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Conselho Regional de Enfermagem de Alagoas

2018-2020 UM NOVO TEMPO

DECISAO COREN/AL N° 013/2018, DE 14 DE MARCO DE 2018.

Regulamenta o pagamento de jetons e do auxilio de
representacdo no ambito do COREN/AL.

O Conselho Regional de Enfermagem de Alagoas - COREN/AL, no uso de suas atribuicdes legais,
estabelecida no Art. 15, incisos I11 e XIV da Lei n® 5.905/73 e,

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 470/20115, de 24 de fevereiro de 2015;
CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 491/20115, de 21 de outubro de 2015;

CONSIDERANDO que aos Conselheiros efetivos e suplentes do COREN/AL podem ser
atribuidas tarefas de representacdo, nos termos da lei;

CONSIDERANDO a possibilidade de ocorrerem despesas com locomocdo e refeicdo para o
desempenho de atividades de representacdo na cidade de origem do membro ou colaborador do
COREN/AL;

CONSIDERANDO que é vedado o enriquecimento sem causa da administracdo publica, sendo
devida a justa indenizagé@o das despesas havidas para execucdo de atividades, devidamente atualizada, a
qualquer titulo, que tenham gerado beneficios diretos ou indiretos ao COREN/AL,;

CONSIDERANDO a necessidade de editar normas que regulamente o pagamento de jetons e do
auxilio de representacdo no ambito deste Regional e

CONSIDERANDO a deliberacdo do Plenario em sua 486 Reunido Ordinéria do dia 14 de margo
de 2018,

DECIDE:

Art. 1° Estabelecer os critérios para o pagamento de jetons e do auxilio de representacdo para
conselheiros e colaboradores que se encontrem a disposicdo do COREN-AL para participarem de
reunides e exercerem atividades politico-administrativas e de gerenciamento superior.

DOS JETONS

Art. 2°. Aos conselheiros efetivos e suplentes deste Regional, convocados, é devida a retribuicao
pecunidria através de jetons, pela efetiva participacdo nas reunides plenarias ordinarias ou extraordinarias
ou ainda nas reunibes de diretoria, com a finalidade de ressarcir 0s meios materiais utilizados para o
comparecimento as referidas reunides.

Paragrafo unico. Consiste 0 jeton em verba de natureza indenizatdria, transitoria, circunstancial,
ndo possuindo carater remuneratério e que tem como objetivo exclusivo retribuir pecuniariamente os
conselheiros e colaboradores pelo comparecimento as sessdes plenarias e reunides de diretoria deste
Conselho.
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Art. 3°. O valor a ser pago a titulo jetom, pelo comparecimento nas reunides plenérias ou de
diretoria de que trata o Art. 2° desta Decisdo, sera de 140,00 (cento e quarenta reais) cada, ficando este
Conselho limitado ao pagamento de apenas 04 (quatro) jetons mensais.

8 1°— Na hipodtese da ocorréncia, em um mesmo dia, de reunido plenéria e de reunido de diretoria,
havendo compatibilidade, serd pago o valor de 01 (um) jeton pela participacao efetiva na reunido plenéria
e o valor de 01 (um) jeton pela participacdo efetiva na reunido de diretoria.

8 2° — Em carater excepcional, poderd ser pago um numero maior de jetons, desde que
devidamente justificado e autorizado pela autoridade competente.

8 3° — O jeton devido ao conselheiro presidente devera ser acrescido do percentual de 30% (trinta
por cento).

8 4°— O jeton devido aos demais conselheiros diretores devera ser acrescido do percentual de 20%
(vinte por cento).

DO AUXILIO DE REPRESENTACAO

Art. 4°. O auxilio representacdo consiste em verba de natureza indenizatoria referente aos gastos
relativos a deslocamento e alimentacdo ocorridos com a prética de atividades politico-representativas, de
gerenciamento superior e outras atividades correlatas, na cidade de origem de seu requerente.

§ 1° As atividades politico-representativas consistem no comparecimento ou participacdo em
reunides, eventos oficiais, seminarios, conferéncias, jornadas, oficinas e congressos.

8 2° As atividades de gerenciamento superior consistem no desempenho de atribuicGes legais e
regimentais proprias dos membros da Diretoria do Conselho.

8 3° Por atividades correlatas compreendem-se as fiscalizages, sindicancias, inspe¢des, grupos de
trabalho, instrucdo de processo ético, comissdes, capacitacdes e palestras.

