinatura de Documento - Moxzilla Firefox - O *

(O https://sei.campinas.sp.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_assinaré B -9 %

Assinatura de Documento

Assinar

Orgdo do Assinante:
| PuC v
A i '

|JULIANA SPESSOTTO DE FRANCA

Cargo | Fungéo:
|Vice Diretor(a) -

Senha || ou Certificado Digital

17 — O documento devera ser assinado por um membro da Equipe Gestora e pela professora de Educagao
Especial da escola. Caso ndo haja professor de educagao especial atribuido no bloco ao qual a escola
pertence, o documento devera ser assinado por pelo menos um membro da equipe gestora.

Obs.: As demais pessoas que assinardo o documento devem acessar o SEI com seu login e senha pessoais,
seguindo os passos abaixo:

A) Localize o processo na coluna de processos “Gerados”.

B) Clique no processo.

Para saber+ Menu Pesquisa — PMC-SME-ATEDUC |~ B

Visualizacdo detalhada

v 13 registros:

Gerados
B 2040 ANNARSEAA_NN

Clique no documento a ser assinado (a imagem abaixo mostra traz como exemplo a solicitacdo de
idador, mas deve-se clicar na solicitacdo de transporte adaptado).

1R

C
c

~

c

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS

i
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L] PMC.2019.00035544-00

""" (]S olicitacio de Cuidador PMC-SME-ATED

UC 1736089 |4 @

# Consultar Andamento

D) Cliqgue em assinar o documento apds conferir e analisar os dados da solicitacdo.
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E) Assine o documento com a mesma senha do e-mail institucional. A assinatura é digital, conforme
exemplo abaixo.

Nome do(s) aluno(s) com quem compartilhard (se houver):

9. Indique a necessidade de horario de entrada e saida do cuidader(a). considerando-se sua jornada didria de 06 horas.

°
msll!i @ Documento assinado eletronicamente por JULIANA SPESSOTTO DE FRANCA, Vice Diretor(a), em 29/08/2019, as 15:31. conforme art. 10 do Decreto 18.702 de 13 de abril de 2015.
eletronica

—
ég!'!i @ Documento assinado eletronicamente por MARTA FERNANDA BUARRAJ. Diretor(a) Educacional, em 29/08/2019, as 15:43, conforme art. 10 do Decreto 18.702 de 13 de abnl de 2015,

eletronica

.y s A autenticidade do documento pode ser conferida no site hitps://se1.campinas_sp. gov br/verifica informando o codigo verificador 1736089 e o cédigo CRC 2E967CSD.

PMC 2019.00033544-00 173608%v1

Criado por juliana spessotto. versdo 1 por juliana spessotto em 29/08/2019 15:15:47.

18 — Clique em enviar processo

19 - No campo Unidades, escolher o NAED ao qual a escola pertence
NAO clique em nenhum dos demais campos

Enviar Processo

Processos:
PMC.2019.00035544-00 - Solicitagdo de Cuidador

Unidades:

PMC-SME-MAED LESTE - Nicleo de AcBo Educacional Descentralizado Leste

|| Manter processo aberto na unidade atual
|| Remover anotacio

|| Enviar e-mail de notificacio

Retorno Programado |

Data certa

Prazo em dias
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20 — Envie o processo. Cliqgue em Enviar

Enviar Processo

Processos:
PMC.2019.00035544-00 - Solicitagdo de Cuidador

21 — Os membros da equipe gestora e professor de educacdo especial podem acompanhar toda a
tramitacdo do processo no sistema SEl, através do sistema de busca, informando o nimero do processo ou
o nome do aluno solicitante.



