Certidao de Responsabilidade Teéecnica

Documentacéo para solicitagdo da anotagéo e emisséo da Certiddo de Responsabilidade
Técnica dos Servigos de Enfermagem

« REQUERIMENTO CRT: Preencher o formulério de requerimento da CRT com
TODOS os dados solicitados (observar a assinatura e carimbo do(a) enfermeiro(a) e
do(a) representante legal);

« ATO DE DESIGNACAO: Formulério para designar o(a) enfermeiro(a) para o
exercicio da Responsabilidade Técnica do Servi¢o de Enfermagem (observar que

esse documento deve ser realizado em papel timbrado da empresa, contendo

assinatura e carimbo do representante legal da instituicdo) (O modelo esta disponivel
gratuitamente em Servi¢cos Online no site do Coren-SE);

« COMPROVACAO DE VINCULO: Cépia de documento que comprove o vinculo entre
empresa e requerente (EXEMPLOS: Carteira de Trabalho e Previdéncia Social —

CTPS (pagina da foto, da qualificacdo civil, do contrato e da alteracdo contratual quando houver);

Termo de Posse; Contrato de Prestacdo de Servico, entre outros

documentos formais);

« RELACAO NOMINAL DO PESSOAL DE ENFERMAGEM: Relagio nominal
atualizada dos profissionais de Enfermagem que executam atividades na
Empresa/Instituicdo, CONTENDO nome, nimero da inscri¢do no Coren,
cargo/funcéo, horério de trabalho E setor/unidade/departamento/divisao de trabalho
(modelo disponivel para baixar);

« COPIA DO CNPJ (Cadastro Nacional da Pessoa Juridica) da instituicdo, que pode
ser retirado no site da Receita Federal (Comprovante de Inscri¢do e Situacdo

Cadastral);



« CERTIDAO NEGATIVA DO(A) ENFERMEIRO(A) REQUERENTE EM TODAS AS
CATEGORIAS; (Disponivel gratuitamente em Servigos Online no site do Coren-SE);

- COPIA DE COMPROVANTE DE FILANTROPIA (dentro do prazo de validade):
INFORI\/IAC;@ES IMPORTANTES:

* A documentagdo devera ser protocolada e enviada por e-mail, para o enderego:

fiscalizacao@coren-se.gov.br . Bem como a certiddo também serd enviada por e-mail para o

endereco que foi recebida a solicitacao.

* O preenchimento do requerimento de forma errada/incompleta, falta de algum
documento ou informacao incompleta em qualquer documento exigido impossibilitara
no protocolo da documentacao, devendo ser corrigido e apresentado novamente em
uma das unidades do Coren-SE para protocolizar.

* No requerimento devera, OBRIGATORIAMENTE, ser marcado para qual(is)
exercicio(s) se refere a sua solicitacdo, PODENDO o mesmo requerimento ser

utilizado para mais de um tipo de gestdo, desde que sejam desempenhadas na

mesma instituicdo e mesmo horario de trabalho.

* Fica estabelecido o limite maximo de 02 (duas) concessdes de ART por enfermeiro,
desde que ndo haja coincidéncia de horario de suas atividades nas
empresas/instituicbes/ensino as quais esteja vinculado. (Art. 4°, 81°, Resolugédo

Cofen n® 509/2016)

* A jornada de trabalho ndo podera ser inferior a 20 (vinte) horas semanais para
qualguer instituicao.

* O enfermeiro RT requerente devera estar quite com suas obrigacdes eleitorais, bem
como com as suas anuidades, em todas as categorias em que estiver inscrito. (Art.

6°, IV, Resolugdo Cofen n° 509/2016)

* A relagdo nominal do pessoal de enfermagem devera, OBRIGATORIAMENTE,
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conter o nome, nimero da inscrigdo no Coren, cargo/funcédo, horario de trabalho E
setor/unidade/departamento/divisao de trabalho. Caso o requerente seja o Uinico
profissional de enfermagem na Instituicdo, este devera fazer uma declaracéo,
assinar, carimbar e colocar a data.

* O afastamento da Responsabilidade Técnica por qualquer motivo, inclusive por
licenca com prazo superior a 30 dias, devera ser comunicado ao Coren-SE com 15
dias de antecedéncia do afastamento (Art. 8° e 9°, Resolugédo do Cofen n® 509/2016),
sendo que a substituicdo do(a) profissional devera se processar em no maximo 15
dias, hipdtese em que devera ser requerido nova Certiddo da Responsabilidade
Técnica (CRT).

» Anualmente a CRT devera ser renovada junto ao Coren-SE com antecedéncia de 30
(trinta) dias do seu vencimento.

* Valores:

A taxa para expedi¢cdo de CRT no valor de R$231,25 devera ser paga pela empresa/instituicdo. A
solicitacdo podera ser realizada juntamente com o envio do requerimento e documentacdes

necessarias para emissao da CRT, por e-mail.
Dados para solicitacdo da taxa:

- Razdo Social da instituicdo;

- Ndmero do CNPJ;

- Endereco completo da institui¢do incluindo CEP;

- Nome completo do(a) enfermeiro(a) RT e;

- Numero de registro no Coren-SE do(a) enfermeiro(a) RT.

—Instituic6es filantropicas comprovada através do CEBAS (Certificacdo de
Entidades Beneficentes de Assisténcia Social) e Instituicdes Publicas séo
isentas de taxas

- A declaragdo de Unico profissional de enfermagem s6 deve ser encaminhada caso a institui¢do

possua apenas um Unico profissional atuando.



- No ato da renovacdo é necessario o reenvio de toda documentacdo atualizada, conforme
estabelecido na Resolucdo Cofen N° 509/2016.

* Qualquer davida entre em contato com o plantdo fiscal do Coren-SE, através do

telefone (79) 3512-2691 ou pelo e-mail fiscalizacao@coren-se.gov.br .
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