PREFEITURA MUNICIPAL
DE PATROCINIO

ESTADO DE MINAS GERAIS

DECRETO N° 3.109 DE 10 DE NOVEMERO DE 2014.

ESTABELECE NORMAS GERAIS PARA O

CADASTRO DE ORGAQS, ENTIDADES E

PESSOAS QUE ESPECIFICA NO

CONSELHO MUNICIPAL DE POLITICAS
- SOBRE DROGAS - COMAD.

O Prefeito de Patrocinio, no uso de suas atribuicées legais
previstas no art. 71, inciso VI, da Lei Organica Municipal, Considerando a
necessidade de normatizagdo e adequacéo do procedimento de cadastro das

entidades no Conselho Municipal de Politicas Sobre Crogas - Comad:

DECRETA:
CAPITULO |

DISPOSICOES PRELIMINARES

Art. 1° - Este Decreto estabelece normas gerais para o
cadastro no Conselho Municipal de Politicas Sobre Drogas - Comad, de
% orgaos, entidades e pessoas que atuem nas acdes de prevencao,
encaminhamento, tratamento, reinsergdo e reducdo de danos para os
dependentes de drogas licitas ou ilicitas, com sede nc Municipio de Patrocinio,
que demonstrarem atender o disposto na Lei n° 4.329 de 01 de outubro de
20009, alterada pela Lei n° 4.645 de 26 de abril de 2013 e na RDC n° 29, de 30
de junho de 2011, da ANVISA, e que disponham em seus estatutos que:

I - os servicos desenvolvidos sejam voltados para
prevencao, encaminhamento, tratamento, reinsercéo e redugdo de danos para

os dependentes de drogas licitas ou ilicitas e suas familias:
3
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Il - estejam legalmente constituidas no Municipio, com a
apresentagao, no Comad, dos documentos relacionados no Capitulo Il deste

Decreto.
CAPITULO Il

DA DOCUMENTACAO

Art. 2° Para o cadastro de 6rgaos, entidades e pessoas no
Conselho Municipal de Politicas Sobre Drogas - Comad, o requerente devera

apresentar na sede do Conselho os documentos abaixo relacionados, sendo:

I - requerimento em formulario préprio do Comad (Anexo ),

assinado pelo representante legal da entidade ou por procurador legal;

Il - formulario de cadastro especifico, constante dos Anexos

Il'e 1ll, assinado pelo representante legal da entidade ou por procurador legal;

lll - copia da lei que declara a entidade como sendo de
Utilidade Publica Municipal;

IV - copia do estatuto vigente, registrado em Cartorio de
Registro Civil das Pessoas Juridicas, cuja autenticacdo possua data nao

superior a 6 (seis) meses;

V - copia da ata de eleigdo e de posse da diretoria atual da

entidade, registrada em Cartoério de Registro Civil das Pessoas Juridicas:

VI - comprovacdo de nZo remuneracdo da Diretoria da
Entidade:

|
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VIl - copia atualizada da Inscricdo no Cadastro Nacional de

Pessoa Juridica - CNPJ, cuja emissdo tenha no maximo 3 (trés) meses;

VIl - Codigo Municipal de Contribuinte - CMC/alvaras

sanitario e de funcionamento;

i} IX - copia do RG, CPF e do comprovante de endereco de
todos os membros da Diretoria da entidade e do procurador legal, se for o

caso,

X - Certiddo Negativa de Deébito das contribuicdes

previdenciarias;

Xl - Certidao de regularidade do FGTS - CRF junto & Caixa

Econdémica Federal,
XlI - Certiddo Negativa de Débito junto ao Municipio;
XIll - declaragdo contendo o rol de filiais da instituicdo, se

houver, devidamente assinada pelo representante legal da instituicdo e por

tecnico inscrito no Conselho Regional de Contabilidade - CRC/MG;

X1V - copia do regimento interno da entidade;

XV - relatdrio de atividades desenvolvidas, contendo sua
descrigao e quantificacdo dos atendimentos referentes ao Ultimo ano, datado e

assinado pelo representante legal, com as seguintes informacées:

a) - locais em que se realizam as atividades com os

registrados (relatorios, fotos, lista de presenca, entre outros);
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b) - capacidade mensal de atendimento da entidade e

numero de usudrios atendidos, totalizando o atendimento anual;

c) - se o trabalho realizado pela entidade & sistematico e

continuo, assim como a periodicidade e duragao do atendimento aos usuarios:

XVl - declaragdo de funcionamento assinada pelo

representante legal da entidade;

XVII - codpia do balango patrimonial e demonstrativo de
receitas e despesas do Ultimo exercicio, assinado pelo representante legal da
entidade e por técnico registrado no Conselho Regional de Contabilidade -
CRC/MG;