Art. 5°. O auxilio representacdo podera ser concedido aos conselheiros efetivos ou suplentes do
COREN-AL, ou a colaboradores, pelo desempenho de atividades politico representativas dos respectivos
Conselhos, desde que expressamente convocados, convidados, nomeados ou designados para tal fim.

Paragrafo Unico — Para os fins de que trata esta Resolucéo, o profissional de enfermagem devera
estar legalmente habilitado, em situacdo regular no Conselho de Enfermagem a que esté inscrito e em
pleno gozo de seus direitos inerentes ao exercicio profissional, nos termos da legislacdo vigente.

Art. 6° O auxilio representacdo devera ser requerido por meio de formulario préprio
acompanhado do ato de convocacéo, designacdo ou nomeacéo da autoridade competente.

8 1° O beneficiario do auxilio representacdo devera apresentar, no prazo preclusivo de até 30
(trinta) dias contados da data de realizacdo da atividade, o relatério das acbes empreendidas,
acompanhada do certificado de participacdo ou de outros documentos comprobatorios do cumprimento da
atividade representativa.
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§ 2° E vedado o pagamento do auxilio representacio na pendéncia de apresentacdo do relatorio
descrito no paragrafo anterior.

8 3° Na apresentacdo do pedido de auxilio representacdo o setor responsavel deverd confirmar
através do formulario “Exame de Documentacdo de Pré - Analise para Concessdo do Auxilio
Representagdao” (Anexo | desta Resolucdo), se estdo preenchidas as condi¢bes para continuidade da
solicitacdo do requerente.

8§ 4° O pedido de auxilio representacéo cabe exclusivamente ao requerente/beneficiario designado
pela autoridade competente a apresentacdo dos documentos que necessarios a sua concessao, vedada a
transferéncia de tais obrigacoes a terceiros.

8 5% Ocorrendo inconformidades no pedido, o servidor competente do respectivo Conselho
comunicard imediatamente ao interessado, mantendo a solicitagdo sobrestada até que o beneficiario
cumpra o que lhe é por dever, dentro do prazo preclusivo estabelecido no § 1° do art. 4° desta Resolucao.

Art. 7°. O valor unitério de referéncia do auxilio representacdo no &mbito do COREN-AL € de R$
320,00 (trezentos e vinte reais) por dia de atividade politico representativa ou de gerenciamento
superior, ficando o seu pagamento limitado ao valor correspondente a até 15 (quinze) auxilios
representacao por més.

8 1° O pagamento do auxilio representacdo de que trata o caput deste artigo serd efetuado na
seguinte proporc¢do, observando-se as caracteristicas peculiares do beneficiario na estrutura do respectivo
Conselho de Enfermagem:

| — Conselheiros, 100% (cem por cento) do valor unitario de referéncia;

Il — Membros da diretoria, 100% (cem por cento) do valor unitario de referéncia acrescido de 20%
(vinte por cento), sobre aquele;

Il — Presidente, 100% (cem por cento) do valor unitario de referéncia, acrescido de 30% (trinta
por cento) sobre aquele;

IV — Colaboradores de nivel superior, 80% (oitenta por cento) do valor unitario de referéncia.
V — Colaboradores nivel médio, 70% (setenta por cento) do valor unitario de referéncia.

8 2° A concessdo do auxilio representacdo em quantidade superior a definida no caput deste artigo,
assim como para atividades que ocorram em dias de sdbados, domingos e feriados ficard condicionada a
apresentacdo de justificativa consubstanciada pelo requerente e seu deferimento motivado pela autoridade
competente.

Art. 8°. E vedado o pagamento do auxilio representacdo cumulativamente com a diria.

Art. 9°. As despesas extraordinarias de pequeno valor, ndo relacionadas com locomocéao urbana,
alimentacdo e pousada, excepcionalmente ocorridas no desempenho das atividades descritas nesta
Resolucdo, poderédo ser ressarcidas por decisdo da Diretoria do Conselho de Enfermagem, desde que o
pedido seja instruido por meio documental idéneo, permitido em lei.
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Paragrafo unico — Considera se despesa extraordinaria de pequeno valor aquela que ndo exceda o
montante equivalente a 03 (trés) auxilios representacao.

Art. 10. Os valores fixados nesta Decisdo poderdo ser atualizados anualmente aplicando-se o
Indice Nacional de Precos ao Consumidor - INPC correspondente a inflagdo acumulada no ano.

Art. 11. A efetivacdo do disposto nesta Decisdo fica condicionada a previsdo orgcamentaria e
existéncia de disponibilidade financeira deste Regional.

