
ANEXO PORTARIA 458/SGP-G/2003 
 

 

IDENTIFICAÇÃO DO SERVIDOR: 
 

Nome:___________________________________________________________________________________ 

RF:______________________ Data de Nascimento: ___________________ Estado Civil: _______________ 

Cor: ______________________Sexo: _______________Categoria Funcional: _________________________ 

Padrão/Referência: __________________Cargo/Função/Cargo em Comissão:  _________________________ 

Ano de ingresso na P.M.S.P. :__________________    Tempo na ocupação atual:  ______________________ 

O servidor é estável?                        (    ) Sim        (    ) Não 

Houve afastamento do servidor?      (    ) Sim        (    ) Não  

Caso a resposta anterior seja Sim aponte o período (anos/meses/dias):________________________________ 

Houve interrupção de vínculo?          (    ) Sim        (    ) Não 

Caso a resposta anterior seja Sim aponte o período (anos/meses/dias):________________________________ 

Endereço Residencial: ______________________________________________________________________ 

Complemento:_______________ Bairro:___________________________ Telefone: ___________________ 

 

IDENTIFICAÇÃO DA UNIDADE: 

Unidade de Lotação: _____________________________________________ Sigla: ___________________ 

Unidade onde presta serviços: ______________________________________ Sigla: ___________________ 

Secretaria: ______________________________________________________Sigla:____________________ 

Divisão:________________________________________________________ Sigla ____________________ 

Seção: _________________________________________________________Sigla:_____________________ 

Endereço: ____________________________________________________________________________ 

Complemento:_______________ Bairro:___________________________ Telefone: ___________________ 

 

INSTRUÇÕES 
 

1 – As informações prestadas neste questionário, servirão de base para analisar e avaliar os serviços 

executados nessa Unidade, pelo servidor, por isso devem ser completas/detalhadas e imparciais. 

 

2 – Baseie sua análise nas atividades do servidor durante o período em que trabalhou na Unidade e não sobre 

incidentes isolados. 

 

3 – Na hipótese do servidor não estar em exercício (férias, licença gestante, ou outras intercorrências), 

encaminhar o presente processo somente quando do retorno do mesmo às suas atividades. 



A – ATIVIDADE ATUAL: 
 

Descreva as atividades que de fato, na prática, são exercidas pelo servidor no caso do mesmo não ser 

readaptado ou ter suas funções restritas. Na hipótese de já ser readaptado/ restrito descrever as atividades 

atuais que está exercendo. Especifique se as atividades realizadas pelo servidor são internas (dentro da 

unidade) ou externas (trabalhos externos). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Com relação ao ambiente de trabalho, quais desses aspectos são encontrados no local de trabalho do servidor: 

 

a) Temperatura elevada                                          (     )                                                                  

b) Temperatura muito fria                                      (     )                                                         

c) Umidade                                                             (     )                                                           

d) Fumaça                                                               (     )                                                           

e) Riscos químicos (produtos químicos)                (     )                                                                  

f) Violência                                                             (     )                                                         

g) Poeira                                                                  (     )                                                           

h) Ruído                                                                  (     )                                                                 
i) Ritmo de trabalho estressante                             (     ) 

j) Riscos biológicos (ambiente contaminado)        (     ) 

k) Outros                                                                (     ) 

     - Quais?_______________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



B - PROBLEMAS DE DESEMPENHO 
 

1 – Pontos positivos no trabalho do servidor: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2 – Dificuldades no trabalho e desempenho do servidor: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3 – Em sua opinião as funções/tarefas desenvolvidas por este servidor estão adequadas à sua capacidade para 

o trabalho? Descreva e opine. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



C - PROBLEMAS DISCIPLINARES: 
 

1 – O servidor já sofreu alguma penalidade disciplinar?  

        

(    ) Sim               (    ) Não 

 

Caso a resposta anterior seja Sim citar: 

 

  

 

Data                               Nº de dias                                  Motivo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2 – O servidor teve nos últimos 12 meses: 

 

FALTAS JUSTIFICADAS FALTAS INJUSTIFICADAS LICENÇA MÉDICA 
QTDDE DIAS PERÍODO QTDDE DIAS PERÍODO QTDDE DIAS PERÍODO 
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
      
 

 

3 – Em relação ao grupo de trabalho, descreva a integração do mesmo : 

 

 
 
 
 
 



D – PROBLEMAS DE SAÚDE: 
 

1 – Você considera o desempenho do servidor prejudicado por motivo de saúde? 

 

      (       )    Sim                                          (         )  Não 

 

Justifique: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

E – PROVIDÊNCIAS TOMADAS: 
 

1 – O servidor foi orientado a procurar tratamento médico? 

 

      (       )    Sim                                          (         )  Não 

 

 

2 – O servidor já está em tratamento? 

 

       (       )    Sim                                        (         )  Não 

 

 

3 – Sugestões e/ou informações que julgue importante. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ciência do servidor:____________________ 

 
           

 

                                                                                _____________________________________________ 

                                                                              ASSINATURA E CARIMBO DACHEFIA IMEDIATA 