XVIIl - plano de trabalho das actes a serem executadas
durante o exercicio corrente, em consonancia com a Politica Nacional Sobre

Drogas;

XIX - quadro de recursos humanos da Entidade e/ou Quadro
de Voluntarios, com a relagdo nominal, discriminagéo de funcao e carga horaria
e numero dos respectivos conselhos profissionais, cuando houver, assinada

por seu representante legal;

XX - relacdo de equipamentos para desenvolvimentos das
atividades:

XXI - para as entidades conveniadas com o Municipio de
Patrocinio, devera ser apresentada cépia dos Termos de Convénio e Plano de
Trabalho:;
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XXIl - comprovagéo de propriedade e/ou posse do imovel
utilizado para as atividades desenvolvidas pela entidade, por meio da

apresentacgao de pelo menos 1 (um) dos seguintes documentos:

a) copia da escritura pUblica, devidamente registrada em
Cartorio, se houver;

b) contrato atual de locacgéo;

c) contrato atual de comodato, registrado em Cartorio;
d) termo atual de cesséo de uso;
)

e) documento semelhante que comprove a posse, mesmo

que provisoria.

XXIII - em se tratando de fundacdo, € obrigatéria, ainda, a

apresentacao de:

a) atos constitutivos e estatuto registrados em Cartoério de
Registro Civil das Pessoas Juridicas com o parecer do Ministério Publico,

quando se tratar de fundacao de direito privado;

b) copia da lei de criagdo, quando se tratar de fundacgdo de
direito privado instituida pelo Poder Publico.

CAPITULO III

DAS ETAPAS DA INSCRICAO

Art. 3° - A inscricdo dos ¢rgaos, entidades e pessoas que
atuem nas agbes de prevengéo, encaminhamento, tratamento, reinsergéo e
reducao de danos para os dependentes de drogas licitas ou ilicitas sera

submetida a apreciagdo da Comissdo de Andlise Técnica Qio Comad,

N
N

obedecendo-se as seguintes etapas obrigatérias:

S
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I - apresentacdo da documentagido completa, conforme

previsto no art. 2° deste Decreto, na Secretaria Executiva do Comad:

Il - recebimento protocolado e conferéncia da documentacao

pela Secretaria Executiva do Comad:

[l - encaminhamento, pela Secretaria Executiva do Comad,
de toda a documentagcao apresentada para analise e emissdo de Parecer
Tecnico da Comisséo de Analise Técnica do Comad acerca do funcionamento

da entidade.

§ 1° - A Secretaria Executiva do Comad nao recebera

documentacao incompleta.

§ 2° - Devera ser publicado extratc das inscricdes deferidas

em orgéo oficial do Municipio.

Art. 4° - A Comiss&o de Analise Técnica tera um prazo de no
minimo 30 (trinta) dias e maximo 60 (sessenta) dias Uteis para andlise e
emissao de parecer técnico da solicitagdo requerida pelo 6rgao, entidade ou
pessoa, podendo solicitar mais 30 (trinta) dias Uteis no caso de dificuldades

para emissao do referido parecer.

§ 1° - A extensdo do prazo necessario para emissdo de

parecer técnico serd comunicada em assembléia ordinaria do Comad.

§ 2° - A Comissé&o de Andlise Técnica podera, para emissao
de parecer, proceder a analise da documentacao, visita técnica, analise de

prontuarios, pesquisas em outros conselhos, pesquisas em outras secretarias

\
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municipais e entrevistas.
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Art. 5° - O requerente devera ser notificado sobre o parecer

emitido, por meio de correspondéncia com aviso de recebimento.

Art. 6° - Em caso de indeferimento, o requerente podera
interpor recurso fundamentado da decisdo, por escrito, perante o Comad, por
intermédio da Comissdo de Andlise Técnica do Comad, no prazo de 30 (trinta)

dias corridos, contados a partir do dia seguinte ac da ciéncia da decis&o.

Art. 7° - Nao havendo consenso na anélise do pedido de
credenciamento e/ou recurso feito pelo requerente, a Comissdo de Analise
Técnica submeterd o processo a deliberacdo em Assembléia Geral Ordinaria
do Comad, que terd o prazo maximo de 60 (sessenta) dias para seu

julgamento.

Art. 8° - Deferido o cadastro do requerente, sera realizado o
seu registro, em livro préprio do Comad, com respectivo nimero de série e
emitido o certificado de cadastro, em formulario proprio do Comad, que tera a

validade de 1 (um) ano, contado a partir da data da sua emissao.

§ 1° - Os cadastros deferidos e concedidos no periodo

deverao ser comunicados em reunidao mensal do Comad.