Art. 12. Os procedimentos e os formularios necessarios ao requerimento, concessao e prestacdo de
contas das verbas indenizatorias encontram-se positivados no Manual de Procedimentos para
Formalizagdo do Processo de Concessdo de Auxilio de Representacdo e Jeton, contido no anexo | da
presente Resolucdo, disponivel no site do Conselho Regional de Enfermagem de Alagoas.

Art. 13. Fica revogada a Decisdo COREN/AL N°. 030/2015.

Art. 14. Esta Decisdo entrara em vigor ap6s sua homologacdo pelo Conselho Federal de
Enfermagem — COFEN e publicacdo no Diario Oficial do Estado.

Maceid, 14 de marco de 2018.

Renné Cosmo da Costa Paulo Jorge Torres G. Silva
COREN/AL N.° 371396-ENF COREN/AL N.° 205404-ENF
Presidente Secretario
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ANEXO |

MANUAL DE PROCEDIMENTOS PARA FORMALIZACAO DO PROCESSO DE
CONCESSAO DE AUXILIO DE REPRESENTACAO E JETON

Procedimentos para formalizacdo do
processo de concessdo de auxilio de
representagdo e jeton pagos a
Conselheiros, assim como auxilio de
representacdo pagos a Colaboradores do
COREN - AL.

Art. 1° O presente Manual define critérios a serem observados por parte dos envolvidos na
sistematica de concessdo de jeton pagos a Conselheiros, assim como auxilio de
representacdo pagos a Conselheiros e Colaboradores do COREN - AL.

Art. 2° Para percepcdo de auxilio de representacédo, as requisi¢cdes, inclusive via e-mail,
serdo encaminhadas a area especificadamente designada pela Presidéncia.

Art. 3° Os Auxilios de representacdo serdo concedidos, observando-se 0s seguintes
critérios:

I. Formulario de requisicdo, devidamente preenchido (anexo I-A);

I1. Portaria de designacéo, convocatdria (Anexo I-C) ou convite oficial, quando cabiveis;
I11. Relatdrio circunstancial que correlacione especificamente os dias despendidos com as
atividades desenvolvidas (anexo I-B);

IVV. Documentos comprobatérios da realizacdo das atividades realizadas como, por
exemplo, declaracdo de participacdo em eventos ou atividades, copia de diplomas ou
certificados de participacdo, copia de ata de reunido, cépia de lista de presenca.

81° Convite Oficial, entre outras situacbes, pode ser entendido como a Convocatoria
(Anexo I-C) encaminhada a membros de Grupos de Trabalho, Camaras Técnicas ou
Comissdes;

82° A Convocatdria € de responsabilidade do Coordenador do Grupo de Trabalho, Camara
Técnica ou da Comissdo, quando da realizacao de suas atividades.
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83° No caso de execucao das atividades serem desenvolvidas somente pelo Coordenador
do Grupo de Trabalho, Cadmara Técnica ou Comissdo, sem a necessidade da convocatéria
dos demais membros dessas, poderd o Coordenador justificar a necessidade no campo
especifico da requisicdo de auxilio de representacao.

84° Para comprovacdo da condicdo de legalmente habilitado e em pleno gozo de seus
direitos inerentes ao exercicio profissional, o requisitante, que nao for conselheiro federal,
deverd promover a juntada, anualmente, na primeira requisicdo de Auxilio de
Representacdo do Exercicio, copia da carteira profissional de enfermagem e declaracdo do
COREN, em que estiver registrado, informando que o mesmo encontra-se em pleno gozo
de seus direitos inerentes ao exercicio profissional.

85° Para comprovacdo da capacidade técnica ou cientifica, o requisitante, que nao for
conselheiro federal ou profissional de enfermagem, deverd promover a juntada, na
primeira requisicdo, de Auxilio de Representacdo do Exercicio, copia do Curriculum
Lattes e Copia do Diploma de Conclusdo de Curso de Graduagdo ou do Diploma de
Especialista, Mestre, Doutor ou Pos-Doctor, quando for o caso.

Art. 4° A percepcéo de jeton esta adstrita a0 comparecimento as reunides em Plenario ou
Diretoria, mediante Documento de Comprovacdo de Comparecimento encaminhado pelo
Secretéario do COREN - AL.

81°. Para o célculo da quantidade de jeton devida, considerar-se-a o dia de
comparecimento.

82°. Na hipdtese da ocorréncia, em um mesmo dia, de reunido plenaria e de reunido de
diretoria, havendo compatibilidade, serd pago o valor de 01 (um) jeton pela participacdo
efetiva na reunido plenaria e o valor de 01 (um) jeton pela participacao efetiva na reunido
de diretoria.

