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REGIME PROPRIO DE PREVIDENCIA SOCIAL DO MUNICIPIO DE SAO JOSE DO RIO PRETO
INSTRUCAO NORMATIVA N.° 89
(DE 21 DE SETEMBRO DE 2026)
O Diretor-Superintendente da Entidade
Gestorade Previdénciade Sdo José do
Rio Preto - RIOPRETOPREV, no uso de
suas atribuicdes legais, com
fundamento no art. 5° e seguintes da
Lei Complementar Municipal n° 810, de
17 de dezembro de 2025, objetivando
regulamentar a aposentadoria especial
do servidor com deficiéncia e
disciplinar a prévia analise médica e
funcional, com avaliacéo
biopsicossocial por equipe
multiprofissional e interdisciplinar;
CONSIDERANDO o disposto no art. 40, § 4°-A, da Constituicdo Federal e no art. 22 da Emenda
Constitucional n® 103, de 12 de novembro de 2019, que remetem a lei complementar a disciplina da
aposentadoria do servidor com deficiéncia;
CONSIDERANDO a expressa remissdo do art. 5° sobretudo os seus 88 3° e 4° da Lei
Complementar Municipal n° 810, de 2025, a regulamento local (Que aqui se consolida), aplicando-
se somente de forma analdgica e nas omissdes a condi¢bes e requisitos estabelecidos para o
Regime Geral de Previdéncia Social, naquilo em que nao conflitarem com as regras proprias deste
Regime, notadamente a Lei Complementar Federal n°® 142, de 8 de maio de 2013, e o Regulamento
da Previdéncia Social aprovado pelo Decreto n° 3.048, de 6 de maio de 1999;
CONSIDERANDO o art. 2°, 88 1° e 2°, da Lei n°® 13.146, de 6 de julho de 2015 (Lei Brasileira de
Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia), que institui a avaliacdo biopsicossocial da deficiéncia por
equipe multiprofissional e interdisciplinar, mediante instrumento proprio;
CONSIDERANDO a Convencgéo Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia,
incorporada ao ordenamento brasileiro pelo Decreto Legislativo n® 186/2008 e pelo Decreto n°
6.949/2009, com equivaléncia constitucional;
CONSIDERANDO a Portaria Interministerial AGU/MPS/MF/SEDH/MP n° 1, de 27 de janeiro de 2014
(e/ou normas que lhe sobrevierem), que aprovou o indice de Funcionalidade Brasileiro Aplicado
para fins de Aposentadoria (IFBrA), instrumento fundado na Classificacdo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF/OMS);
CONSIDERANDO o art. 9° do Anexo V da Portaria MTP n°® 1.467, de 2 de junho de 2022 e 0 art.
70-D do Regulamento da Previdéncia Social, incluido pelo Decreto n° 8.145, de 3 de dezembro de
2013, que atribui & pericia propria a fixagdo da data de inicio da deficiéncia e do seu grau, bem como
a identificacdo de variacao de grau e dos respectivos periodos;
CONSIDERANDO as normas gerais dos Regimes Proprios de Previdéncia Social consolidadas na
Portaria MTP n° 1.467, de 2022, e suas alteracdes, que devem ser observadas primariamente a
todos os RPPS, especialmente quanto aos requisitos de concessédo, a conversao e a comprovacao
do direito e ao reconhecimento de tempo mediante Certiddo de Tempo de Contribui¢céo;
RESOLVE:

CAPITULOI
DO OBJETO, DO ALCANCE E DAS DEFINICOES

Art. 1°. Esta Instrucdo Normativa regulamenta, no d&mbito da RIOPRETOPREV, a aposentadoria
especial do servidor com deficiéncia prevista no art. 5°, caput e seus paragrafos, da Lei
Complementar Municipal n® 810, de 2025, disciplinando os requisitos de concessao, a prévia andlise
médica e funcional, a avaliacdo biopsicossocial por equipe multiprofissional e interdisciplinar, a
fixacdo e a variacdo do grau de deficiéncia, a converséo, a comprovacao do tempo de contribuicéo,
o calculo dos proventos, emissédo de CTC e o rito do processo administrativo.

§ 1°. A avaliacéo biopsicossocial devera observar o modelo social da deficiéncia e os principios da
dignidade da pessoa humana, da igualdade material, da ndo discriminacdo, da autonomia, da
acessibilidade, da participacao social, do respeito a diversidade humana, a individualidade e a
historia de vida da pessoa avaliada, sendo vedadas conclusdes fundamentadas exclusivamente em
diagnéstico clinico, aparéncia, incapacidade laboral, presuncdes acerca da deficiéncia ou
comparacdes abstratas com outras pessoas que apresentem a mesma condicao de saude.

§ 2° Para os fins desta Instrugdo Normativa, serdo disciplinados, entre outros aspectos, 0s
requisitos para concessao do beneficio, a analise médica e funcional, a avaliacdo biopsicossocial
realizada por equipe multiprofissional e interdisciplinar, a identificacdo da existéncia da deficiéncia,



a fixacéo de sua data de inicio e de seu grau, bem como de eventual alteracdo ao longo do periodo
contributivo, a apuracéo e, quando cabivel, a conversao do tempo de contribuicdo, o céalculo dos
proventos e o rito do processo administrativo.

§ 3°. A aplicacao desta Instru¢cdo Normativa observara a legislagéo vigente, os principios que regem
a Administracdo Publica e o modelo biopsicossocial da deficiéncia, assegurada a andlise
individualizada de cada caso.

§ 4°. Aplica-se esta Instru¢cdo Normativa exclusivamente ao servidor publico municipal titular de
cargo de provimento efetivo segurado da RIOPRETOPREYV, bem como ao ex-segurado que requeira
exclusivamente a certificacdo do tempo cumprido na condicdo de pessoa com deficiéncia para fins
de emissao de Certiddo de Tempo de Contribuicdo a ser utilizada em outro regime previdenciario,
nos termos do Capitulo VII, ndo alcancando ocupantes exclusivamente de cargo em comissao,
servidores temporarios ou empregados publicos vinculados ao Regime Geral de Previdéncia Social.
Art. 2°. Para os fins desta Instrucdo Normativa, considera-se:

| - pessoa com deficiéncia: aquela que tem impedimentos de longo prazo de natureza fisica, mental,
intelectual ou sensorial, os quais, em interacdo com uma ou mais barreiras, podem obstruir sua
participacdo plena e efetiva na sociedade em igualdade de condicdes com as demais pessoas;

Il - impedimento: a altera¢@o nas estruturas e nas fun¢des do corpo, de natureza fisica, mental,
intelectual ou sensorial;

Il - impedimento de longo prazo: aquele que produz efeitos pelo prazo minimo de 2 (dois) anos;

IV - barreiras: qualquer entrave, obstaculo, atitude ou comportamento que limite ou impeca a
participagdo social da pessoa, bem como o gozo, a fruicdo e o exercicio de seus direitos,
classificadas, para fins de aplicagdo do instrumento, nas categorias de Produtos e Tecnologia (P e
T), Ambiente natural e mudangas ambientais feitas pelo homem (Amb), Apoio e Relacionamentos
(A e R), Atitudes (At) e Servigos, Sistemas e Politicas (SS e P);

V - funcionalidade: os aspectos positivos da interacédo entre o individuo, a sua condi¢éo de salde e
0s seus fatores contextuais, ambientais e pessoais, na forma da CIF;

VI - desempenho: 0 que a pessoa efetivamente realiza em seu ambiente habitual, ndo se
confundindo com a sua capacidade em ambiente ideal ou padronizado;

VIl - avaliacdo biopsicossocial: o procedimento, realizado por equipe multiprofissional e
interdisciplinar, que considera os impedimentos nas func¢des e nas estruturas do corpo, os fatores
socioambientais, psicoldgicos e pessoais, a limitacdo no desempenho de atividades e a restricdo de
participacéo;

VIII - IFBrA: o indice de Funcionalidade Brasileiro Aplicado para fins de Aposentadoria, instrumento
aprovado pela Portaria Interministerial AGU/MPS/MF/SEDH/MP n° 1, de 2014, composto de 41
(quarenta e uma) atividades distribuidas em 7 (sete) dominios de funcionalidade, com pontuacdo
baseada no modelo da Medida de Independéncia Funcional (MIF);

IX - grau de deficiéncia: a classificagdo em grave, moderada ou leve, obtida a partir da Pontuacgéo
Total apurada na aplicacéo do IFBrA, observados os pontos de corte constantes do Anexo 1V;

X - DIIMP - Data de Inicio do Impedimento: a data provavel do inicio das altera¢des nas estruturas
e funcdes corporeas que conduziram a efetiva alteragdo da funcionalidade, fixada pelo perito
médico;

Xl - DA - Data de Alteracéo: a data em que se observou melhora ou agravamento da funcionalidade,
decorrente de alteracdo corpdrea ou dos fatores ambientais envolvidos, ou da adi¢cdo de outro
impedimento com repercusséo real sobre a funcionalidade;

XIl - DID - Data de Inicio da Deficiéncia: a data a partir da qual se reconhece a existéncia da
deficiéncia e o respectivo grau, fixada na DIIMP uma vez comprovada a deficiéncia pela concluséo
conjunta da equipe;

XIll - tempo de contribuigcdo na condigdo de pessoa com deficiéncia: o periodo de contribuigdo
cumprido, em qualquer época, durante o qual o segurado ostentava a condi¢cdo de pessoa com
deficiéncia, discriminado de data a data e por grau.

