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Disposicoes iniciais

As informacdes contidas neste documento sao de propriedade do Instituto Federal do Espirito Santo e
possuem como audiéncia os servidores técnicos-administrativos e docentes que, durante a pandemia da
Covid-19, realizarao trabalho remoto nos termos definidos pelos 6rgaos e atos Institucionais. Desde ja esta
desautorizado o uso de tais informagdes por quaisquer outros agentes.
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Preenchimento do termo para usuarios com acesso ao
SIPAC

Os servidores do Ifes e todas aquelas pessoas que tenham acesso ao SIPAC deverao preencher o Termo de
Responsabilidade por meio do sistema. A sistematica consiste na aceitacdo das condi¢des e convalidacédo da
chefia imediata. Apds essas etapas o termo devera ser enviado para a Coordenadoria de Tecnologia da
Informagéo (CTI) para ciéncia e demais providéncias.

Passo-a-passo para preenchimento do termo por usuarios com acesso ao
SIPAC

1. Acesse 0 SIPAC (https://sipac.ifes.edu.br/public/jsp/portal.jsf);
2. Na tela inicial selecione o Modulo de Protocolo;

Controle Interno

Protocolo " | Segura :
Trabalhu

OQUTROS SISTEMAS

Sisterma Acadeémicol Sistemna de Rec.
(SIGAA) Humanos (SIGRH)

3. Na tela que se abrira, clique na opcao “Menu’;
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Mesa Virtual Menu

.
@l Trabalhe com seus processos e documentos \>_: Menu de protocolo com acesso a lista de
organizados em gavetas e pastas. L =) funcionalidades disponiveis no madulo.

4.  Clique na aba “Documentos” e depois clique no link “Cadastrar Documento”.

PmceE:}-' Documentos || Memorandos | Arquvo || Consultas/Relatérios

@ cadastro B mMovimentagio
@ Cadastrar Documents B Regetrar Recsbomants (0]
9

@ Alterar Documentos B Registrar Envio {Saida) (0]
B Cadastrar Ocorréncia & Alterar Encaminhamento
[ Modelo de Docurnents B Cancalar Encaminhamenteo
@ Registrar Dados do Documents

@ ..".-‘DI:IJI'I'M.‘. Sigilosos o B Despachos Eletrénicos

@ Desclassificar Documentos B Autenticar (0)

B Cadastrar Despacha

@ feclassificar Documentos
J : E' Alverar/FRemaver Despacho

B Gerenciamento B cancelamento
[® Ocorréncias com Prazos Atrazados (a)y B Confirmar Cancelamentos

a2 Assinatura
@ Assinar Documentas (0)
® Fendentes de Ind cacdo de Assinantes (0}
® Cadastrar/dltarar Grupo de Assinantes

5. Na tela que se abrira preencha:

51. Tipo de Documento: TERMO DE RESPONSABILIDADE - ACESSO REMOTO -
TECNOLOGIA DA INFORMACAO

5.2. Assunto do do Documento: 034.01 - TERMOS DE RESPONSABILIDADE (INCLUSIVE RMB
OU RMBM);

5.3. Natureza do Documento: OSTENSIVO;

5.4. Forma do documento: Escrever Documento;

5.5. Por fim, clique no botao “CARREGAR MODELO".
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Dapos oo DOCUMENTO
Tipo do Documento: « TERMO DE RESPOMSABILIDADE - ACESSO REMOTO - TECNOLOGEA DA !HFGRI‘-E-’-U;E.G 1

1 Esse tipo de documents exigs um minime de 2 assinantes.
Assunto do Documento: « (034.01 - TERMOS DE RESPONSABILIDADE (INCLUSIVE RMB OU RMEM) 9

Matureza do Documenta: + OSTENSIVO v. 9

Dstensive: dotumants cujs bear deve ser do conhscimaents da publice am gersl & fizard dispanical
pars congults na dres publics do sigtama.
" Bocumentos gue contiverem informagies pessoais (CFF, G, dados bancirios, enderego...]

