Conselho Regional de -
Servigo Social da Bahia EMREEEEEA

DECISAO CRESS 5 REGIAO N°011, DE 06 DE AGOSTO DE 2020.

Decide, ad referendum do Conselho Pleno,
instituir os formuldrios de Denuncia Etica,
Disciplinar e de Desagravo Publico, no
ambito do Conselho Regional de Servigo
Social da 5 Regido — Bahia, e da outras
providéncias.

O CONSELHEIRO PRESIDENTE DO CONSELHO REGIONAL DE SERVICO
SOCIAL DA 5* REGIAO - BAHIA, no uso de suas atribui¢des legais definidos na Lei Federal
n°8.662/1993;

CONSIDERANDO a homologagdo do resultado do Processo Eleitoral do Conjunto
Cfess-Cress, notadamente, no ambito do Conselho Regional de Servico Social da 5* Regido -

Bahia;

CONSIDERANDO a posse ¢ a investidura dos/das Conselheiros/as Eleitos/as ocorrida
no dia 16 de maio de 2020, de acordo com o Termo de Posse e Investidura dos Membros do
Conselho Pleno do Conselho Regional de Servico Social da 5* Regido — Bahia lavrado e

registrado;

CONSIDERANDO o disposto na Resolugdo Cfess n°273/1993 (Cédigo de Etica do/a
Assistente Social), na Resolugdo Cfess n°660/2013 (Codigo Processual de Etica do/a Assistente
Social) e na Resolugdo Cfess n°443/2003 (Institui procedimentos para a realizacdo de desagravo

publico);

CONSIDERANDO a necessidade de priorizar a organizacdo do trabalho, no ambito do
CRESS 5% Regido — Bahia, ¢ o melhor interesse publico evidenciado pela necessidade manter o

atendimento a categoria profissional de Assistentes Sociais no estado da Bahia e a Sociedade;

CONSIDERANDO a delibera¢do do Conselho Pleno em Reunido Ordinaria no
dia 17 de julho de 2020;

CONSIDERANDO o disposto no artigo 26, inciso II, do Regimento Interno da
Autarquia, que dispde sobre as competéncias do Conselheiro Presidente do Cress 5* Regido -

Bahia, dentre as quais, executar as deliberagdoes do Conselho Pleno;
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Conselho Regional de
Servigo Social da Bahia

52 Regigo-BA

DECIDE:

Art. 1°, Instituir os modelos de formulérios de Dentincia Etica, de Denuncia Disciplinar
e de Denuncia de Desagravo Publico, no ambito do Conselho Regional de Servigo Social da 5*

Regido — Bahia, de acordo com os modelos dos ANEXOS I, II e III a esta Decisao.

Art. 2°. As Dentncias Eticas deverdo, obrigatoriamente, observar todos os requisitos
previstos na Resolugdo Cfess n°273/1993 (Codigo de Etica do/a Assistente Social) e na
Resolugdo Cfess n°660/2013 (Codigo Processual de Etica do/a Assistente Social).

Art. 3°. As Denuncias Disciplinares deverdo, obrigatoriamente, observar todos os
requisitos previstos no artigo 22 da Resolu¢do Cfess n°273/1993 (Cédigo de Etica do/a
Assistente Social) e na Resolugdo Cfess n°657/2013 (Cddigo Processual Disciplinar).

Art. 4°. As Dentincias de Desagravo Publico deverdo, obrigatoriamente, observar todos
0s requisitos previstos no artigo 2° da Resolugdo Cfess n°273/1993 (Cédigo de Etica do/a
Assistente Social) e na Resolugdo Cfess n°443/2003 (Institui procedimentos para a realizagdo de

desagravo publico).

Art. 5° Esta Decisdo entra em vigor na data de sua assinatura, a fim de que passe a

produzir todos os seus efeitos. Cumpra-se. Publique-se.

Salvador, 06 de agosto de 2020.