Art. 3°. A avaliacdo de que trata esta Instru¢cdo Normativa adota o modelo biopsicossocial, fundado
na Classificagcao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF), e a concepgédo
interacionista, segundo a qual a deficiéncia resulta da interacdo entre os impedimentos e as
barreiras, e ndo do diagnéstico clinico isoladamente considerado.

§ 1°. A avaliacdo da pessoa com deficiéncia de que trata esta norma sera realizada para fazer prova
dessa condicéo exclusivamente para fins previdenciarios.

§ 2°. E vedada a caracterizacéo da deficiéncia, ou a fixac&o de seu grau, exclusivamente a partir do
diagnostico médico, do cédigo da Classificacdo Internacional de Doencas (CID) ou do tipo de
impedimento, sem a apuragédo da funcionalidade na forma do Capitulo IV.

§ 3°. A avaliagdo biopsicossocial ndo se destina a aferir incapacidade laborativa, mas a identificar a
existéncia de impedimentos de longo prazo e sua interagdo com barreiras, bem como seus efeitos
sobre a funcionalidade, as atividades e a participacdo da pessoa avaliada.



§ 4° A avaliacdo médica deve analisar aspectos relacionados, ao impedimento, sua natureza,
evolucdo, repercussdes, tecnologias assistivas e elementos clinicos relevantes para a
funcionalidade.
§ 5°. A avaliagdo funcional/social deve examinar a interacdo entre impedimento e contexto de vida,
considerando autonomia, atividades, participacao e barreiras.

CAPITULO I

DAS MODALIDADES E DOS REQUISITOS DE CONCESSAO

Art. 4°. O servidor com deficiéncia sera aposentado voluntariamente, desde que cumpridos,
cumulativamente, o tempo minimo de 10 (dez) anos de efetivo exercicio de servigo publico e 5
(cinco) anos no cargo efetivo em que for concedida a aposentadoria, observada uma das seguintes
modalidades:
| - 20 (vinte) anos de contribui¢do, se mulher, e 25 (vinte e cinco) anos de contribui¢cdo, se homem,
no caso de deficiéncia grave;
Il - 24 (vinte e quatro) anos de contribuicdo, se mulher, e 29 (vinte e nove) anos de contribuicéo, se
homem, no caso de deficiéncia moderada;
[l - 28 (vinte e oito) anos de contribuicdo, se mulher, e 33 (trinta e trés) anos de contribuicdo, se
homem, no caso de deficiéncia leve; ou
IV - 55 (cinquenta e cinco) anos de idade, se mulher, e 60 (sessenta) anos de idade, se homem,
independentemente do grau de deficiéncia, desde que cumprido tempo minimo de contribui¢cdo de
15 (quinze) anos e comprovada a existéncia de deficiéncia durante igual periodo.
§ 1°. Nas modalidades dos incisos | a lll, o tempo de contribui¢cdo exigido deve ter sido integralmente
cumprido na condicdo de pessoa com deficiéncia, no grau correspondente, admitido o ajuste
proporcional de que trata o Capitulo VIII, em conformidade com a Portaria MTP n° 1.467, de 2022.
§ 2°. Na modalidade do inciso IV, exige-se apenas a existéncia comprovada da deficiéncia, em
gualquer grau, por periodo ndo inferior a 15 (quinze) anos, ndo se impondo coincidéncia integral
entre o periodo de deficiéncia e o tempo de contribuig&o.
§ 3°. N&do se exige idade minima nas modalidades dos incisos | a lll.
§ 4°. A condigdo de pessoa com deficiéncia e o respectivo grau deverdo estar presentes na data de
entrada do requerimento, ressalvado eventual direito adquirido de que trata o art. 30 da Lei
Complementar Municipal n® 810, de 2025.
Art. 5°. Preenchidos simultaneamente os requisitos de mais de uma modalidade desta Instrucéo
Normativa, ou de outra regra de aposentadoria, serd concedido ao servidor o beneficio que Ihe for
mais vantajoso, mediante prévia ciéncia expressa do interessado.

CAPITULO Il

DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL E INTERDISCIPLINAR

Art. 6°. A concessdo da aposentadoria de que trata esta Instrugdo Normativa fica condicionada a
realizacdo de prévia analise médica e funcional, com avalia¢do biopsicossocial a cargo de equipe
multiprofissional e interdisciplinar, composta, no minimo, por:
| - 1 (um) médico perito; e
Il - 1 (um) profissional do servico social.
§ 1°. A equipe podera ser integrada ou auxiliada por outros profissionais das areas de saude e de
reabilitacdo, conforme a natureza do impedimento avaliado, hip6étese em que a pontuacdo
continuard sendo aplicada por 2 (dois) aplicadores, o0 médico perito e o profissional do servico social,
na forma do art. 11, inciso |, e do Formulario 03 (Anexo ).
§ 2°. Os profissionais serdo designados por ato da RIOPRETOPREV, podendo valer-se de
servidores proprios, de profissionais cedidos por outros 6rgdos municipais, credenciados ou de
contratacao regular, observada a legislacéo cabivel.
§ 3°. Os profissionais integrantes das avaliagbes previstas nesta norma exercerdo suas atribui¢cdes
com autonomia técnica e ética, observadas suas competéncias legais, seus codigos de ética
profissionais e as normas que regulamentam o exercicio de cada profissao.
§ 4°. O servidor podera, as suas expensas, fazer-se acompanhar de profissional de sua confianca,
0 qual ndo integrard a equipe nem participara da pontuagcdo, sendo-lhe assegurado o
acompanhamento do ato e o registro de manifestacdo em ata.
§ 5°. E assegurada ao servidor a presenca de seu acompanhante, seu intérprete de Libras, seu
guia-intérprete ou seu apoio de comunicacdo alternativa, bem como a adogéo, pela Autarquia, dos
recursos de acessibilidade necessarios & plena participag&o no ato avaliativo.
Art. 7°. Fica impedido de integrar a equipe o profissional que:
| - seja cOnjuge, companheiro ou parente, consanguineo ou afim, em linha reta ou colateral até o
terceiro grau, do servidor avaliado;
Il - tenha emitido, como assistente ou profissional contratado pelo interessado, laudo, atestado ou
parecer destinado a instruir o mesmo requerimento; ou
Il - incorra em qualquer das hipéteses de impedimento ou suspei¢ao previstas na legislagao.
Art. 8° A avaliacdo serad realizada preferencialmente de forma presencial na sede da
RIOPRETOPREYV, admitidas, de forma excepcional e mediante justificativa registrada nos autos:



| - a realizacéo de visita domiciliar, hospitalar, ao local de trabalho ou a outros ambientes, quando
indispensavel a afericdo do desempenho no ambiente habitual; e
Il - a realizacdo por meio de videoconferéncia, em carater excepcional, desde que preservada a
gualidade técnica da avaliacédo e assegurada a acessibilidade.
CAPITULO IV

