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RELATÓRIO DE SUPERVISÃO – AVALIAÇÃO DO SERVIÇO OFICIAL 

 
Nome da Empresa: __________________________________________ ________________ 
SIM Nº: ___________   
Classificação do estabelecimento:______________________________________________ 
 Fiscal Responsável pelo  SIM:_________________________________________________ 
Data: _____________  Hora: _________________ Turnos: __________________________ 
Número de animais abatidos:(Se for o caso) _____________________________________ 

 
1. Atendimento ao plano de Ação 
Entregou plano de ação da inspeção/supervisão anterior? (  ) SIM        (  ) NÃO 

Cumpriu os prazos estipulados no plano de ação anterior? (  ) SIM        (  ) NÃO 
Obs:  

 
  

2. Atividades de Inspeção 

Item Descrição C NC CM NA 
01 Inspeção ante morten     

 Chegada dos animais e conferência da documentação     
 Inspeção ante morten – execução da técnica, julgamento e registro     
 Registro de coleta de tronco encefálico, relacionado aos animais 

abatidos de emergência, de animais mortos no curral e de animais 
que chegaram mortos no estabelecimento (exclusivo para 
ruminantes) 

    

Obs: 

Item Descrição C NC CM NA 
02 Inspeção post morten     

 Inspeção post morten – execução das técnicas de linha, critérios de 
julgamento e registro 

    

 Inspeção post morten – execução de técnicas no DIF, critérios de 
julgamento e registro 

    

 Controle de seqüestro e destinação do aproveitamento condicional e 
condenação (procedimentos e registros) 

    

Obs: 

Item Descrição C NC CM NA 

03 Programa de trabalho anual devidamente preenchido     
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Obs: 

Item Descrição C NC CM NA 
04 Verificação oficial in loco de todos os elementos de controle     
Obs:  

Item Descrição C NC CM NA 
05 Verificação documental de todos os elementos de controle     
Obs: 

Item Descrição C NC CM NA 
06 Ações oficiais adotadas pelo serviço oficial no caso de 

detecção/identificação de não conformidades do estabelecimento 
durante a sua verificação oficial in loco ou durante verificação oficial 
documental 

    

Obs:  

Item Descrição C NC CM NA 

07 
Análise das medidas corretivas/preventivas propostas pelo 
estabelecimento nos planos de ação e acompanhamento de seu 
cumprimento 

  
  

Obs: 

Item Descrição C NC CM NA 

08 
Análises laboratoriais em atendimento aos programas oficiais, bem 
como adoção das ações oficiais de controle, quando detectados 
desvios. 

  
  

Obs: 

Item Descrição C NC CM NA 

09 

Verificação dos resultados das análises laboratoriais dos programas 
de auto controle da empresa e realização das análises de 
verificação oficial em atendimento as exigências sanitárias 
específicas para cada produto, bem como interpretação correta de 
seus resultados e adoção de ações oficiais de controle, quando 
cabíveis 
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Obs: 

Item Descrição C NC CM NA 

10 
Cumprimento das verificações oficiais descritas no programa de 
trabalho anual 

    

 

Obs: 
 
 
 
 
 
 

  

Item Descrição C NC CM NA 

11 Avaliação e aprovação das rotulagens conforme legislação     

Obs: 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Item Descrição C NC CM NA 
12 Organização de arquivos e verificação de rastreabilidade de 

documentos, tempestividade em atendimento nas diversas 
demandas, verificação de participação em capacitações e reuniões 

  
  

Obs: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Item Descrição SIM NÃO 
13 Durante a auditoria/supervisão foram identificadas necessidades de 

capacitação 
  

Obs: 
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3.  Conclusão 

 

 
 
Data: ____/________/_______ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                                                                                                                                                                                              
______________________________                                 _______________________________ 
                     Fiscal Avaliado                                                          Responsável pela Avaliação 
 
 
 
 
 
 
 
 

Legenda: 
C: Conforme; 
NC: Não conforme; 
CM: Conforme com melhoria; 
NA: Não se aplica. 
 


