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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal
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ESTABELECIMENTOS

ACADEMIAS E / OU PILATES.

ATIVIDADES DE ESTETICA SEM PROCEDIMENTO INVASIVO.

ATIVIDADES DE ESTETICA COM PROCEDIMENTO INVASIVO.

AGROINDUSTRIAS.

AMBULANCIA DE TRANSPORTE E SUPORTE BASICO.

CASAS DE APOIO E/OU ALBERGUES.

CLINICA E / OU CONSULTORIO: MEDICO - FONOAUDIOLOGIA - NUTRICAO -
ENFERMAGEM - FISIOTERAPIA - PSICOLOGIA.

CLINICA E/OU CONSULTORIO ODONTOLOGICO.

CLINICA DE VACINAS.

COMUNIDADE TERAPEUTICA.

COMERCIO ATACADISTA (DISTRIBUIDORAS) DE PRODUTOS MEDICOS E PRODUTOS
PARA DIAGNOSTICO DE USO “IN VITRO” (CORRELATOS).

COMERCIO VAREJISTA DE PRODUTOS PARA SAUDE DE USO LEIGO.

COMERCIO VAREJISTA DE COSMETICOS, PRODUTOS DE BELEZA E / OU
SANEANTES.

COMERCIO ATACADISTA (DISTRIBUIDORAS) DE COSMETICOS, PRODUTOS DE
BELEZA E / OU SANEANTES.

COMERCIO DE ALIMENTOS EM FEIRAS, EVENTOS E / OU FESTIVAIS ABERTO AO

PUBLICO.
COZINHA INDUSTRIAL.

DROGARIAS.
ESTABELECIMENTOS QUE EXECUTAM PROCEDIMENTOS DE TATUAGENS E / OU

COLOCACAO DE ADORNOS.

ESTABELECIMENTO DE ALIMENTOS ESPECIFICO DE AMBULANTES.

ESCOLA DE EDUCACAO INFANTIL.

ESTABELECIMENTO DE SERVICOS FUNERARIOS.

FACULDADE, CENTRO DE ESTUDO E/OU CURSO TECNICO NA AREA DE SAUDE.

HOTEL, MOTEL E / OU PENSAO.

HOSPITAL, CLINICA E / OU CONSULTORIO VETERINARIO.
HOME CARE E / OU ATENDIMENTO DOMICILIAR.

INSTITUICAO DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal
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LAVANDERIAS.

LABORATORIO DE PROTESE DENTARIA.

MAQUINA DE AGUA.

OPTICAS.

PISCINAS E / OU CLUBES ESPORTIVOS.

POSTO DE COLETA.

POSTOS DE SAUDE E/ OU AMBULATORIOS.

RESIDENCIAL TERAPEUTICO.

RESTAURANTE, BAR LANCHERIA, PADARIA, FORNECIMENTO DE ALIMENTOS
PREPARADOS, ARMAZEM, SORVETERIA, PEIXARIA, LOJA DE CONVENIENCIA,
COMERCIO VAREJISTA E DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS (INCLUSIVE BEBIDAS) E
ESTABELECIMENTOS CONGENERES.

SUPERMERCADO, MERCADO, MINIMERCADO E/OU ACOUGUE.

SERVICOS DE DESINSETIZACAO.

SERVICO DE DESINFECCAQO E LIMPEZA DE RESERVATORIO DE AGUA E
TRATAMENTO DE AGUA.

SALAQ DE BELEZA, CABELEREIRO, MASSOTERAPEUTA, ESTETICISTA, PODOLOGO,
MANICURE E PEDICURE E/QOU DEPILACAQ.

TRANSPORTE DE MEDICAMENTOS, SANEANTES E DESINFESTANTES E/QU
COSMETICOS.

TRANSPORTE DE ALIMENTOS.