DA AVALIACAO BIOPSICOSSOCIAL E DA APLICACAO DO IFBRA
Art. 9°. Para fins de avaliaco da deficiéncia e classificacio de seu grau sera adotado o indice de
Funcionalidade Brasileiro Aplicado para fins de aposentadoria — IFBrA, aprovado pela Portaria
Interministerial n°1, de 27 de janeiro de 2014, ou instrumento que legalmente venha a substitui-lo,
observados os modelos e pardmetros constantes dos Anexos | a V desta Instrugdo Normativa, ou
por registros eletrénicos equivalentes, na forma do paragrafo Unico, devendo ser seguidas as
seguintes etapas:
| - identificacdo da avaliacdo e do avaliado, com preenchimento do Formulario 01 (Anexo |) ou
registro eletrdnico equivalente;
Il - elaboracédo da Histéria Clinica, pelo médico perito, e da Histéria Social, pelo profissional do
servico social, contendo analise técnica fundamentada dos elementos mais relevantes de cada area;
Il - identificagcdo das fungBes corporais acometidas, do diagndstico, do tipo de impedimento e da
DIIMP, pelo médico perito, com preenchimento do Formulario 02 (Anexo Il) ou registro eletrdnico
equivalente;
IV - aplicacdo da Matriz do IFBrA, por ambos os profissionais, com pontuagé&o individualizada das
41 (quarenta e uma) atividades e assinalagédo das barreiras externas, na forma do Formulario 03
(Anexo IIl) ou registro eletrénico equivalente;
V - aplicacdo do modelo linguistico Fuzzy, quando configurada qualquer das hipéteses do Anexo IV;
VI - apuragdo da pontuagdo por dominio e da Pontuagédo Total, com classificacdo do grau de
deficiéncia; e
VIl - elaboragéo de parecer conclusivo Unico da equipe, na forma do Anexo V ou documento
eletrbnico equivalente.
Paragrafo unico. Os formularios, laudos, pareceres, matrizes de avaliacdo e demais documentos
previstos nesta Instrucdo Normativa poderdo ser produzidos, assinados, armazenados e
disponibilizados em meio eletrdnico, por sistema informatizado préprio ou contratado pela
RIOPRETOPREV, desde que preservados o conteido minimo exigido nesta Instru¢do Normativa,
a integridade, a autenticidade, a rastreabilidade e a possibilidade de auditoria dos registros.
Art. 10. Os 7 (sete) dominios de funcionalidade e o respectivo nimero de atividades séo:
| - Dominio Sensorial - 2 (duas) atividades;
Il - Dominio Comunicacgéo - 5 (cinco) atividades;
lIl - Dominio Mobilidade - 8 (oito) atividades;
IV - Dominio Cuidados Pessoais - 8 (oito) atividades;
V - Dominio Vida Doméstica - 5 (cinco) atividades;
VI - Dominio Educacéo, Trabalho e Vida Econdmica - 5 (cinco) atividades; e
VIl - Dominio Socializacédo e Vida Comunitaria - 8 (oito) atividades.
Art. 11. A cada atividade sera atribuida pontuacéo de 25 (vinte e cinco), 50 (cinquenta), 75 (setenta
e cinco) ou 100 (cem) pontos, conforme o nivel de independéncia descrito no Anexo |V, observadas
as seguintes regras de aplicagéao:
| - todas as 41 (quarenta e uma) atividades deverdo ser obrigatoriamente pontuadas por cada um
dos 2 (dois) aplicadores;
Il - a pontuacgdo devera refletir o desempenho do individuo em seu ambiente habitual, e no a sua
capacidade em situacéo ideal ou eventual,
lll - a pontuagdo devera basear-se na informagéo disponivel mais confiavel, obtida do proprio
avaliado, de pessoa de convivio proximo, de profissional de salde ou do prontuario;
IV - se o nivel de independéncia variar em funcdo do ambiente ou do horario, sera atribuido o escore
mais baixo, correspondente ao nivel de maior dependéncia;
V - excetua-se do inciso IV a hipétese em que a atividade néo € realizada por opgao pessoal do
avaliado, e ndo por impedimento ou barreira, caso em que a pontuacdo observara a sua capacidade;
VI - quando a atividade exigir o0 auxilio de 2 (duas) ou mais pessoas em qualquer de suas etapas,
sera atribuida a pontuacéo 25 (vinte e cinco); e
VII - somente na hipétese de inexistir qualquer fonte confiavel de informacéo para determinada
atividade, esgotadas todas as possibilidades de investigacao e cumprido o disposto nos 88 3° a 6°
deste artigo, sera atribuida a pontuacao 100 (cem), devendo o fato e as diligéncias frustradas ser
expressamente justificados no campo de descrigcdes.
§ 1°. Havendo duvida fundada sobre a pontuacdo a atribuir a qualquer atividade, prevalecera o
escore correspondente ao maior grau de dependéncia, priorizando a preservacdo de direitos,
ressalvada a hipétese do inciso VIl do caput deste artigo.
§ 2°. Questdes relacionadas a cultura, aos costumes, aos valores, as ideologias e as convicgdes
religiosas poderédo ser consideradas no ambito da categoria Atitudes (At), desde que se manifestem



como barreiras externas capazes de restringir ou dificultar a participacdo plena e efetiva da pessoa
avaliada, ndo sendo consideradas de pontuacdo nessa categoria as atitudes, crencas, valores ou
conviccgdes pessoais do proprio avaliado.

§ 3°. Consideram-se esgotadas as possibilidades de investigagdo somente apds a realizacéo
cumulativa das seguintes diligéncias, todas registradas nos autos: consulta ao préprio avaliado, a
pessoa de seu convivio préximo e ao profissional de salde que o assista; requisicao de prontuarios
e relatérios aos servigos de saude, de assisténcia social e de reabilitacéo; e tentativa de afericdo do
desempenho no ambiente habitual, na forma do art. 8°.

8§ 4°. Verificada recusa imotivada do servidor, ou a criagcdo de obstaculos por ele ou por pessoa sob
sua orientagdo, que impeca a coleta de informacdes sobre o desempenho em seu ambiente habitual,
a equipe nao atribuira desde logo a pontuagcdo de que trata o inciso VII, devendo lavrar termo
circunstanciado da ocorréncia e representar ao Diretor-Superintendente, a quem competira
determinar a suspenséo temporaria do processo administrativo.

§ 5°. Suspenso o processo, o servidor sera notificado pessoalmente, com aviso de recebimento ou
por meio eletrébnico com confirmacao de leitura, para, no prazo de 30 (trinta) dias, prorrogavel uma
Unica vez por igual periodo mediante justificativa, viabilizar a diligéncia, indicar data e local
alternativos ou apresentar, por meio de prova documental idénea, os elementos necessarios a
afericdo da atividade, constando da notificagdo a adverténcia expressa quanto a consequéncia
prevista no 8 6°.

§ 6°. Decorrido o prazo do 8§ 5° sem manifestacdo do servidor, ou mantida a recusa injustificada,
cessara a suspenséo e a atividade ndo aferida sera pontuada em 100 (cem), na forma do inciso VI,
prosseguindo o processo até a decisdo final, assegurada ao interessado a formulacdo de novo
requerimento a qualquer tempo.

§ 7°. A equipe podera proceder, na hipotese de impossibilidade fundamentada de visita domiciliar,
a afericdo por meios alternativos de prova, facultada a designagdo de avaliacdo em local diverso,
sem prejuizo do disposto no § 6° quanto as atividades que permanegam insuscetiveis de afericao.

§ 8°. O periodo de suspensdo de que tratam os 88 4° e 5° ndo ser4 computado nos prazos de
conclusao do processo administrativo.

Art. 12. Sempre que uma atividade for pontuada em 25 (vinte e cinco) pontos, e esta decorrer da
influéncia de barreira externa na realizagdo da atividade avaliada, devera ser obrigatoriamente
identificada e assinalada a respectiva categoria de barreira ambiental, nos termos do IFBrA.

§ 1°. A pontuagéo 50 (cinquenta) indica a possivel existéncia de barreiras externas que impactam a
necessidade de dependéncia de terceiros para o desenvolvimento de alguma etapa da atividade,
hip6tese em que também deverdo ser assinaladas as categorias correspondentes, observados os
parametros descritos no Quadro 1 do Anexo IV para cada categoria de fator ambiental.

§ 2°. Nas atividades pontuadas com 50 (cinquenta) ou 75 (setenta e cinco) pontos, as barreiras
poderdo ser registradas sempre que identificada sua efetiva interferéncia no desempenho da pessoa
avaliada, devendo haver coeréncia entre a pontuacdo atribuida, a barreira assinalada e os
elementos colhidos durante a avaliacdo biopsicossocial.

§ 3° A andlise das barreiras ambientais integra obrigatoriamente a avaliacdo biopsicossocial e
deverd ser realizada de forma contextualizada, sempre que pertinente & compreensdo do
desempenho da pessoa avaliada, ndo se admitindo conclusdo técnica baseada exclusivamente na
afericdo numérica da funcionalidade, dissociada da analise dos fatores ambientais, das limita¢des
de atividades e das restricdes de participagao.

Art. 13. Configurada qualquer das situagdes emblematicas ou a auséncia de auxilio de terceiros
guando necessario, previstas no Quadro 2 do Anexo IV, sera aplicado o modelo linguistico Fuzzy
aos 2 (dois) dominios preponderantes do respectivo tipo de impedimento, na forma dos paragrafos
deste artigo.

§ 1°. O modelo Fuzzy sera igualmente aplicado quando, em qualquer dos dominios apontados como
preponderantes para aquele tipo de impedimento, houver pontuacdo 25 (vinte e cinco) ou 50
(cinquenta) em alguma atividade, ou pontuagédo 75 (setenta e cinco) em todas as atividades do
dominio.

§ 2°. A aplicacdo do modelo Fuzzy consiste em atribuir, a todas as atividades de cada dominio
preponderante, a menor pontuacdo identificada naquele mesmo dominio, considerado
individualmente, sendo vedado transportar para um dominio a menor pontuacao apurada no outro.
§ 3°. Quando todas as atividades de um dos dominios preponderantes estiverem pontuadas em 75
(setenta e cinco), essa pontuacao sera integralmente mantida naquele dominio, por corresponder a
sua menor pontuacdo identificada, procedendo-se ao rebaixamento apenas no outro dominio
preponderante, para a respectiva menor pontuacdo nele apurada.

§ 4°. Quando todas as atividades de um dos dominios preponderantes estiverem pontuadas em 100
(cem), ndo havera alteracdo da pontuagéo naquele dominio, aplicando-se o § 2° exclusivamente ao
outro dominio preponderante.