Art. 5° A apresentacdo de formularios indevidamente preenchidos ou com documentacéo
inapropriada ou ausentes, serdo recusados e a area competente comunicara de imediato ao
requisitante para proceder a respectiva adequacao.

Art. 6° Em situacdo de excepcionalidade, quando ndo puderem ser observados 0s
instrumentos de designacdo especificados no artigo 3° (Portaria, Convocatoria ou Convite
Oficial), devera ser adotado o ato autorizativo proposto no Anexo I-D, desta Resolucdo.

Art. 7° Os Auxilios de Representacdo concedidos pelo COREN - AL deverdo ser
autorizados pela Presidéncia da Autarquia ou responsavel especificamente designado por
meio de Portaria.
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Art. 8° Os processos de concessdo de Auxilio de Representacdo e de Jeton, devidamente
contabilizados, serdo encaminhados para analise de regularidade pela area técnica a ser

designada pela Presidéncia, que encaminhara para aprovacao do ordenador de despesa ou
a quem este delegar.

Paragrafo unico Os ordenadores de despesa, de que trata o caput do presente artigo, sdo:
Presidente e Tesoureiro.

Art. 9° Os casos omissos serdo resolvidos pelo Plenario do COREN - AL, por meio de
Decisao.
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ANEXO I-A
REQUISICAO DE AUXILIO DE REPRESENTACAO
1 - Data

2-DE |
3-PARA |
FAVORECIDO

4 — Nome

5 - CPF I ‘G—Cargo ‘

7 — Dados - Conta Conta

Bancarios Banco Agéncia Corrente Poupanga

8 — Contatos ‘ Telefones ‘ I E-mail ‘
9 -OBJETIVO

[ ]-penARIA [ ] - SINDICANCIA [ ] - represENTAGAO [ ] - sIMPOSIO / CONGRESSO [ ] -outros

10 — PORTARIAS, CONVOCATC)RIAS, CONVITES OFICIAIS
11 — ESPECIFICAR
12 — LOCAL 13 - PERIODO 14 — QUANTIDADE DE AUXILIOS

| | A] | |

15 - DESLOCAMENTO
- AEREO [ ] - roboviArIO [ ] -ProPRIO
Em caso de deslocamento aéreo, juntar comprovante da emissao do bilhete aéreo.

16 — ATIVIDADE REALIZADA NO FINAL DE SEMANA, FERIADO OU EM PERIODO DIVERSO DO DETERMINADO PELA PORTARIA, CONVOCATORIA OU CONVITE OFICIAL:

NAO :' SIM :| JUSTIFICATIVA: ‘

17 — OBSERVACOES

Declaro e dou fé, para os fins de direito, que as informagdes prestadas neste formulario sdo verdadeiras, sob as penas da Lei em vigor.

20 - Autorizador:
19 - Requisitante:
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ANEXO I-B
RELATORIO DE ATIVIDADES
NOME: CARGO/FUNCAO/QUALIFICACAO PROFISSIONAL:
LOCAL DAS ATIVIDADES DATA INICIO:

DATA TERMINO:

INSTITUICOES/EVENTO VISITADOS:

OBJETIVO:

ATIVIDADES

DATA DESCRICAO DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Relacionar documentos que comprovem o objeto da atividade:

Assinatura do Responsavel: Data:
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ANEXO I-C
MODELO DE CONVOCATORIA

Membro(s) Convocado(s):

Cargo/Funcao/Qualificacao Profissional:

Portaria/Ato de Convocacao:

Periodo: / / a /

Horario (24 h) de inicio: : h Horario (24 h) de término:

Local de realizacdo dos trabalhos:

Finalidade da atividade:

, de de 20

Assinatura do Coordenador

10
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ANEXO I-D

MODELO DE SOLICITACAO DE AUTORIZACAO DE REALIZACAO DE ATIVIDADES
COM FINS DE REQUERIMENTO DE AUXILIO DE REPRESENTACAO

Nome:

Cargo: CPF:

Local de realizacédo das atividades:

Data de Inicio: / / Data de Término: / /

Atividades a serem desenvolvidas:

Instrumento de designacdo (nimero da Portaria, NUmero da Reunido Plenaria e outros):

Finalidade das atividades a serem desenvolvidas:

Assinatura
Data: / /
Nome do Solicitante
Assinatura
Data: / /
Presidente

* OBS: Este formulario deve ser utilizado somente na impossibilidade de comprovacdo de

realizacdo de atividades por meio de instrumentos convocatorios.
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