§ 2° - O Presidente do Comad tera um prazo de até 30

(trinta) dias Uteis para emisséo do certificado de cadastro.

Art. 9° - O certificado de cadastro podera ser cancelado a
qualguer ~momento, caso constatadas irregularidades  devidamente

comprovadas.
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Art. 10 - No ato de renovacdo do certificado de cadastro. o
orgao, entidade ou pessoa devera apresentar a documentacao constante do

art. 2° deste Decreto, devidamente atualizada.

CAPITULO IV

DAS DISPOSICOES TRANSITORIAS

Art. 11 - Os o6rgéos, entidades e pessoas cadastradas
anteriormente ter@o seus atos assegurados junto ao Comad por mais 6 (seis)
meses a partir da publicagdo deste Decreto, para adequacdo de sua
documentacéo, projeto terapéutico e estatuto, de acordo com os procedimentos

e critérios dispostos em legislacéo vigente.

Art. 12 - Este Decreto podera ser alterado na medida em
que os demais procedimentos necessarios a operacionalizagao do processo de
cadastro de ¢rgaos, entidades e pessoas forem disciplinados em legislagao

especifica.

Art. 13 - Os casos omissos serdo resolvidos em Assembléia

Geral do Comad, aplicando-se a legislagéo estadual e federal, no que couber.
Art. 14 - Este Decreto entra em vigor na data de sua

publicacédo.
Patrocinio—l\/lG, 10 de novembro de 2014.

Vi
Luc Camposl dl,vSiqueira

Prefeito Municipal

- o
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REQUERIMENTO PARA CREDENCIAMENTO DE ORGAOS, ENTIDADES
OU PESSOAS

A entidade abaixo qualificada, por seu representante legal infra-assinado, vem
requerer seu cadastro no Comad, juntando, para tanto, a documentacao
constante do art. 2°, do Decreto f®

, sendo:

I - DADOS DA ENTIDADE

Nome da Entidade: (razao social)

CNPJ:

Descricdo da area de atuacéo:

Endereco:
ne
j Complemento: Bairro:
CEP:
Municipio: Telefone/Fax: e-
mail.

=
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Il - DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL:

Nome:

Cargo:

Mandato de: / / a / /

RG: CPF:
Endereco:

Complemento: Bairro:
CEP:

Municipio: Telefones/Fax: e-mail:

lll - Sintese das atividades desenvolvidas pela entidade
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IV - Documentos entregues

() copia da lei que declara a entidade como sendo de Utilidade Publica

Municipal:
() copia do estatuto vigente, registrado em Cartérioc de Registro Civil das

Pessoas Juridicas, cuja autenticagdo possua data ndo superior a 6 (seis)

meses,;

() copia da ata de eleicdo e de posse da diretoria atual da entidade, registrada

em Cartorio de Registro Civil das Pessoas Juridicas:
() comprovacéo de ndo remuneragio da Diretoria da Entidade:

() copia atualizada da Inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica -

CNPJ, cuja emissdo tenha no maximo 3 (trés) meses;

( ) Codigo Municipal de Contribuinte - CMC/alvaras sanitario e de

funcionamento;

() copia do RG, CPF e do comprovante de endereco de todos os membros da

Diretoria da entidade e do procurador legal, se for o caso:
() Certidao Negativa de Débito das contribuicdes previdenciarias;
() Certidao de regularidade do FGTS - CRF junto a Caixa Econémica Federal:

() Certidao Negativa de Débito junto ao Municipio;

,: \
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() declaragao contendo o rol de filiais da instituicdo, se houver, devidamente
assinada pelo representante legal da instituicdo e por técnico inscrito no
Conselho Regional de Contabilidade - CRC/MG;

() copia do regimento interno da entidade;

() relatério de atividades desenvolvidas, contendo sua descricao e
quantificagdo dos atendimentos referentes ao Gltimc ano, datado e assinado

pelo representante legal;
() declaragao de funcionamento assinada pelo representante legal da entidade:

() copia do balango patrimonial e demonstrativo de receitas e despesas do
ultimo exercicio, assinado pelo representante legal da entidade e por técnico
registrado no Conselho Regional de Contabilidade - CRC/MG:

() plano de trabalho das agdes a serem executadas durante o exercicio

corrente, em consonancia com a Politica Nacional Sobre Drogas;

() quadro de recursos humanos da Entidade e/ou Quadro de Voluntarios, com
a relagdo nominal, discriminagcdo de fungdo e carga horaria e nimero dos
respectivos conselhos profissionais, quando houver, assinada por seu

representante legal;
() relacdo de equipamentos para desenvolvimentos das atividades;

() para as entidades conveniadas com o Municipio de Uberlandia, copia dos

Termos de Convénio e Plano de Trabalho;

() comprovagdo de propriedade e/ou posse do imovel utilizado para as

y ) e
: A,

atividades desenvolvidas pela entidade.