§ 5° A aplicacdo do modelo Fuzzy n&o incide sobre os demais dominios, cujas pontuagfes
permanecerdo inalteradas, e ndo podera resultar em elevacédo de qualquer pontuacgéo originalmente
atribuida.
§ 6°. A aplicacdo ou a ndo aplicacdo do modelo Fuzzy, os dominios atingidos, a pontuagao anterior
e a pontuacdo resultante em cada um deles deverdo ser expressamente registrados e
fundamentados no Formulario 03 (Anexo Ill) e no parecer conclusivo (Anexo V).
Art. 14. A Pontuacao Total corresponde a soma das pontuagfes de todos os dominios, atribuidas
pelos 2 (dois) aplicadores, observada a aplicacdo do modelo Fuzzy, e situa-se entre 2.050 (dois mil
e cinquenta) e 8.200 (oito mil e duzentos) pontos.
Paragrafo Unico. A classificacao do grau de deficiéncia observara os pontos de corte constantes
do Quadro 3 do Anexo IV, na seguinte conformidade: deficiéncia grave, pontuacédo igual ou inferior
a 5.739; deficiéncia moderada, pontuacéo de 5.740 a 6.354; deficiéncia leve, pontuacéo de 6.355 a
7.584; e pontuacao insuficiente para a concessédo do beneficio, quando igual ou superior a 7.585.
Art. 15. Sobrevindo, no ambito federal, a substituicdo do IFBrA por novo instrumento Unico de
avaliacao biopsicossocial da deficiéncia, este sera adotado pela RIOPRETOPREYV a partir da sua
entrada em vigor, com os pontos de corte entdo estabelecidos. Compete ao Diretor-Superintendente
promover, por ato proprio, a adequacao e a atualizacdo dos Anexos desta Instrucdo Normativa,
preservados o0s atos ja praticados e os direitos ja adquiridos.
CAPITULOV
DA FIXACAO DA DIIMP, DA DATA DE ALTERACAO E DAS AVALIACOES DE PERIODOS
PREGRESSOS
Art. 16. A fixacdo da DIIMP é obrigatéria e sera realizada pelo médico perito por ocasido da
avaliacdo, mediante andlise da data provavel de inicio das alteragdes das estruturas e functes
corpdreas que tenham conduzido a efetiva alterac@o na funcionalidade do servidor.
§ 1°. A data do diagndstico ou da emissao de documento médico constitui elemento probatorio, ndo
determinando, por si s@, a data de inicio da deficiéncia.
§ 2°. O perito devera instruir seu raciocinio clinico com documentos contemporaneos aos fatos,
sendo vedada a fixagdo da DIIMP com base em prova exclusivamente testemunhal.
§ 3°. Inexistindo documentagéo apta a embasar clinicamente a fixacdo da DIIMP, o médico perito a
exigird do servidor, dando sequéncia & avaliagdo somente apds o cumprimento da exigéncia.
§ 4° Quando o impedimento, em seu inicio, ndo sinalizar repercussdo efetiva sobre a
funcionalidade, mas houver documento comprobatério contemporadneo, a DIIMP poder4,
excepcionalmente, ser fixada na data dos sinais, sintomas ou doenca motivadora do pedido,
justificando-se expressamente o fato no campo de descricdes.
§ 5°. Comprovada a deficiéncia ao final da avaliacdo conjunta, a DIIMP sera utilizada para a fixagcao
da DID.
Art. 17. A fixagdo da DA nao é obrigatéria e ocorrerd apenas quando houver alteracédo real da
funcionalidade do servidor, decorrente de melhora ou agravamento, ou da adicdo de outro
impedimento com repercussdo efetiva, devendo igualmente ser embasada em documentacdo
contemporanea.
Paragrafo Unico. A fixacdo da DIIMP e da DA pelo médico perito ndo constitui, por si so,
determinacéo da deficiéncia ou de seu grau, os quais somente serdo definidos ap6s a avaliacdo
conjunta de ambos os profissionais, prestando-se tais datas a nortear a delimitacdo dos periodos e
a evitar a abertura de mdltiplos intervalos sem impacto significativo.
Art. 18. Nas avaliagcBes referentes a periodos pregressos, a equipe devera considerar a trajetéria
biopsicossocial do servidor & época dos fatos, inclusive em periodos anteriores ao requerimento,
sempre que necessario a identificacdo da data de inicio da deficiéncia, de eventual alteracao de seu
grau e dos respectivos periodos de ocorréncia, os quais deverao ser discriminados de data a data,
com a indicacdo do grau correspondente, identificando eventuais variaces.
§ 1°. A apuracdo de que trata o caput poderd ser realizada mediante a aplicagdo retrospectiva do
instrumento, com registro fundamentado dos elementos documentais que a suportam.
§ 2° Na auséncia de inicio de prova material que permita a fixacdo de data pretérita, o
reconhecimento produzird efeitos a partir da data em que documentalmente comprovada a
deficiéncia e o respectivo grau, servindo tal fixacdo exclusivamente para fins de contagem do tempo
de contribuicdo na condicéo de pessoa com deficiéncia, sem gerar direito a qualquer concessao ou
pagamento retroativo de proventos relativo a periodo de exercicio remunerado do cargo efetivo.
CAPITULO VI
DA COMPROVAGAO DA DEFICIENCIA E DO TEMPO DE CONTRIBUIGAO
Art. 19. A existéncia da deficiéncia e o respectivo grau deverdo ser comprovados durante todo o
periodo exigido pela modalidade pretendida, admitidos como meios de prova, entre outros:
| - laudos, atestados, exames, relatérios multidisciplinares, receituarios e prontuarios médicos
contemporéaneos aos fatos;
Il - registros funcionais de readaptacao, restricdo de funcao, licencas para tratamento de saude e
acompanhamento social;



Il - documentos comprobatérios de concessdo de beneficios assistenciais ou previdenciarios
vinculados a deficiéncia, inclusive de outros regimes;

IV - comprovantes de aquisicao, prescricdo ou utilizacdo de orteses, préteses, tecnologia assistiva
e recursos de acessibilidade;

V - documentos de matricula, atendimento educacional especializado, reabilitacdo ou
acompanhamento terapéutico; e

VI - registros de ingresso no servigo publico por vaga reservada as pessoas com deficiéncia, quando
existentes.

§ 1°. N&o se admite prova exclusivamente testemunhal para a caracterizacdo da deficiéncia, para a
fixacdo da DIIMP ou para a definicdo do grau, exigindo-se inicio de prova material contemporanea,
ressalvada a ocorréncia excepcional e comprovada de motivo de for¢a maior ou caso fortuito.

§ 2° O ingresso em vaga reservada a pessoas com deficiéncia, ou a existéncia de laudo
administrativo emitido para outra finalidade, constitui inicio de prova material, mas nao dispensa a
avaliacao biopsicossocial nem vincula a fixacéo do grau.

§ 3°. A classificacé@o do grau da deficiéncia decorrerd exclusivamente da metodologia estabelecida
no instrumento oficialmente adotado, vedada sua definicdo por impressao subjetiva, diagnéstico
isolado ou decisédo discricionaria do avaliador.

Art. 20. O reconhecimento de tempo cumprido na condicdo de pessoa com deficiéncia sob filiagdo
a outro regime previdenciario somente serd admitido mediante Certiddo de Tempo de Contribuicéo
- CTC emitida pelo regime de origem, com o reconhecimento expresso de tal condicdo, sem
conversdo em tempo comum e com discriminacdo de data a data e do respectivo grau, em campo
proprio, nos termos dos arts. 8° e 9° da Lei Complementar Municipal n® 810, de 2025.

§ 1°. Ndo compete a RIOPRETOPREYV reconhecer a condi¢cdo de pessoa com deficiéncia, nem o
respectivo grau, relativamente a tempo prestado sob filiagdo a outro regime, ainda que os servigos
tenham sido prestados ao Municipio.

§ 2°. A CTC que ndo atender aos requisitos do caput serd devolvida ao interessado para
complementacéo junto ao regime de origem, ficando o periodo correspondente computado apenas
como tempo comum.

CAPITULO VI
DA EMISSAO DE CTC ESPECIAL PARA EX-SEGURADO
Art. 21. O ex-segurado da RIOPRETOPREYV podera requerer a emissao de Certiddo de Tempo de
Contribuicdo (CTC) especial, com o reconhecimento expresso do periodo em que exerceu atividade
na condicdo de pessoa com deficiéncia, discriminado de data a data e por grau, para instruir pedido
de aposentadoria especial em outro Regime Proprio de Previdéncia Social (RPPS), nos termos do
art. 188 da Portaria MTP n° 1.467, de 2022.
§ 1°. A avaliagdo do periodo pregresso observara, no que couber, o disposto no art. 18 desta
Instrucdo Normativa, sem prejuizo das demais regras previstas nesta Instrugdo Normativa, somente
sendo dispensada a afericdo presencial em situacdes excepcionais.
§ 2°. A certiddo ser4 emitida com a certificacdo do respectivo tempo de exercicio na condi¢cdo de
pessoa com deficiéncia e do respectivo grau, sem conversao ou ajuste de proporcionalidade, o que
caberd ao ente destinatario, vedada a reutilizacdo da CTC por outro regime que ndo o destinatario,
nos termos da Portaria MTP n° 1.467, de 2022.
§ 3°. Aplica-se subsidiariamente o rito procedimental do Capitulo X desta Instrugdo Normativa para
os pedidos de emissao de CTC no que compativel com a natureza do requerimento.
CAPITULO VI
DA VARIACAO DO GRAU E DO AJUSTE PROPORCIONAL
Art. 22. Para o servidor que, ap0s a filiagdo a RIOPRETOPREV, tornar-se pessoa com deficiéncia,
ou tiver o seu grau de deficiéncia alterado, os par@metros de tempo de contribuicdo dos incisos | a
Il do art. 4° serdo proporcionalmente ajustados, considerando-se o nimero de anos em que exerceu
atividade laboral sem e com deficiéncia, bem como os periodos cumpridos em cada grau.
Art. 23. O ajuste proporcional sera efetuado mediante a conversao dos periodos cumpridos sem
deficiéncia ou em grau diverso daquele em que preenchidos os demais requisitos, aplicando-se, por
forca do art. 5°, 88 3° e 4° da Lei Complementar Municipal n® 810, de 2025, os multiplicadores
constantes do Anexo VI, em conformidade com o Anexo V da Portaria MTP n° 1.467, de 2022.
§ 1°. O periodo em que o servidor exerceu alternadamente atividade laboral sem deficiéncia e com
deficiéncia podera ser convertido em tempo equivalente ao grau de deficiéncia preponderante
mediante aplicacdo da linha 'De 30 anos' (mulher) ou 'De 35 anos' (homem) do Anexo VI, somando-
se o resultado aos periodos efetivamente cumpridos na condi¢éo de pessoa com deficiéncia.
§ 2°. Havendo periodos em graus distintos, a RIOPRETOPREV apurard o grau de deficiéncia
preponderante, que serda utilizado como aquele em que se dard a aposentadoria, convertendo os
demais periodos para o respectivo grau, com juntada do respectivo demonstrativo de calculo.
§ 3°. O grau de deficiéncia preponderante serd aquele em que o segurado cumpriu maior tempo de
contribuicdo, antes da conversao, e servird como parametro para definir o tempo minimo necessario



