Passo a Passo para Solicitacao do Auxilio a Pessoa com
Deficiéncia
Acesse o SEl através do enderego:

https://sei.ebserh.gov.br/sip/login.php?sigla_orgao sistema=SEDE&sigla_sistema

=SEl&infra_url=L3NlaS8=

1-Clicar na opgao “Menu”
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Iniciar Processo
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Escolha o Tipo do Processo@

Comunic ac8o: Inicialiva de Comunicaco Intema

Gestao de TI' Provimento de Certificados Digitais
Pessoal Elaboraciio de Atos Administrativos Relativos & Gestio Do Pessoas

Passoal. Gestio de Alleraciio de Carga Hordria

Pessoal Gestio de Alleracdes nos Cadastros dos Empregados Ebserh

Pessoal Gestio de Férias, Frequéncia e Afastamento

Pessoal Gestio de Folha de Pagamento e Beneficios

Pessoal. Gesto de Programas de Seguranca do Trabaiho
Pessoal Gestio de Saldos Negativos e Reposicio ao Erario

Pessoal L otagio @ Movimentacdes Intemas de Colaboradores e Servidores

Pessoal Resciséo de Contrato de Trabalho




4- Escolher o Tipo de Processo: Pessoal: Gestao de Folha de Pagamento e
Beneficios
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Escolha o Tipo do Processo: @

Beneficios.

4- I Pessoal. Gasfiio de Folha de Pagamento e Beneficios l

5—Selecionar a opgao “Automatico”

6 — Escrever no campo Especificagao: Auxilio Pessoa com Deficiéncia
7 —Selecionar a opgao “Restrito”

8 —Clicar no botao “salvar”
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9- Clicar no botao “Incluir Documento”
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10 -Clicar no icone “sinal de mais”

Gerar Documento

Escolha o Tipo do Documeﬂto@IO

Extomo
Anaxo | - Remansiamanto intemo - Norma 321
CONJUR - Farmulirio de Encaminhamanto de Demandas somusids)
Checktst RescisBo de Contrato de Trabalha (Fomutino)
Despacho - SEI
Formulirlo Movimentag3a Intema Empregado EBSERH
Fommulirio Programagao da Férias - Cedidos RIICLT (Formieo)
Formulirio de Akarag3o de Cadastro de Depandentas "muno)
Formulirio de ARieracho de Hordrio Indridual
Formulirlo de Apuragio de Verbas Rescisdrias (Fomire)
Formulirio de Auxiio Transporte Fomsiimo)
Formulario de Entraga de Daclaragso de Saude I omutino)

a0 Sigepe. Siape.

Formulilo de Padido de Rescis3o (Fomuaas)

Formuliria de Programagia de Abcnols) Fomuans!
Formuldrio de Ressarciments de Plano de Saide Tomsis=a)
Formulario de Soicitacho de Certificado Digitad " ormamc)
Laudo indwidual ds Insalubridade/Pericuiosidade

Ofici - SEI

Oficio-Circular - SEI

Requerimento de Insalubridade | Pericusidage Trmuno)
Requerimento ds Redugda de Intarvalo Intajormads

Termo - SEI

11- Escolher no Tipo de Documento: Requerimento Concessao Auxilio Deficiéncia
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Gerar Documento

Escolha o Tipo do Documento: @

roquerimanto concess
Requerimenta Concess3o Auxiio Deficidncia Resp
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12- Selecionar a opgao: Nenhum

13- Inserir no campo descricdo: Auxilio Pessoa com Deficiéncia
14- No campo Nivel de Acesso selecionar a opgao: Restrito

15- Clicar no botao: Salvar
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16- Preencher com os dados pessoais do colaborador: nome completo, telefone,

matricula SIAPE, Cargo e data de nascimento.

17- Preencher com os dados do dependente legal: nome completo, sexo, relagéo

de parentesco, data de nascimento e estado civil.

18- Informar o tipo de deficiéncia, a descri¢cao da deficiéncia e o numero do
19- Preencher com o local e data da solicitagdo e o nome completo.

20- Clicar no botéo “Salvar”
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21- Clicar no botao “Salvar”
22- Inserir a senha de login do SEI
23- Clicar no botao “Assinar”
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24- Clicar no botao “Incluir Documento”
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25- Escolher no Tipo de Documento: Externo
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26- No campo Tipo de Documento, escolher a opcdo: Laudo

27- Informar a data do documento

28- Escolher o formato do documento. Se o arquivo foi criado por meio eletrénico
escolher a opgao “Nato-Digital”. Se o arquivo foi digitalizado a partir de um documento
em papel, escolher a opgao “Digitalizado Nesta Unidade”

29- No caso de documento “Digitalizado nessa Unidade”, escolher a opgao “Documento
Original”.

30- No campo Interessados inserir: USOST/DIVGP/GAD/HUGG-UNIRIO

31- No campo Nivel de Acesso, marcar a opgao “Restrito”.

32- Clicar no botao “Escolher Arquivo” e anexar o arquivo com o laudo médico.

33- Clicar no botao “Salvar”.
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34- Clicar no botao “Enviar Processo”
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35- No campo Unidades inserir: USOST/DIVGP/GAD/HUGG-UNIRIO

36- Selecionar a opgao “Manter o processo aberto na unidade atual”, caso queira que o
processo fique na sua caixa do SEI enquanto o processo tramita por outras unidades.
37- Clicar no botao “Salvar”.
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Para duvidas e esclarecimentos sobre o Auxilio Pessoa com Deficiéncia favor acessar a
Norma SEI n® 2.2020.DGP.EBSERH através do link:

https://lwww.gov.br/ebserh/pt-br/acesso-a-informacao/agentes-publicos/legislacao-e-
normas-de-gestao-de-pessoas/beneficios/norma-sei-no-2-2020-dgp-ebserh-auxilio-
creche-e-auxilio-pessoa-com-deficiencia.pdf/view

Observacbes Importantes:
. Curso SEI' M6édulo Usar: Certifique-se de concluir este curso na Escola Ebserh

de Educacéo Corporativa (Nova 3EC) para facilitar a solicitagao.

. Extensdo SEl++: Instale a extensdo SEI++ em seu navegador para adicionar
funcionalidades como copiar numeros de processos e anexar documentos de maneira
mais agil.