devern ser cadastrados como RESTRITO,

Assunto Detalhado:

{1000 caracteres/0 digitades)
Obsarvagtes:

(700 caracteresf0 digitados)
Forma do Documento: * () Documento Fisice ® Escrever Documente ) Anexar Documente Digital
ESCREVER DOCUMENTD

6 CARREGAR MODELD CARREGAR MODELD LNAIDADE

A tela sera recarregada e no editor de texto que sera aberto informe:
6.1.  Sua localidade, dia e més do preenchimento do documento;
6.2. Nome da chefia imediata;

6.3. Cargo da chefia imediata, e;

6.4. SIAPE da chefia imediata.
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Arquivo= Editar~ Inserir= \Visualizar= Formatar= Tabela~

A B T U & =1L|x X A~H- FEINE =~-E~H@ &
h e XDhO H & Q F 880 8- &8
Formatos~ Paragralo = Fonle = Tamanho =  PalawasReservadas~= Referéncdas =

TERMO DE RESPONSABILIDADE
ACESS0 REMOTO A INFRAESTRUTURA DE TI DO IFES

Eu, SEU NOME APARECERA AQUI AUTOMATICAMENTE , servidor(a) do Instituto Federal do Espirito Santo, lotado nofa) SUA COORDENADORIA
APARECERA AQUI AUTOMATICAMENTE , me comprometo a zelar pelos dados de acesso VPN do Ifes, recebidos para ter acesso remoto &
infraestrutura de Tl do Ifes para realizar as atividade necessarias.

Declaro estar ciente que todos os acessos efetuades com minhas informagBes de acesso VPN serfo de minha total responsabilidade. Declaro,
ainda, estar ciente de gue todos os meus acessos serdo monitorados &, no caso de acessos indevidos, serel eu a pessoa a ser responsabilizada.
Declaro também utilizar a estrutura seguindo as crientagdes da Politica de Serguranca da Informacdo (Resclugdo do Conselho Superior n® 10/2014,
de 11.04.2014) e a Politica de Utilizag3o de Recursos de Tl (Portaria n® 331, de 20 de abril de 2010} de Ifes.

102 €

<Local - ES», de de 2020.

SEU NOME APARECERA AQUI AUTOMATICAMENTE
SEU S1AFE APARECERA AQUI AUTOMATICAMENTE

De acordo:

<Nome da Chefia Imediata> e
<Cargo>

<Siape> @

Palavras: 161

7. Ainda na mesma tela teremos que informar os assinantes do documento. Este modelo de documento
requer dois assinantes, vocé e sua chefia imediata. Clique no botdo “Adicionar Assinante” e
selecione a opg¢ao “Minha assinatura”. Assim vocé sera adicionado como assinante do documento.

Faltara sua chefia.

ot Remover Assinante
=):

ASSTHANTES 00 DOCUMENTD * o I AdeCionar Assinani
& Asmmanie Ui
J Minha Assmatura

jenhum Assinarce Adconadso
a Seredor da Unidsde
Cancalur || Cortirmer =2
& Campen da preanchenesto obeigatiee d& Sordder di Cwtra Ussdade

:!‘E Solcitar Indicapdo do Assnanbes

m Grups dis Adsinaslig

Frotacala

Dumtiia da Teralogs s
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8. Clique novamente no botédo “Adicionar Assinante” e escolha a opcao “Servidor de Outra Unidade”.

& Remewver Assinante

|
(TR 80 DR O Lo e S
& Assinante Unsade
e ;ﬂ' Miakhs Assinstura
i SEY NOME ESTARA AOUD (S5 SIAPE AU A || A UMIDADE [100.00.00.00.00.00)
B bt padi B0 Kiprs 2 m a Serndor da Usedade
ey g J servisor de Dutra Undace )

= Camgoa de presnchimento cbrgabdnio. E‘E SodCilar mdicacdo do Assinanbes
Protocals _;: Grupo de Assmantes

9. Najanela que sera aberta pesquise pelo nome da sua chefia imediata clique no botdo “Adicionar”.

Assinatura de Documento

Consulte no formulans abaooo por senidores de oulras unidades.

