
Exclusão do Cadastro de 

Reconhecimento Facial

Bizagi Modeler
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1. Solicitar  a exclusão
do cadastro de

reconhecimento facial

2. Enviar comunicação
externa para solicitar a
exclusão do cadastro,

informar ao setor
demandante.

início do processo

Arquivar o processo
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FORMULÁRIO PARA LEVANTAMENTO DE PROCESSO 

Nome do Processo: Exclusão do Cadastro de Reconhecimento Facial 

Tipo:  (  ) gerencial      (  ) finalístico       ( x ) de apoio 

Finalidade: ( x ) novo processo      (  ) revisão 

Objetivo/finalidade: Realizar os procedimentos de exclusão no controle de acesso de estagiários, funcionários terceirizados, 
servidores efetivos, comissionados e vereadores.  

Público alvo: 
( x ) servidores       ( x ) vereadores    (  ) cidadãos 
 
(  ) fornecedores    (  ) Executivo      ( x ) outros: Presidência, estagiários, terceirizados 

Base legal orientadora do 
processo (leis, atos, portarias, 
etc): 

Art. 21-A, incisos II, III e V, da Lei n° 5.159/2022. 

Participantes do processo: Setor de Recursos Humanos, Fiscalização de Contratos Administrativos, Diretoria de Assuntos Legislativos e 
Diretoria de Segurança  

Canal para solução de 
problemas e sugestões 
(chefias, assistentes técnicos, 
gestor, etc): 

Diretoria de Segurança 
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ETAPAS DOS PROCESSOS DE TRABALHO 
(Descrever as atividades do processo em ordem cronológica) 

SETOR 
RESPONSÁVEL 

USO DE 
RECURSOS DE 
INFORMÁTICA 

DOCUMENTOS 
PRODUZIDOS 

NA ETAPA 

PRAZO DE 
EXECUÇÃO 

(em dias) 

     1 

O Setor Recursos Humanos, nas hipóteses de estagiários, servidores 
efetivos e comissionados; ou a Diretoria de Assuntos Legislativos, no 
caso de vereadores; ou a Fiscalização de Contratos, nos casos de 
funcionários terceirizados, deverá informar o nome completo e CPF do 
usuário para exclusão do cadastro de reconhecimento facial e 
encaminhar o processo à Diretoria de Segurança. 

Setores 
Diversos  

1Doc 

 

 

 

* 
* 

     2 

A Diretoria de Segurança deverá encaminhar, via comunicação externa, 
para a empresa contratada os dados do usuário, solicitando a exclusão 
do cadastro de reconhecimento facial. Após receber a confirmação da 
exclusão, informá-la ao setor demandante, por meio de nota interna, e 
arquivar o processo.  

Diretoria de 
Segurança 

1Doc 

 

* 
* 

 

Responsáveis pela elaboração 

Nome Cargo/Função Matrícula 

Vera Lúcia Venera Posso Técnica em Contabilidade/Chefia do setor de RH 201.759 

Cristina Ito de Lima Agente Administrativo / Assistente Técnico da 
Diretoria de Assuntos Legislativos 

                         201.752 

Huanna Waleska Soares Rodrigues Sousa Agente Administrativo / Fiscalização de Contratos 
Administrativos 

202.082 
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Jailson Tormes  Agente Administrativo/ Fiscalização de Contratos 
Administrativos 

202.161 

Fabio Sergio da Silva  Agente Administrativo / Assistente Técnico da 
Diretoria de Segurança 

201.499 

Diogo Tavares Gomes e Silva Diretor de Segurança 502.143 

Responsável pela aprovação/reprovação 

Nome Cargo/Função 

Paulo Aparecido de Souza Presidente 
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