VACINACAO EXTRAMUROS.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

ACADEMIA E/OU PILATES — 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracdo);

e Copia do Alvara Sanitério Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacéo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencao do ar condicionado, caso o servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaragéo de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emisséao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter cépia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatorio de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatoério de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacao e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servigo);

e Copia RG e CPF Responsavel Técnico (caso ndo tenha apresentado anteriormente);

e Copia da Carteira do Conselho Profissional do responsavel técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

ATIVIDADES DE ESTETICA — 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

SEM PROCEDIMENTO INVASIVO

e Requerimento preenchido (conforme anexo l);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencao do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso néo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue ndo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter cOpia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissado também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificagcbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizagdo e Desratizagdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitério valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servigo);

e Copia do Certificado ou Diploma do Responsavel (caso nao tenha apresentado
anteriormente).

e Somente para Massoterapeutas: uma foto 3x4 (caso ndo tenha apresentado
anteriormente).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

ATIVIDADES DE ESTETICA - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

COM PROCEDIMENTO INVASIVO

Requerimento preenchido (conforme anexo I);

Cépia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracéo);

Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

Cépia do Alvara Sanitério Anterior (em caso de renovacao);

Cépia do Alvara dos Bombeiros;

Cépia do Alvara de Localizagdo e Funcionamento;

Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso néo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue nao possui;

Coépia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da 4gua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico);

Copia do Certificado ou Diploma do Responsavel (caso nao tenha apresentado
anteriormente).

Coépia do Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico; ou do contrato com copia
da dltima guia de pagamento.

Pop descrevendo como séo realizadas a limpeza e esterilizacdo dos materiais

Carteira ou comprovante de vacinagao de Hepatite “B” e Tétano.

Apresentar comprovacao de realizagéo de teste microbiologico da autoclave ou declaracao
de uso de material totalmente descartavel;

Copia do termo de adesé@o ao protocolo de exposi¢cdo ocupacional ao material bioldgico;
Copia do PGRS;

Declaragéo dos procedimentos de estética realizados no local.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

AGROINDUSTRIAS - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracao);

e Copia bloco de produtor rural com inscrigdo municipal;

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servi¢o);

e Copia do Certificado de limpeza e manutencao do ar condicionado, caso 0 Servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso néo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Atestado de Cadastramento no Programa Estadual de Agroindustria familiar;

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, copia do Manual de Boas Praticas de
Fabricacéo (sera verificado no momento da inspecéo);

e Copia do comprovante de capacitacdo em Boas Praticas de Fabricacdo (caso ndo tenha
apresentado anteriormente).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

AMBULANCIA DE TRANSPORTE E SUPORTE BASICO - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagdo e Funcionamento do estabelecimento responsavel pelo
veiculo;

e Copia do Certificado de Formacgdo para Técnicos de Enfermagem (caso ndo tenha
apresentado anteriormente);

e Copia da Habilitacao profissional como motorista de veiculos de transporte de pacientes,
valido de acordo com a legislacdo em vigor (Codigo Nacional de Transito);

e Copia do documento do veiculo (CRLV) atualizado;

e Copia do Certificado de Coleta dos Residuos de Servicos de Saude e a ultima guia de
pagamento;

e POPs de limpeza e desinfeccdo do veiculo, de superficies, materiais e utensilios (caso néo
tenha apresentado anteriormente);

e Copia da Carteira de vacinacao de Hepatite B, Antitetanica e Gripe dos profissionais que
atuam no veiculo.

e Copia do termo de Adesédo ao Protocolo de Exposicdo Ocupacional a Material Biolégico no
setor da Saude do Trabalhador (caso ndo tenha apresentado anteriormente);

e Copia do projeto arquitetdnico aprovado pela 15° Coordenadoria Estadual de Vigilancia em
Saude.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

CASAS DE APOIO E / OU ALBERGUES - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

Requerimento preenchido (conforme anexo I);

Cépia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

Cépia do Alvara Sanitério Anterior (em caso de renovagao);

Cépia do Alvara dos Bombeiros;

Cépia do Alvara de Localizagéo e Funcionamento;

Cépia do Certificado de limpeza e manutencédo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracdo de
gue nao possui;

Coépia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da 4gua com
emissdo também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatoério de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

Copia do Certificado de Desinsetizacao e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servigo);

Copia do termo de Adeséo ao Protocolo de Exposicdo Ocupacional a Material Bioldgico no
setor da Saude do Trabalhador (caso nao tenha apresentado anteriormente);