1 BuscAr ASSINANTES DE OUTRA UNIDADE

Home do Serador: « MNOME DA CHEFIA IMEDIATA
Adicionar Assinante 9

10. A tela sera recarregada, exibira seu nome e o nome da sua chefia imediata. Clique no botéo
“‘Assinar”.

= Remover Assinante

ASSINANTES DO DOCUMENTO # Adicionar Assinante

2 Assinanie 0 Unidade

1 SEU NOME (SIAPE] i 11 ;; SUA UNIDADE {00, 00,00, 00, 00.00) =

2 MOME D SUA CHEFLA IMEDIATA {SLAPE) UKIDADE CHEFLA {00, 00.00, 0000, 00 =

Exibir taxta padrfo do tpo: E E

11.  Na janela que sera aberta informe sua “Fun¢ao”, sua “Senha” e clique no botao “Confirmar”.
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Asszinatura de Documento

AsSSINAR DOCUMENTO

Fungdo: » | -- SELECIONE -- | o

Senha: & e

9 Confirmar Cancelar

12. A tela sera recarregada e exibirda que sua assinatura foi realizada com sucesso. Clique no botao
“Continuar >>".

= Remover Assinante

ASSINANTES DO DOCUMENTD & Adicionar Assinante

# Assinante Unidads
1 SEU NOME (SIAPE} [ETITTE]  suA UNIDADE {00,00.00,00.00.00) =
2 WOME D SUA CHEFLA, IMEDIATA. (SLAPE) UNIDADE CHEFLA {00, 00,00, 00,00, 00) =

Exibir baxto padrdo do bpo: E‘ IE

Cancelar || Continuar = <::I

# Campos de presnchimento obrigakdrio.

Protocolo

13.  Sera aberta uma tela de Documentos Anexados Nada precisara ser preenchido nela. Clique no botao
“Continuar >>".

Dapos po ARQUIVO A SER ANEXADOD

MNome do Arquiva: #
Descrigior w

(4000 caracteres/0 digitadas)
Arquiva: *  Browse . | No file salected, (Farmatos de Arquivos Permitidos)

Arsxar

CL; visualizar Arquive  &f: Excluir Documento

ARQUIVOS ANEXADOS A0 DOCUMENTO

Home do Arquivo Descrigio Arquive
Nenhum Arguivo Snexado,

<< Voltar || Cancelar || Continuar >> & 1
& Campos de presnchimento cbrigatdna,
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14. Na tela do Interessados, selecione a Categoria “Servidor”, no campo de “Servidor” fornegca seu nome.
O sistema ira encontrar seu nome e vocé devera seleciona-lo. Clique no botdo “Inserir’. Nesse
momento o sistema sera recarregado e seu nome aparecera na listagem na parte inferior da tela. Por
fim clique no botdo “Continuar >>".

1 Dapos 0o INTERESSADO A SER INSERIDOD
Categaria: @ Cernidor D Alung C?' Credar D Unidade ':J Qutros
SERVIDOR

Servidor: * FORKWC BT SEU KO ME 9
Motificar Interassado: « (@ oim O NEa

E-rmigalz W

Insarur
& Campos de presnchimaento cbrigatdnio,

-"':"J': Excluir Interessado

INTERESSADOS INSERIDOS WO DocumesTo (1)

Identificador  Home E-rmail Tipo

HEHHNNY Sey nome spaececd agqul Sey a-mall spaczoscd agqul Servidar y

== Valtar Caneslar Contmuar > 0

15.  Na préxima tela vocé devera percorrer a arvore de unidades do Ifes e escolher a Coordenadoria de
Tecnologia da Informagdo do Campus. Assim, vocé esta enviando o documento para esta
coordenadoria. Clique no botdo “Continuar >>".