(assinatura virtual pelo D4Sign)
A.S. Mauricio Alencar e Silva Bodnachuk

Conselheiro Presidente do Cress 5% Regido — Bahia
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Conselho Regional de
Servigo Social da Bahia

52 Regiao-BA

FORMULARIO DE REPRESENTACAO PARA FINS DE DESAGRAVO PUBLICO

De acordo com a Resolucdo Cfess n°443/2003 e a Decisdao n°011/2020

DADOS DO/A DENUNCIANTE:

Nome Completo:

| Cress:
Enderego:
N° | Bairro:
Cidade: Estado: | E-mail:
Local de trabalho:

vem a presenga deste Conselho Pleno representar contra

DADOS DO/A DENUNCIADO/A:

Atencdo: Preencher os dados da pessoais e profissionais, se souber. Pode constar mais de um/uma ofensor/a, desde que

estejam envolvidas na mesma situagdo.

Nome Completo:

| Cress:
Endereco:
N° | Bairro:
Cidade: Estado: | E-mail:
Local de trabalho:

DADOS DO/A DENUNCIADO/A:

Atencdo: Preencher os dados da pessoais e profissionais, se souber. Pode constar mais de um/uma ofensor/a, desde que

estejam envolvidas na mesma situagdo.

Nome Completo:

| Cress:
Endereco:
N° | Bairro:
Cidade: Estado: | E-mail:
Local de trabalho:

pelos motivos de fato e de direito que passar a informar abaixo e pelas provas anexadas

DESCRICAO CIRCUNSTANCIADA DOS FATOS:

Atencdo: Descrever com suas palavras o/os fato/s geradores da ofensa a profissdo e/ou ao seu exercicio profissional, incluindo

o0 local em que aconteceu, a data ou periodo, os nomes das pessoas, profissionais ou institui¢des envolvidas.
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Conselho Regional de -
Servigo Social da Bahia KRR

MEIOS DE PROVA:

Atencdo: Pode ser selecionada mais de um meio de prova, se houver.

( )Documental / () Testemunhal / () Audiovisual

ESPECIFICAR AS PROVAS:

Atencdo: Descrever os documentos, identificar as testemunhas (nome completo e enderego) e informar o audiovisual

apresentado.

DOCUMENTAL:

TESTEMUNHAL:

AUDIOVISUAL:

DECLARACAO E ASSINATURA:

Declaro, sob as penas da lei, que sdo verdadeiras as informagdes prestadas neste documento.

; de de 20
(Local) (Dia) (Més) (Ano)

(Assinatura)
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Conselho Regional de
Servigo Social da Bahia

52 Regiao-BA

FORMULARIO DE REPRESENTACAO PARA FINS DE DENUNCIA ETICA

De acordo com a Resolugdo Cfess n°660/2013 e a Decisdao n°011/2020

DADOS DO/A DENUNCIANTE:

Nome Completo:

| Cress:
Enderego:
N° | Bairro:
Cidade: Estado: | E-mail:
Local de trabalho:

vem a presenca deste Conselho Pleno apresentar dentincia ética contra

DADOS DO/A DENUNCIADO/A:

Atencdo: Preencher os dados da pessoais e profissionais, se souber. Pode constar mais de um/uma ofensor/a, desde que

estejam envolvidas na mesma situagdo.

Nome Completo:

| Cress:
Endereco:
N° | Bairro:
Cidade: Estado: | E-mail:
Local de trabalho:

DADOS DO/A DENUNCIADO/A:

Atencdo: Preencher os dados da pessoais e profissionais, se souber. Pode constar mais de um/uma ofensor/a, desde que

estejam envolvidas na mesma situagdo.

Nome Completo:

| Cress:
Endereco:
N° | Bairro:
Cidade: Estado: | E-mail:
Local de trabalho:

pelos motivos de fato e de direito que passar a informar abaixo e pelas provas anexadas

DESCRICAO CIRCUNSTANCIADA DOS FATOS:

Atencdo: Descrever com suas palavras o/os fato/s geradores da ofensa a profissdo e/ou ao seu exercicio profissional, incluindo

o0 local em que aconteceu, a data ou periodo, os nomes das pessoas, profissionais ou institui¢des envolvidas.
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Conselho Regional de -
Servigo Social da Bahia KRR

MEIOS DE PROVA:

Atencdo: Pode ser selecionada mais de um meio de prova, se houver.

