Universidade Estadual de Maringd
Pré-Reitoria de Pesquisa e Pés-Graduagao

PARANA

GOVERNO GO ESTARO

PORTARIA N° 011/2021-PPG

O Professor Dr. Luiz Fernando Cotica, Pro-
Reitor de Pesquisa e Pos-Graduagdo da
Universidade Estadual de Maringa, no uso de
suas atribuigdes legais,

Con51derando toda 'as leglslagoes Federal’v : sjtéidllal Municipal e Institucional
vigentes e relacionadas ao enfren aniento da emer e‘nma ,de saude publica de importancia
internacional decorrente da COVID- 19

Con31derando Portana n® 202/2021=GRE de 5/5/2021

C0n51derando documento expedldo pelo Gabinete: da Reitoria em 28/4/2021,
em resposta ao Oficio 007/2021 -PPG; .0 qual autoriza o funcio namento do Comcap, mediante
atendimento a protocolos de segulang:a espemﬁcos

RESOLVE

i

Art. I“ ot Dlvulgar 0 Protocolo de Seguranga necessarlo para utilizagdo dos
laboratérios e equlpamentos do COMCAP (Anexo I).« -

Art.2° - Esta portarla entra em- v1g01 a partlr de 17/5/2021 revogadas as
disposi¢des em contrario. w ;

DE-SE CIENCIA
CUMPRA-SE

Maringa, 11 de maio de 2021.

Pro-Reitorjde Pésquisa e Pos-Graduacio

Av. Colombo, 5790, Bloco 35, PPG — CEP 87020-900 - Maringa - PR
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Universidade Estadual de Maringd
Pré-Reitoria de Pesquisa e Pos-Graduagdo
Etica em Pesquisa e Biosseguranga

ANEXO I

PROTOCOLO DE SEGURANCA PARA UTILIZACAO DOS LABORATORIOS DO

COMCAP

Com objetivo de reduzir o nimero de pessoas nas instalagdes do COMCAP/PPG/UEM
para garantir a seguranc¢a de seus técnicos, bolsistas e usudrios, e com base nos Decretos
4.230 de 16/3/2020 e 4.258 de 17/3/2020 do Governo do Estado do Parand; a Pr6-Reitoria de
Pesquisa e Pos-Graduagdo — PPG adota o seguinte protocolo da seguranga:

1.

Os técnicos e bolsistas do COMCAP/PPG/UEM trabalhardo em sistema de rodizio;

2. Néo serd permitida a permanéncia de mais de 1 (um) operador (técnico, bolsista,

docente ou usuario cadastrado ‘e autorizado) em um mesmo ambiente interno do
COMCAP/PPG/UEM, Independentemente da quantidade de equipamentos instalados
nesse ambiente; o

. Para acesso ao COMCAP/PPG/UEM e seus laboratdrios o uso de madscara é

obrigatdrio; .

Para o manuseio e operagio dos equipamentos do COMCAP/PPG/UEM, é obrigatério
o uso de mascara, a higieniza¢ao das mios € o uso de luvas;

O agendamento para entrega e retirada de amostras (usudrios solicitantes) sera feito
somente por e-mail (nfo sera feito agendamento de formz{jpresencial);

Ao chegar ao COMCAP, o usudrio solicitante devera aguardar no hall ao lado da porta
de vidro, no térreo ou 1° andar, de acordo com a localizagdo do laboratorio a ser
utilizado, que no horario previamente agendado o técnico/bolsista ira atendé-lo;

Apds a(s) analise(s), o usuario solicitante deverd, em horario previamente agendado
por e-mail, retirar o(s) resultado(s) e a(s) amostra(s) deixada(s) no COMCAP;

O agendamento para utilizacdo/operagdo de equipamentos (usudarios operadores —
docentes, técnicos ou alunos de pos-graduagéo cadastrados e autorizados) também serd
feito somente por e-mail (néo sera feito ag‘endamé\nto de forma presencial);

Para que o usuario operador utilize o laboratério/equipamento solicitado, sera
necessario, além do formuléario de autorizagdo assinado pelo professor responsavel
pelo equipamento ou pelo coordenador da Central, o preenchimento do Termo de
Compromisso/Responsabilidade (Anexo II) que devera ser assinado pelo usuério e seu
orientador (no caso de alunos de pos-graduagdo) e entregue aos técnicos/bolsistas da
Central onde o equipamento esté instalado.
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Universidade Estadual de Maringd
Pro-Reitoria de Pesquisa e Pés-Graduagéo
Etica em Pesquisa e Biosseguranga GoveRd 60 EStADo

Complexo de Cent aPesquisa =

ANEXO II
TERMO DE RESPONSABILIDADE/COMPROMISSO

Dados do usuario:

[ ] DOCENTE g ]Tﬁcﬁlco D ] ALUNO DE PROGRAMA
, - ' DEPOS-GRADUACAO

NOME: e

E-MAIL: e Telefonc/R_amal: Celular:

PROGRAMA DE POS-GRADUACAO: 0

TIPO DO PROJETO: [ ]PESQUISA [ ]1POS-GRADUACAO

TITULO DO PROJETO:

Dados do orientador (Somente para Alunos de Programas de Pés-Graduaqﬁo)_‘;
NOME: T ¢ : n
E-MAIL: ' DEPARTAMENTO:

Declaro que li e tenho ciéncia da Portaria 011/2021-PPG que regulamenta a utilizagdo dos laboratérios e
equipamentos do COMCAP no periodo:de pandemia por COVID-19; bem como do protocolo de seguranga a ser
seguido em suas dependéncias, sob pena de ter meu acesso a tais laboratérios suspenso pela diregido do
COMCAP. = e o

Declaro que me responsabilizo plenamente por qualquer: problema que possa ocorrer em virtude do ndo
seguimento dos protocolos de seguran¢a definidos pela Portaria acima citada.

Declaro, ainda, que irei seguir rigorosamente TODAS as orientagdes de uso deste recinto, especialmente as
medidas preventivas & COVID-19, e notificarei aos responsaveis pelo Setor, caso sinta algum sintoma da
COVID-19 ou tenha tido contato com alguém que veio a ser contaminado.

Maringa, de de 202 .

Assinatura do Usuario Operador Assinatura do Orientador
(para Alunos de Programas de Pdos-Graduag@o)

(.

Av. Colombo, 5790, Bloco 35 — CEP 87020-900 - Maringéa - PR
Frana: (AA\ R011_4AK1R wnana nnn niam hr