MovIMEMTACAD INICIAL

Qngem Inberna: & ':' Qutra Unidade @ Prégna Umdade

DApos DA MOVIMENTACAD
Unidade de Origenm: V1A - COORDENADCRLA DE TECNOLOGIA Di !INFGRH&.I',’,‘.S.D (11.02.19.02.01.02)

Unsdade de Destino: #

= — MSTITUTO FEDERAL DO ESPIRITO SANTO (11.00)
_:_'J CONSELHO SUPERIOR {11.03)
=) REITORLA (19.62)
W CAMPUS ARACRUZ [11.02.16)
# ) CAMPUS BARRA DE SA0 FRANCISCO (H1.024T7)
o [ CAMPUS CACROEIRD DE [TAPEMIRIM [11.02.18)
M| CAMPUS CARIACICA (11.02.19)
) CAMPUS CENTRO-SERRAND [11.02.20)
H 1 CAMPUS COLATIMA [11.02.21)
4| CAMPUS DE ALEGRE [11.02.15)
CTAREDARE ST DA DA D F4E 6T FL

Tempo Esperado na Unedade de Desting: {Em Dnas)

Urgente: (O} 5im @ nNao

D INFORMAR DESPACHO

<< Vaoltar | Caneslar || Conlmuar >3 (::|
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16. Por fim, na pendltima tela do processo sera exibido um resumo de toda as opcgdes. Clique em
“Confirmar”.
17.  Na ultima tela vocé podera visualizar e imprimir o comprovante de todo processo.

Preenchimento do termo para usuarios sem acesso ao
SIPAC

Observa-se que em alguns casos extremos o usuario podera nao ter acesso ao SIPAC para preenchimento
do documento eletronico. Nesses casos, a chefia imediata devera solicitar o acesso para o beneficiarios por
e-mail usando os parametros a seguir.

Passo-a-passo para preenchimento do termo por usuarios sem acesso ao
SIPAC

1.  Envie o e-mail para a chefia imediata solicitando acesso aos recursos de Tl do Ifes. O texto é o que
segue.

ASSUNTO DO E-MAIL: TERMO DE RESPONSABILIDADE ACESSO REMOTO A
INFRAESTRUTURA DE TI DO IFES

TEXTO DO E-MAIL

Eu, <SEU NOME> , servidor(a) do Instituto Federal do Espirito Santo, lotado no(a) <SUA
COORDENADORIA> , me comprometo a zelar pelos dados de acesso VPN do Ifes, recebidos para
ter acesso remoto a infraestrutura de Tl do Ifes para realizar as atividade necessarias.

Declaro estar ciente que todos os acessos efetuados com minhas informagées de acesso VPN serao
de minha total responsabilidade. Declaro, ainda, estar ciente de que todos 0s meus acessos serdo
monitorados e, no caso de acessos indevidos, serei eu a pessoa a ser responsabilizada. Declaro
também utilizar a estrutura seguindo as orientagbes da Politica de Seguranca da Informagdo
(Resolugao do Conselho Superior n°® 10/2014, de 11.04.2014) e a Politica de Ultilizacao de Recursos
de TI (Portaria n°® 331, de 20 de abril de 2010) do Ifes.

<Local - ES>, de de 2020.

2. A chefia imediata ao receber o e-mail de solicitacdo, caso concorde, devera encaminhar o e-mail
recebido pelo servidor subordinado convalidando a solicitagdo para cti.bsf@ifes.edu.br com os
seguintes dados.
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TEXTO A SER ACRESCENTADO

Eu, <SEU NOME>, <SIAPE>, <CARGO> servidor(a) do Instituto Federal do Espirito Santo, lotado
no(a) <COORDENADORIA>, autorizo a liberagdo do acesso arqui solicitado.

<Local - ES>, de de 2020.

3.  Feito os seguintes passos, 0 acesso do servidor sera providenciado pela Coordenadoria de TI.