( )Documental / () Testemunhal / () Audiovisual

ESPECIFICAR AS PROVAS:

Atencdo: Descrever os documentos, identificar as testemunhas (nome completo e enderego) e informar o audiovisual

apresentado.

DOCUMENTAL:

TESTEMUNHAL:

AUDIOVISUAL:

DECLARACAO E ASSINATURA:

Declaro, sob as penas da lei, que sdo verdadeiras as informagdes prestadas neste documento.

; de de 20
(Local) (Dia) (Més) (Ano)

(Assinatura)
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Conselho Regional de
Servigo Social da Bahia

52 Regiao-BA

FORMULARIO DE REPRESENTACAO PARA FINS DE DENUNCIA DISCIPLINAR

De acordo com a Resolugdo Cfess n°657/2013 e a Decisdao n°011/2020

DADOS DO/A DENUNCIANTE:

Nome Completo:

| Cress:
Enderego:
N° | Bairro:
Cidade: Estado: | E-mail:
Local de trabalho:

vem a presenca deste Conselho Pleno apresentar dentincia ética contra

DADOS DO/A DENUNCIADO/A:

Atencdo: Preencher os dados da pessoais e profissionais, se souber. Pode constar mais de um/uma ofensor/a, desde que

estejam envolvidas na mesma situagdo.

Nome Completo:

| Cress:
Endereco:
N° | Bairro:
Cidade: Estado: | E-mail:
Local de trabalho:

DADOS DO/A DENUNCIADO/A:

Atencdo: Preencher os dados da pessoais e profissionais, se souber. Pode constar mais de um/uma ofensor/a, desde que

estejam envolvidas na mesma situagdo.

Nome Completo:

| Cress:
Endereco:
N° | Bairro:
Cidade: Estado: | E-mail:
Local de trabalho:

pelos motivos de fato e de direito que passar a informar abaixo e pelas provas anexadas

DESCRICAO CIRCUNSTANCIADA DOS FATOS:

Atencdo: Descrever com suas palavras o/os fato/s geradores da ofensa a profissdo e/ou ao seu exercicio profissional, incluindo

o0 local em que aconteceu, a data ou periodo, os nomes das pessoas, profissionais ou institui¢des envolvidas.
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Conselho Regional de -
Servigo Social da Bahia KRR

MEIOS DE PROVA:

Atencdo: Pode ser selecionada mais de um meio de prova, se houver.

( )Documental / () Testemunhal / () Audiovisual

ESPECIFICAR AS PROVAS:

Atencdo: Descrever os documentos, identificar as testemunhas (nome completo e enderego) e informar o audiovisual

apresentado.

DOCUMENTAL:

TESTEMUNHAL:

AUDIOVISUAL:

DECLARACAO E ASSINATURA:

Declaro, sob as penas da lei, que sdo verdadeiras as informagdes prestadas neste documento.

; de de 20
(Local) (Dia) (Més) (Ano)

(Assinatura)

Centro Empresarial Eldorado, 3
Rua Dr. José Peroba, 149 - Stiep, 5° andar
(71) 3322-0421 www.cress-ba.org.br cress@cress-ba.org.br

D4Sign dle7e46f-9fdf-4f4f-b77b-067105dcf7cf - Para confirmar as assinaturas acesse https://secure.d4sign.com.br/verificar
Documento assinado eletronicamente, conforme MP 2.200-2/01, Art. 109, §2.