para a aposentadoria por tempo de contribuicdo da pessoa com deficiéncia e para o ajuste de que
tratam os arts. 22 e 23 e 0 Anexo VI.
§ 4°. Em caso de empate entre graus ou entre um grau e tempo cumprido sem deficiéncia, o grau
de deficiéncia preponderante serd aquele mais grave ou que proporcione a regra mais vantajosa
para o segurado.
§ 5°. O ajuste de que trata o caput presta-se exclusivamente a afericao da elegibilidade ao beneficio,
sendo vedada a sua utilizagéo para reduzir os requisitos de idade, de tempo de efetivo exercicio no
servigo publico ou de tempo no cargo efetivo, vedando-se igualmente a aplicacao de regime hibrido,
em que se mesclam regras de diferentes modalidades de aposentadorias.
§ 6°. E vedada a convers&o de tempo especial em tempo comum, nos termos do art. 5°, § 4°, da Lei
Complementar Municipal n® 810, de 2025, inclusive para fins de contagem reciproca ou para instruir
pedido de aposentadoria voluntaria pelas regras gerais, na forma do art. 13 do Anexo V da Portaria
MTP n° 1.467, de 2022.

CAPITULO IX

DO CALCULO DOS PROVENTOS E DO ABONO DE PERMANENCIA

Art. 24. Os proventos da aposentadoria de que trata esta Instrucdo Normativa corresponderao, nos
termos do art. 10, § 8°, da Lei Complementar Municipal n® 810, de 2025, a:
| - 100% (cem por cento) da média aritmética simples apurada na forma do caput e do § 1° do art.
10 da referida Lei Complementar, sem célculo de proporcionalidade, nas hipéteses dos incisos |, Il
e lll do art. 4° desta Instrucdo Normativa; e
Il - 70% (setenta por cento) da mesma média, acrescidos de 1% (um por cento) por grupo de cada
12 (doze) contribuicdes mensais, até 0 maximo de 30% (trinta por cento), ha hipétese do inciso IV
do art. 4° desta Instru¢cdo Normativa.
§ 1°. Os proventos ndo poderdo ser inferiores ao valor minimo a que se refere o § 2° do art. 201 da
Constituicdo Federal, nem, quanto aos servidores abrangidos pelos 88 14, 15 e 16 do art. 40 da
Constituicdo Federal, superiores ao limite maximo estabelecido para o Regime Geral de Previdéncia
Social.
§ 2°. Os beneficios serdo reajustados na forma do art. 11 da Lei Complementar Municipal n° 810,
de 2025.
§ 3°. Poderdo ser excluidas da média as contribuicdes que resultem em reducdo do valor do
beneficio, desde que mantido o tempo minimo de contribui¢c&o exigido, vedada a utilizacdo do tempo
excluido para qualquer finalidade previdenciaria.
§ 4°. Os efeitos financeiros da aposentadoria de que trata esta Instrucdo Normativa iniciam-se na
data de publicacdo do ato concessério, sendo vedado o pagamento retroativo de proventos relativo
a periodo no qual o servidor tenha percebido remuneracéo pelo exercicio do cargo efetivo, ainda
gue a condicdo de pessoa com deficiéncia e o respectivo grau hajam sido reconhecidos, para fins
de contagem de tempo de contribuicdo, em data anterior.
Art. 25. Fara jus ao abono de permanéncia, nos termos do art. 33 da Lei Complementar Municipal
n° 810, de 2025, o servidor que tiver preenchido os requisitos de uma das modalidades previstas
nos incisos |, Il e Il do art. 4° desta Instrucdo Normativa e optar expressamente por permanecer em
atividade.
Paragrafo Unico. N&o gera direito ao abono de permanéncia o preenchimento dos requisitos da
modalidade prevista no inciso IV do art. 4° desta Instrucdo Normativa, por auséncia de previsao
legal.

CAPITULO X

DO PROCESSO ADMINISTRATIVO

Art. 26. O processo sera instaurado mediante requerimento do interessado, ou de seu procurador
com poderes especificos, instruido com os documentos relacionados no Anexo VII.
§ 1°. Recomenda-se ao servidor a consulta prévia a RIOPRETOPREYV para orientagdo e simulacao,
notadamente para verificacdo da necessidade de solicitagdo de CTC junto ao INSS ou a outros
regimes proprios.
§ 2° Formalizado o requerimento, a RIOPRETOPREV procedera a conferéncia documental e,
verificando a insuficiéncia da instrucdo, expedird exigéncia Unica e consolidada, com prazo de 30
(trinta) dias para atendimento, prorrogavel por igual periodo mediante justificativa.
Art. 27. Instruido o processo, serdo adotadas, sucessivamente, as seguintes providéncias:
| - apuracdo e certificacdo do tempo de contribuicdo, com discriminacdo dos periodos e dos
respectivos graus;
Il - designacdo da equipe multiprofissional e interdisciplinar e agendamento da avaliacdo, com
comunicacao ao servidor com antecedéncia minima de 3 (trés) dias uteis;
Il - realizagcéo da avaliacdo biopsicossocial e emissdo do parecer conclusivo, na forma do Anexo V
ou documento eletrénico equivalente;
IV - elaboragéo do demonstrativo de elegibilidade e do célculo dos proventos;
V - manifestacdo da Diretoria Juridica; e
VI - decisao final e, sendo o caso, publicacdo do ato concessario.



§ 1°. O ndo comparecimento injustificado do servidor & avalia¢éo, por 2 (duas) vezes consecutivas,
autoriza o arquivamento do requerimento, sem prejuizo da formulacéo de novo pedido.
§ 2°. Concluido o processo, serd promovida a remessa ao Tribunal de Contas do Estado de S&o
Paulo, para fins de apreciacao e registro.
Art. 28. Ao servidor é assegurado o direito de obter cépia integral do parecer conclusivo, dos
formularios de avaliacdo ou dos registros eletrdnicos equivalentes, ressalvada a observancia da
legislacdo de protecdo de dados pessoais quanto a dados de terceiros.
Art. 29. Da decisdo que indeferir o pedido, ou que reconhecer grau de deficiéncia diverso do
pretendido, cabera pedido de reconsideracdo mediante apresentacéo de fato ou documento novo,
no prazo de 30 (trinta) dias contados da ciéncia, assegurados o contraditorio e a ampla defesa.
§ 1°. A andlise do requerimento do pedido de reconsideracdo podera observar, no que couber,
etapas distintas e complementares e dependerd do ponto questionado pelo segurado,
compreendendo: a avaliacdo técnica realizada pela equipe multiprofissional e interdisciplinar; a
analise previdenciaria dos requisitos legais e do tempo de contribuicdo, incluidas questées formais
ou documentais.
§ 2°. O pedido serd dirigido & autoridade que proferiu a deciséo, a qual podera reconsiderar a sua
decisdo e remeter ao setor competente para reavaliagdo ou confirmacdo, ou, indeferir
definitivamente o pedido, sempre de acordo com 0s elementos e provas constantes nos autos.
§ 3°. Apresentado documento novo capaz de alterar a fixagdo da DIIMP, da DA ou do grau, podera
ser determinada a realiza¢do de nova avaliagéo.
CAPITULO XI

DAS DISPOSICOES FINAIS
Art. 30. A aposentadoria concedida nos termos desta Instru¢do Normativa tem caréater definitivo e
néo se sujeita a reavaliagéo periodica do grau de deficiéncia, ressalvada a reviséo do ato a qualquer
tempo em caso de erro material, vicio de legalidade ou comprovacao de fraude, assegurados o
contraditorio e a ampla defesa.
Art. 31. Os dados pessoais e 0s dados pessoais sensiveis coletados no curso da avaliacdo serao
tratados exclusivamente para a finalidade de instrucdo e decisdo do processo de concessao,
observada a Lei n® 13.709, de 14 de agosto de 2018, garantidos o sigilo profissional e a restric&do de
acesso.
Art. 32. Aplicam-se ao servidor com deficiéncia as demais normas relativas aos beneficios em geral
deste RPPS.
Art. 33. Aplicam-se subsidiariamente, nas suas omissdes e no que ndo conflitarem com esta
Instrugdo Normativa e com a Lei Complementar Municipal n® 810, de 2025, em primeiro lugar, a
Portaria MTP n° 1.467, de 2022 (regulamento geral dos RPPS vigente), sobretudo seu Anexo V, e,
subsequentemente, a Lei Complementar Federal n° 142, de 2013, o Decreto n° 3.048, de 1999, a
Lei n® 13.146, de 2015, a Portaria Interministerial AGU/MPS/MF/SEDH/MP n° 1, de 2014.
Art. 34. Os casos omissos serao resolvidos pelo Diretor-Superintendente da RIOPRETOPREV.
Art. 35. Esta Instrucdo Normativa entra em vigor na data de sua publicagéo.