=
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Termos em que,

Pede deferimento.

Patrocinio - MG, / /

Assinatura do representante legal da entidade

Secretaria

Documentacao: () APROVADA ( ) REPROVADA

Patrocinio - MG, / /

ANEXO I
Formulario de Cadastro e Inspe¢io Técnica continuada de Comunidades
Terapéuticas junto ao Comad(de acordo com RDC n°29 de 30 de Junho de

2011, paragrafo unico)

A - Dados:

A1 - Nome da Comunidade:
A2 - CNPJ:

A3 - Endereco:

Telefone: \
E-mail: w-
T)

| M
. / /1
[
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A4 - Regime Juridico:

A5 - Ha Doagdes?
Registre:

A6 - Ha vagas Sociais?

Quantas?
A7 - Area de atuagao?
A8 - A instituicdo possui CMAS?

Obs.: A mudanga de quaisquer dados da secdo A deve ser encaminhada

atraves de documento ao Comad.

B - Projeto Terapéutico Institucional (encaminhar a0 Comad uma copia do
Projeto Terapéutico da comunidade, assinado pelo Responsavel Técnico,

no qual deve constar:

B1 - Rotina de Funcionamento:

B2 - Atividades Obrigatorias;

B3 - Atividades Opcionais:

B4 - Critérios de Triagem e Avaliacéo clinica;

BS - Critérios de Triagem e Avaliacéo psiquiatrica:

B6 - Criterios de Triagem e Avaliagao psicolégica;

B7 - Critérios de triagem e Avaliacdo sécio-familiar:

B8 - Periodo previsto de acolhimento:

B9 - Projeto de acompanhamento apés o término do acolhimento, antecipado
ou nao;

B10 - Recursos humanos com especificaces técnicas de cada funcionario e

|

@ 3 . ¢ \\
formagao técnica e académica do responsavel. (Sempre que ho%er mudanca

\
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no quadro de funcionarios, encaminhar ao Comad oficio constando &

substituicao).

C - Avaliagédo do Projeto Terapéutico (realizada na unidade pela comissao de
analise técnica do Comad, a primeira visita serda agendada, as subseqiientes

nao necessariamente).
Serao analisados os seguintes itens:

1% item - Entrevista com Residente (busca amostral);
2° item - Entrevista com Funcionario (busca amostral);

3% item - Analise do prontuario, que deve conter:

1 - Avaliacéo diagndstica clinica e psiquiatrica.

2 - Avaliacao Psicologica.

3 - Avaliagao Sécio-familiar.

4 - Avaliacado da Adeséo.

5 - Avaliagcao da Manutencéo.

6 - Ficha de admissao voluntaria.

7 - Informagdo escrita e antecipada ao candidato a acolhimento sobre os
regulamentos da instituicdo, com concordancia declarada por escrito:

8 - Registro de atividades 3 vezes por semana;

9 - Programa terapéutico individual contemplando periodo de acolhimento
previsto e atividades propostas;

10 - Relatorio de vagas sociais (encaminhar aoc CAPS AD - mensalmente
relatério atualizado dos clientes acolhidos em vagas saociais);

11 - Relatério de Atendimento Publico (encaminhar ao CAPS AD -
mensalmente relatério dos pacientes que necessitem de atendimento publico

de saude constando data, local, motivo e conduta tomada).

Obs.: E importante ressaltar que somente os clientes em vagas sociais e
\

moradores de Patrocinio tém acesso ao servico pUblico de Saude (exceto

Y g
(g
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urgéncia e emergéncia). Deverdo, portanto, sempre que necessitarem de
atendimento publico, estarem acompanhados por responsavel da familia
portando documento de identidade, cartdo SUS e declaracdo da comunidade

constando seu periodo de acolhimento e sua natureza (social).
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ANEXO 1lI
FORMULARIO DE CADASTRO DE ENTIDADES

1) Qual o conceito de prevencao da instituicdo?

2) Qual o modelo empregado?

3) Qual o publico assistido?

4) Quais profissionais envolvidos?

5) Quais atividades, horéarios e publicos envolvidos?

6) Como s&o direcionadas as demandas em dependéncia quimica?

7) Qual a participacao da familia?

8) Como a instituicdo envolve a familia no projeto?

9) Estatisticas e resultados do projeto da instituicdo.

10) Possui estatuto da instituicido e CMAS?

Jo de.
em /L1 ]2014

pag._40 9 afixada(o) no placard
da Frefeltura Municipal de Patromm J/

diadd 1 4 1201 a dia 2 1{ /201

Pubiieada(ey Jorfals
Hinaim 0
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