13 péginas - Datas e horarios baseados em Brasilia, Brasil
Sincronizado com o NTP.br e Observatério Nacional (ON)
Certificado de assinaturas gerado em 07 de agosto de 2020, 13:48:15

DECISAO CRESS-BA N2011-2020 - INSTITUIR OS FORMULARIOS DE

DENUNCIA ETICA, DISCIPLINAR E DE DESA
Cédigo do documento dle7e46f-9fdf-4f4f-b77b-067105dcf7cf

Anexo: DECIS@O CRESS-BA N2011-2020 - FORMULARIO DE DENUNCIA DE DESAGRAVO - ANEXO I.docx
Anexo: DECISAO CRESS-BA N°011-2020 - FORMULARIO DE DENUNCIA ETICA- ANEXO Il.docx
Anexo: DECISAO CRESS-BA N2011-2020 - FORMULARIO DE DENUNCIA DISCIPLINAR - ANEXO Ill.docx

Assinaturas

Mauricio Alencar e Silva Bodnachuk
mauriciobodnachuk@cress-ba.org.br
Assinou

Eventos do documento

06 Aug 2020, 12:44:19

Documento nimero dle7e46f-9fdf-4f4f-b77b-067105dcf7cf criado por DIEGO HORTELIO CORREIA SILVA (Conta
80929e5f-373¢-4931-b89¢-c6d2209c2921). Email :aslic@cress-ba.org.br. - DATE_ATOM:
2020-08-06T12:44:19-03:00

06 Aug 2020, 12:50:51
Lista de assinatura iniciada por DIEGO HORTELIO CORREIA SILVA (Conta 80929e5f-373¢-4931-b89c-
€6d2209¢2921). Email: aslic@cress-ba.org.br. - DATE_ATOM: 2020-08-06T12:50:51-03:00

06 Aug 2020, 14:20:19

MAURICIO ALENCAR E SILVA BODNACHUK Assinou (Conta 2037eae9-b177-44cb-b4b6-fd89ad42329d) - Email:
mauriciobodnachuk@cress-ba.org.br - IP: 45.231.165.14 (45-231-165-14.netsoluti.com.br porta: 61160) -
Documento de identificacdo informado: 026.048.205-60 - DATE_ATOM: 2020-08-06T14:20:19-03:00

Hash do documento original

(SHA256):560928646a5065602857dd448be209d4492d7e710e82ae303a777875ae72af7b
(SHA512):fd1c922f932a182e4fb5457785d6b125a7¢37929177b2d13bdfa87dd61b2b09a90d86cdba8847d65258eae2d49f3f9a67d5d45dchcb72c9a82874ebb2b48ac7e

Hash dos documentos anexos

Nome: DECISAO CRESS-BA N2011-2020 - FORMULARIO DE DENUNCIA DE DESAGRAVO - ANEXO I.docx
(SHA256):ae976af45559ead6c5d74b34bf8285fd81e46f3f713bal342b3a8ffe98c08d70
(SHA512):8d1b7e78aee9015delb58c02df3b3a42b7a0eebcccObdadb3e4e620817ad840c6chb5d8f1afa001456c2f97c0e68d28d9f30521a3188302a035619f1215ddf276

Nome:  DECISAO CRESS-BA N2011-2020 - FORMULARIO DE DENUNCIA ETICA- ANEXO Il.docx
(SHA256):68b30609d4ee7bd072d6c3db5e6244e5448c5d21edaddecd2e2903ebc35f4d03
(SHA512):d06b286bada41fd6a5270d07ce180be82e97441cdd97a5be42f3a48654251ac548632edab24a784229fbb4e521ee79f99eff83d539d37a55a9f39f8ad519b9c9

Nome:  DECISAO CRESS-BA N2011-2020 - FORMULARIO DE DENUNCIA DISCIPLINAR - ANEXO lIl.docx
(SHA256):fff30905623391797c63e5f77f95f73c33b3c8a2e7fd999a9bb42d97ch3f1257
(SHA512):b19cb0446190503cf4eaeadfdb98854944d74244e60d0d37a9759chbf681022099d9e43b86759bcac98df051db29a860301894159bf662152b6c6253e3475580e




13 péginas - Datas e horarios baseados em Brasilia, Brasil
Sincronizado com o NTP.br e Observatério Nacional (ON)
Certificado de assinaturas gerado em 07 de agosto de 2020, 13:48:15

Esse log pertence Unica e exclusivamente aos documentos de HASH acima

Esse documento esta assinado e certificado pela D4Sign




		2020-08-07T13:48:33-0300