Sao José do Rio Preto/SP, 21 de setembro de 2026.
MIGUEL ELIAS DAFFARA
DIRETOR-SUPERINTENDENTE



ANEXO |
FORMULARIO 01 — IDENTIFICACAO DA AVALIAGAO E DO AVALIADO

1. IDENTIFICAGAO DA AVALIACAO

. . o
Processo administrativo n°; Data da avaliag&o: / /

Local da avaliagdo: Municipio/UF: S&o José do Rio Preto/SP

Avaliador (MEDICINA PERICIAL): CRM:

Avaliador (SERVICO SOCIAL): CRESS:

Outros profissionais participantes:

Quem prestou as informacdes:
() a prépria pessoa () pessoa de convivio proximo ( ) ambos () outros
Identificacdo do informante e vinculo:

Acompanhante indicado pelo servidor (art. 6°, 88§ 3°e 4°: ( )ndo ( )sim—Nome:

Recursos de acessibilidade: ( ) Libras ( ) guia-intérprete ( ) comunicacao alternativa ( )
outros:

2. IDENTIFICACAO E CARACTERIZAGAO DO AVALIADO

Nome completo:

Matricula:
CPF: RG: NIS/NIT/PIS/PASEP:
Data de nascimento: / / .
ldade: Sexo: F( ) M( )

Orientacdo sexual: ( ) Heterossexual ( ) Homossexual ( ) Bissexual ( ) N&o se aplica ()
Outra:

Cargo efetivo: Orgdo/Lotagdo:

Ingresso no servigo publico:
/ /

Cor/Raca (autodeclarada): Branca( ) Preta( ) Amarela( ) Parda( ) Indigena( )
Incapaz ou outra:

(apenas para finalidade estatistica/de politica de igualdade racial, ndo sendo utilizado para
decisao do beneficio).

Rede de apoio habitual (art. 13 e Quadro 2 do Anexo 1V):

() disp6e de apoio habitual e suficiente  ( ) dispde apenas de apoio eventual ou esporadico
() ndo dispde de terceiros quando necessario
Identificacdo do(s) apoiador(es), vinculo e frequéncia:

Posse no cargo atual: / /

Modalidade requerida: ( ) art. 4°, | —grave ( )art. 4% Il —moderada ( ) art. 4% lll —leve (
) art. 4°, IV — idade

3. DIAGNOSTICO, TIPO DE IMPEDIMENTO E DATAS (privativo do perito médico)

CID etiologia: CID sequela: () Sem diagndstico
etiolégico
Tipo de impedimento (admitida a marcacgao de até dois tipos em caso de associagao):

() Auditivo ( ) Intelectual/Cognitivo () Mental () Motor/Fisico (doengas cronicas)
() Visual
Data de Inicio do Impedimento (DIIMP): / / (obrigat6ria — art. 16)
Data(s) de Alteracdo (DA), se houver: / / / /

/ /




Documentos que embasaram a fixacdo da DIIMP/DA (art. 16, § 1°):

4. HISTORIA CLINICA (perito médico)

5. HISTORIA SOCIAL (servico social)




ANEXO Il
FORMULARIO 02 — FUNGOES CORPORAIS ACOMETIDAS (PRIVATIVO DO PERITO MEDICO)
Assinale os grupos de fun¢des corporais acometidos, conforme a Classificacdo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF).

1. FUNGOES MENTAIS

() Funcdes mentais globais: consciéncia, orientacdo (tempo, lugar, pessoa), intelectuais (inclui
desenvolvimento cognitivo e intelectual), psicossociais globais (inclui autismo), temperamento e
personalidade, energia e impulsos, sono.

() Funcbes mentais especificas: atencdo, memdria, psicomotoras, emocionais, percepc¢ao,
pensamento, fungBes executivas, linguagem, calculo, sequenciamento de movimentos
complexos (inclui apraxia), experiéncia pessoal e do tempo.

2. FUNCOES SENSORIAIS E DOR

( ) Visao e funcdes relacionadas: acuidade visual, campo visual, funcdes dos musculos internos
e externos do olho, da palpebra e das glandulas lacrimais.

() Funcdes auditivas: deteccéo, discriminacao e localizacdo do som e da fala.

() Fungbes vestibulares: relacionadas a posicdo, ao equilibrio e ao movimento.

() Dor: sensacdo desagradavel que indica lesdo potencial ou real em alguma parte do corpo,
generalizada ou localizada.

() Funcdes sensoriais adicionais: gustativa, olfativa, proprioceptiva, tatil, a dor e a temperatura.

3. FUNCOES DA VOZ E DA FALA
() Voz, articulacéo, fluéncia e ritmo da fala.

4. FUNCOES DOS SISTEMAS CARDIOVASCULAR, HEMATOLOGICO, IMUNOLOGICO E
RESPIRATORIO

() Sistema cardiovascular: fungdes do coracao, dos vasos sanguineos e da presséo arterial.
() Sistema hematoldgico: producdo de sangue, transporte de oxigénio e metabdlitos e
coagulacéo.

() Sistema imunoldgico: resposta imunolégica, reacdes de hipersensibilidade e fungfes do
sistema linfatico.

() Sistema respiratorio: fung8es respiratdrias, dos musculos respiratérios e de tolerancia aos
exercicios.

5. FUNCOES DOS SISTEMAS DIGESTIVO, METABOLICO E ENDOCRINO

() Sistema digestivo: ingestdo, degluticdo, digestivas, assimilacdo, defecacdo e manutencéo
de peso.

() Metabolismo e sistema enddécrino: fungdes metabdlicas gerais, equilibrio hidrico, mineral e
eletrolitico, termorreguladoras e das glandulas endécrinas.

6. FUNCOES GENITOURINARIAS E REPRODUTIVAS

() Func®es urinérias: filtragem, coleta e excre¢éo de urina.
() Funcgdes genitais e reprodutivas: fungdes mentais e fisicas/motoras relacionadas ao ato
sexual, a menstruagdo e a procriagao.

7. FUNCOES NEUROMUSCULOESQUELETICAS E RELACIONADAS AO MOVIMENTO

() FungbBes das articulacbes e dos ossos: mobilidade e estabilidade das articulagbes e dos
0SSOsS.

() Fungbes musculares: for¢a, tdnus e resisténcia muscular.

() FungBes dos movimentos: reflexo motor, movimentos involuntarios, controle dos movimentos
voluntarios, padrao de marcha e sensacdes relacionadas aos musculos e as fungfes do
movimento.

8. FUNCOES DA PELE E ESTRUTURAS RELACIONADAS

() Funcgbes da pele, pelos e unhas: protetora, reparadora e sensacéo relacionada a pele, pelos
e unhas.



ANEXO llI
FORMULARIO 03 — MATRIZ DE APLICAGAO DO IFBRA
(41 ATIVIDADES / 7 DOMINIOS)

Pontue cada atividade com 25, 50, 75 ou 100, conforme os niveis de independéncia do Anexo IV.
Assinale com “X” as barreiras externas identificadas, obrigatoriamente quando a pontuagéo for 25
e, quando cabivel, na pontuagédo 50 (art. 12).

O IF-BrA gradua a funcionalidade do individuo, sinalizando a possivel influéncia de barreiras
externas nas incapacidades identificadas. Pontue o nivel de independéncia das atividades e
participagGes listadas, nos sete Dominios. A funcionalidade humana ndo depende apenas de
aspectos diretamente ligados as funcdes e estruturas do corpo. O contexto tem um papel
fundamental sobre a

forma como as pessoas desempenham suas atividades habituais.

Os Fatores Ambientais constituem o ambiente fisico, social e de atitudes em que as pessoas vivem
e conduzem suas vidas, 0 seu contexto. Esses fatores séo externos aos individuos e tem um impacto
sobre a sua funcionalidade. Os fatores externos podem aumentar a funcionalidade atuando como
facilitadores, ou podem ser limitantes, agindo como barreiras.

Niveis de Independéncia e Pontuacdo das Atividades:

Cada atividade deve ser pontuada levando em consideracdo o nivel de independéncia na sua
realizacéo.

A pontuacédo deve refletir o desempenho do individuo e ndo a sua capacidade. O desempenho é o
gue ele faz em seu ambiente habitual.

A Unica excecéo sera quando o individuo néo realizar a atividade por uma op¢éo pessoal (e ndo por
incapacidade ou barreira externa). Neste caso pontua-se pela capacidade.

Importante: Esse questionario pretende indicar quais fatores agem como barreira impedindo a
execucao de uma atividade ou participacédo. Os fatores ambientais s&o divididos em 5 categorias: A
Pontuacao Total é a soma dos 7 dominios.

Se alguma atividade pontuar 25 por causa de uma barreira externa, a(s) barreira (s) devera(ao) ser
assinalada(s).

A pontuacéo do dominio é a soma da pontuacao das atividades deste dominio, atribuidas pelo perito
médico e pelo profissional do servi¢o social.

* L egendas: FUZZY: Pontuacéo ap6s aplicacdo do Modelo Fuzzy. | P e T = Produtos e Tecnologia.
| Amb = Ambiente natural e mudancas ambientais feitas pelo homem. | A e R = Apoio e
Relacionamentos. | At = Atitudes | SS e P = Servicos, Sistemas e Politicas.

- A ser preenchida pela pericia médica e pelo servigo social (mesma tabela, separadamente):

IFBrA — Dominios e Méd. | Serv. Pe Ae SSe
Atividades Peric. Social FLzZY T Amb R Al P

1. DOMINIO SENSORIAL (2 atividades)

1.1 Observar (d110) —
enxergar, reconhecer e
interpretar o que enxerga.

1.2 Ouvir (d115) — perceber,
discriminar, reconhecer e
interpretar sons.

Subtotal do dominio
2. DOMINIO COMUNICACAO (5 atividades)

2.1 Comunicar-se e receber
mensagens (d310-d329).

2.2 Comunicar-se e produzir
mensagens (d330-d349).

2.3 Conversar (d350) — iniciar,
manter e finalizar troca de
pensamentos e ideias.

2.4 Discutir (d355) — iniciar,
manter e terminar a analise de
um assunto.




IFBrA — Dominios e Serv.

2.5 Utilizagéo de dispositivos
de comunicacéo a distancia
(d360).

Subtotal do dominio
3. DOMINIO MOBILIDADE (8 atividades)

3.1 Mudar e manter a posicéo
do corpo (d410-d429).

3.2 Alcancar, transportar e
mover objetos (d430-d449).

3.3 Movimentos finos das maos
(d440).

3.4 Deslocar-se dentro da
prépria casa (d4600).

3.5 Deslocar-se dentro de
edificios que néo a propria
casa (d4601).

3.6 Deslocar-se fora de sua
casa e de outros edificios
(d4602).

3.7 Utilizar transporte coletivo
(d4702).

3.8 Utilizar transporte individual
como passageiro (d4701).

Subtotal do dominio
4. DOMINIO CUIDADOS PESSOAIS (8 atividades)
4.1 Lavar-se (d510).

4.2 Cuidar de partes do corpo
(d520).

4.3 Regulacdo da mic¢ao
(d5300).

4.4 Regulacdo da defecacao
(d5301).

4.5 Vestir-se (d540).
4.6 Comer (d550).
4.7 Beber (d560).

4.8 Capacidade de identificar
agravos a saude (d570).

Subtotal do dominio

5. DOMINIO VIDA DOMESTICA (5 atividades)

5.1 Preparar refeicdes tipo
lanches (d6300).

5.2 Cozinhar (d6301).

5.3 Realizar tarefas domésticas
(d640).

5.4 Manutengéo e uso
apropriado de objetos pessoais
e utensilios da casa (d650).

5.5 Cuidar dos outros (d660).

Subtotal do dominio




IFBrA — Dominios e Serv. SSe

Atividades Social FUZZy P

6. DOMINIO EDUCAGAO, TRABALHO E VIDA ECONOMICA (5 atividades)

6.1 Educacao
(d810/d820/d830).

6.2 Qualificacao profissional
(d825).

6.3 Trabalho remunerado
(d850).

6.4 Fazer compras e contratar
servigos (d620).

6.5 Administracdo de recursos
econdmicos pessoais
(d860/d865/d870).

Subtotal do dominio
7. DOMINIO SOCIALIZACAO E VIDA COMUNITARIA (8 atividades)

7.1 Regular o comportamento
nas interacdes (d710/d720).

7.2 Interagir de acordo com as
regras sociais (d7203).

7.3 Relacionamentos com
estranhos (d730).

7.4 Relacionamentos familiares
e com pessoas familiares
(d760).

7.5 Relacionamentos intimos
(d770).

7.6 Socializagéo
(d910/d920/d9205).

7.7 Fazer as préprias escolhas
(d177).

7.8 Vida politica e cidadania
(d950).

Subtotal do dominio
TOTAL POR APLICADOR

PONTUACAO TOTAL (soma dos 2
aplicadores) — minima 2.050 /
maxima 8.200

APLICACAO DO MODELO FUZZY (art. 13)
A ser preenchida pela pericia médica e pelo servigo social:

() APLICADO
( ) NAO aplicado - justificativa:

Deficiéncia Auditiva

() Houve pontuagédo 25 ou 50 em alguma atividade do Dominio Comunicagéo ou Socializagdo;
ou

Houve pontuacéo 75 em todas as atividades dos Dominios Comunicag&o ou Socializagdo

() A surdez ocorreu antes dos 6 anos.

() N&o dispbe do auxilio de terceiros sempre que necessario.

Deficiéncia Intelectual, Cognitiva e Mental

() Houve pontuagédo 25 ou 50 em alguma atividade do Dominio Vida Doméstica ou
Socializacdo; OU




Houve pontuacdo 75 em todas as atividades dos Dominios Vida Doméstica ou Socializagéo
(' ) N&o pode ficar sozinho em seguranca.
() N&o dispde do auxilio de terceiros sempre que necessario.

Deficiéncia Motora

() Houve pontuacéo 25 ou 50 em alguma atividade do Dominio Mobilidade ou Cuidados
Pessoais; OU

Houve pontuacdo 75 em todas as atividades dos Dominios Mobilidade ou Cuidados Pessoais
() Desloca-se exclusivamente em cadeira de rodas.

() N&o dispde do auxilio de terceiros sempre que necessario.

Deficiéncia Visual

() Houve pontuagédo 25 ou 50 em alguma atividade do Dominio Mobilidade ou Vida Doméstica;
ou

Houve pontuacdo 75 em todas as atividades dos Dominios Mobilidade ou Vida Doméstica

() A pessoa ja ndo enxergava ao nascer.

() N&o dispbe do auxilio de terceiros sempre que necessario.

OBSERVACOES FINAIS (se 0 caso):

PONTUACAO TOTAL COM FUZZY:

Observacéo: a menor pontuacao € apurada em cada dominio isoladamente, vedado o transporte de
pontuacéo entre dominios (art. 13, § 2°). O dominio cujas atividades estejam todas pontuadas em
75 conserva esse escore; estando todas em 100, nao hé alteragédo (art. 13, 88 3° e 4°).

Médico Perito — CRM Servigo Social - CRESS



ANEXO IV

QUADROS DE PONTUAGAO, MODELO Fuzzy E CLASSIFICAGAO DO GRAU DE DEFICIENCIA

QUADRO 1 - ESCALA DE PONTUACAO DO IFBrA (niveis de independéncia)

Escore

25

Descricdo do nivel de independéncia e situacao das barreiras

N&o realiza a atividade ou é totalmente dependente de terceiros para realiza-la em
todas as etapas, ndo participando de nenhuma delas. Também se atribui 25 quando
for necessario o auxilio de duas ou mais pessoas em alguma das etapas.

Barreiras: quando encontradas, impedem a realizacdo da atividade ou exigem
dependéncia de terceiros para a execuc¢ao de todas as etapas. Inexisténcia de acesso
a produtos e tecnologias, ambiente sem acessibilidade, privacidade ou salubridade,
inexisténcia ou carater vital do apoio e dos relacionamentos, vivéncia de situacdes
preconceituosas, discriminatérias ou negligentes, e auséncia de atendimento pela rede
de servigos, sistemas e politicas de protecdo social pela distancia ou inexisténcia do
servico na rede publica e/ou indisponibilidade financeira para o0 acesso a rede privada.

50

75

100

1

QUADRO 2 — CONDICOES DO MODELO LINGUISTICO FUZZY

Realiza a atividade com o auxilio de terceiros, participando de alguma de suas etapas.
Inclui preparo e supervisdo. Ha sempre necessidade do auxilio de outra pessoa para
que a atividade seja realizada, exigindo-se que o avaliado participe de alguma etapa.
Supervisdo: necessidade da presenca de terceiro sem contato fisico, como incentivo,
pistas para completar a atividade ou como medida de seguranga. Preparo:
necessidade de providéncias prévias, como a colocacdo de adaptacBes para a
alimentacéo e a aplicacdo de creme dental na escova de dentes.

Barreiras: quando encontradas, sdo superadas pelo auxilio de terceiros em uma ou
mais etapas, que funcionam como facilitadores para a realizacdo da atividade. O
acesso a produtos e tecnologias € insuficiente e compromete a participagéo social. O
ambiente natural e fisico que circunda a pessoa com deficiéncia ndo atende
satisfatoriamente as condi¢des de acessibilidade, privacidade ou salubridade. O apoio
e os relacionamentos sdo necessarios para a realizagdo de uma ou mais etapas da
atividade. A pessoa com deficiéncia dispde de apoio e relacionamentos e de rede de
servicos, sistemas e politicas garantidoras de prote¢cdo social que se mostram
indispenséaveis a superacéo das barreiras no atendimento de suas necessidades.

Realiza a atividade de forma adaptada, com algum tipo de modificacdo, ou a realiza de
forma diferente da habitual ou mais lentamente. Necessita de modificacdo do
ambiente, do mobiliario ou da forma de execucéo, ou de adaptagdo que permita a
execucao, sem depender de terceiros: independéncia modificada. O avaliado deve ser
independente para colocar a adaptac@o necessaria

Barreiras: quando encontradas, sdo superadas por modificacbes no ambiente que
funcionam como facilitadores para a realizacdo da atividade. O acesso a produtos e
tecnologias constitui facilitador que atende as necessidades da pessoa com
deficiéncia. O ambiente natural e fisico atende as condicbes de acessibilidade,
privacidade ou salubridade. A pessoa com deficiéncia dispbe de apoio e
relacionamentos e de rede de servigos, sistemas e politicas garantidoras de protecéo
social, indispensaveis a superacdo das barreiras no atendimento de suas
necessidades.

Realiza a atividade de forma independente, sem qualquer adaptacdo ou modificacéo,
na velocidade habitual e em seguranca, sem restricdo ou limitacdo em relacdo ao
padrdo esperado para pessoa de mesma idade, cultura e educacéo.

Barreiras: ndo sdo encontradas ou, quando presentes, ndo ensejam modificacdes,
adaptacdes ou auxilio de terceiros para que a atividade seja realizada de forma plena
e em seguranca. Os fatores ambientais atuam como facilitadores e melhoram o seu
desempenho, quais sejam: produtos e tecnologias; condicdes de moradia; apoio e
relacionamentos; atitudes, compreendidas como costumes, praticas, ideologias,
valores e normas; e rede de servicos, sistemas e politicas garantidoras de protecéo
social.

Intelectual/ Motora/Fisica
Auditiva (doencas
cronicas)

Cognitiva/Mental

Comunicacéo / Vida Doméstica / Mobilidade / Mobilidade /

Dominios Socializagdo Socializacdo



Motora/Fisica

- Intelectual/ ;
Auditiva e doencas Visual
Cognitiva/Mental ( oeng
cronicas)
preponderantes Cuidados Vida
Pessoais Domeéstica
~ . Desloca-se A pessoa ja
2 Nao pode ficar : pessoa ]
~ A surdez ocorreu ) exclusivamente nao
Questao sozinho em .
" antes dos 6 anos em cadeira de enxerga ao
emblematica seguranca
rodas nascer
3
Terceiro N&o dispbe de terceiros quando necessario.
critério

Nota explicativa: a condicdo 3 traduz situacdo de vulnerabilidade por auséncia de rede de apoio,
configurando-se quando o avaliado, necessitando do auxilio de terceiros para a realizacdo de
atividades dos dominios preponderantes, ndo conta com pessoa disponivel para presta-lo de forma
habitual e tempestiva, ainda que disponha de apoio eventual ou esporadico. A existéncia de rede
de apoio estavel e suficiente afasta a incidéncia desta condi¢&o.

Constatada qualquer das condi¢des 2 ou 3, ou havendo pontuacéo 25 ou 50 em alguma atividade,
ou pontuacdo 75 em todas as atividades de qualquer dos dominios apontados como
preponderantes, sera atribuida, a todas as atividades de cada um desses 2 (dois) dominios, a menor
pontuacdo identificada no préprio dominio, considerado individualmente, corrigindo-se a nota final.
O dominio cujas atividades estejam todas pontuadas em 75 conservara esse escore, rebaixando-
se apenas o outro dominio preponderante; estando todas as atividades pontuadas em 100, n&do
havera altera¢@o naquele dominio.

QUADRO 3 — CLASSIFICACAO DO GRAU DE DEFICIENCIA
Grau Pontuacé&o Total Requisito de contribuicdo (art. 4°)

GRAVE Igual ou inferior a 5.739 Mulher: 20 anos | Homem: 25 anos
MODERADA De 5.740 a 6.354 Mulher: 24 anos | Homem: 29 anos
LEVE De 6.355 a 7.584 Mulher: 28 anos | Homem: 33 anos
. N&o caracteriza deficiéncia para fins de
INSUFICIENTE Igual ou superior a 7.585 CONCEsSA0

Pontuacdo Total minima: 2.050 pontos (25 x 41 atividades x 2 aplicadores). Pontuagdo Total
méaxima: 8.200 pontos (100 x 41 atividades x 2 aplicadores).



ANEXO V
PARECER CONCLUSIVO DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL E INTERDISCIPLINAR

Servidor(a): Matricula:

Processo administrativo n°; Data: / /

1. CARACTERIZACAO DA DEFICIENCIA

() CARACTERIZADA a condicao de pessoa com deficiéncia.
() NAO CARACTERIZADA - Pontuagédo Total igual ou superior a 7.585 (pontuacdo
insuficiente).

2. PONTUACAO E GRAU

Pontuacéo — Medicina
Pericial

PONTUAGAO TOTAL (com

Pontuag&o — Servigco Social Fuzzy)

Grau apurado: () GRAVE ( ) MODERADA ( )LEVE

3. DATAS E PERIODOS POR GRAU (arts. 16 a 18)

DIIMP: / / DID: / / DA:
/ /
Periodo —inicio Periodo — término Grau Elementos de prova
/ / / /
/ / / /
/ / / /
/ / / /

4. APLICACAO DO MODELO FUZZY?

()SIM
() NAO — Justificativa:

5. FUNDAMENTACAO TECNICA CONJUNTA (barreiras identificadas, confirmacéo do

modelo Fuzzy, com indicagcdo dos dominios atingidos e das pontuac8es anterior e
resultante, e conclusao)

Médico Perito — CRM Servigo Social - CRESS



ANEXO VI
MULTIPLICADORES PARA AJUSTE PROPORCIONAL ENTRE GRAUS DE DEFICIENCIA (ART. 22 E 23)
Os multiplicadores abaixo, extraidos do artigo 5° do Anexo V da Portaria MTP n°® 1.467, de 2022,
aplicam-se por remissdo do art. 5°, 88 3° e 4°, da Lei Complementar Municipal n® 810, de 2025,
exclusivamente para afericédo da elegibilidade:
TABELA 1 - MULHER

MULHER
] MULTIPLICADORES |

Para 20 anos Para 28 anos

Para 24 anos
VSO TSI (Deficiéncia Grave) (BT (Deficiéncia Leve)
Moderada)
De 20 anos 1,00 1,20 1,40
De 24 anos 0,83 1,00 1,17
De 28 anos 0,71 0,86 1,00
De 30 anos 0,67 0,80 0,93

TABELA 2 - HOMEM

MULTIPLICADORES

Para 29 anos

Para 25 anos Para 33 anos

UM GIICITAR (Deficiéncia Grave) (I\[jeflmenma (Deficiéncia Leve)
oderada)
De 25 anos 1,00 1,16 1,32
De 29 anos 0,86 1,00 1,14
De 33 anos 0,76 0,88 1,00
De 35 anos 0,71 0,83 0,94




ANEXO VII
RELACAO DE DOCUMENTOS PARA INSTRUGAO DO REQUERIMENTO

Item | Documento Entregue
| Requerimento assinado, com indicagéo expressa da modalidade ( )sim (
pretendida (art. 4°, incisos | a IV). ) nla
" Documentos pessoais: RG, CPF, comprovante de residéncia e dados ( )sim (
bancaérios. ) n/a
I Documentos funcionais: certidao de tempo de servigo publico, ato de ( )sim (
posse, declaracdo de tempo no cargo efetivo e ficha funcional completa. ) n/a
Certiddo de Tempo de Contribuicdo (CTC) de outros regimes, com
Y, reconhecimento expresso do tempo cumprido na condicao de pessoacom  ( )sim (
deficiéncia, de data a data e por grau, sem conversao em tempo comum ) n/a
(art. 20).
Laudos, atestados, relatérios, exames e prontuarios médicos ( ysim (
VV | contemporéneos, aptos a demonstrar o impedimento de longo prazo e a ) n/a
embasar a fixa¢éo da DIIMP.
Documentos que constituam inicio de prova material da deficiéncia e de ( )sim (
VI  seu grau ao longo de todo o periodo exigido pela modalidade pretendida ) nla
(art. 19).
VI Comprovantes de prescricao, aquisicdo ou uso de oOrteses, préteses, ( )sim (
tecnologia assistiva e recursos de acessibilidade, quando houver. ) n/a
VI Documentos de readaptacéo, restricdo de funcéo, licengas para ( )sim (
tratamento de salide e acompanhamento social, quando houver. ) n/a
IX Comprovante de ingresso em vaga reservada a pessoas com deficiéncia, ( )sim (
guando for o caso. ) n/a
X Procuracdo com poderes especificos e prazo de emisséo inferior a 1 (um) ( )sim (
ano, quando o requerimento for formulado por representante. ) n/a
XI Demais documentos solicitados pela RIOPRETOPREYV para ainstrucdodo = ( ) sim (
processo e para a realizagédo da avaliacio biopsicossocial. ) n/a