Copia do Plano de Gerenciamento de Residuos, conforme RDC 222/18;

Copia das planilhas de atividades diarias (lazer, cultura, esportiva, artistica);

Copia da relacao dos residentes, (em caso de adolescentes deve conter: grau escolar, nome
da escola e atividade profissional;

Copia da relacdo dos funcionarios e monitores por turno, carga horéaria e formacéao;

Copia do cardapio e comprovante de capacitacdo em Boas Praticas de Fabricacdo do
manipulador (caso nao tenha apresentado anteriormente - RDC 216/04 e Portaria 78/09);
Possuir no estabelecimento, em local adequado, cépia do Manual de Boas Praticas de
Fabricacéo (seré verificado no momento da inspecao).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

CLINICA E / OU CONSULTORIO: MEDICO — FONOAUDIOLOGIA — NUTRICAO -
ENFERMAGEM - FISIOTERAPIA - PSICOLOGIA

Requerimento preenchido (conforme anexo 1);

Cépia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido altera¢éo);

Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

Copia do Alvara Sanitario Anterior (em caso de renovacao);

Copia do Alvara dos Bombeiros;

Cépia do Alvara de Localizagéo e Funcionamento;

Cépia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso nao tenha ar condicionado no local, trazer declaracédo de
gue nao possui;

Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de dgua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter cOpia das analises fisico-quimicas e microbiol6gicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servigo);

Copia da Carteira do Conselho Profissional do responsavel técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente);

Relacéo de procedimentos realizados com assinatura do responsavel técnico;

Coépia do Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico ou do contrato com cépia da
dltima guia de pagamento. Caso ndo produza, apresentar declaracdo assinada pelo
responsavel técnico;

Cépia do termo de Adeséo ao Protocolo de Exposicdo Ocupacional a Material Biolégico no
setor da Saude do Trabalhador (caso ndo tenha apresentado anteriormente);

Copia do POP descrevendo a lavagem e esterilizagcdo de materiais (apenas se houver
procedimentos de esterilizacdo e caso néo tenha sido apresentado anteriormente);

Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude - Conforme Anexo 1X;
Quando se tratar de consultério com uso de autoclave, apresentar coOpia do teste
microbiolégico do equipamento (conforme RDC 500 de 2010).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

CLINICA E / OU CONSULTORIO ODONTOLOGICO — 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

Requerimento para Inspe¢do Sanitaria em Odontologia, conforme Anexo IV;
Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);
Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterag&o);
Cépia do Alvara Sanitario Anterior (em caso de renovacao);
Cépia do Alvara dos Bombeiros;
Cépia do Alvara de Localizagéo e Funcionamento;
Cépia do Certificado de limpeza e manutencédo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracdo de
gue néo possui;
Copia do Certificado de limpeza do reservatdrio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que ndo possui. (Em edificagbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);
Coépia do Certificado de Desinsetizagdo e Desratizagdo com emissdo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitério valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servigo);
Cépia da Carteira do Conselho Profissional do responsével técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente);
No caso de Empresa Prestadora de Assisténcia Odontol6gica (EPAO), apresentar copia
valida do certificado de registro com o nome e o numero do CRO/RS do responsavel técnico;
Coépia do contrato ou Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico, com cépia da
ltima guia de pagamento;
Copia do POP descrevendo a lavagem e esterilizacdo de materiais, (caso ndo tenha
apresentado anteriormente);
Para estabelecimentos que utilizam equipamentos de Raio X intra-oral:

o Copia do Levantamento Radio métrico;

o Copia do Certificado de Blindagem do Cabegote no equipamento

instalado;
o Copia do Teste de Controle de Qualidade.

Atencdo: somente serao aceitos laudos das empresas autorizadas pela Coordenadoria Estadual
de Vigilancia em Saude. Caso o estabelecimento ndo utilize equipamento radiologico, o
profissional devera fazer uma declaracao de néo uso.

Teste bioldégico mensal dos Ultimos 6 meses, ou se equipamento novo, testes desde a
instalacéao (Portaria Estadual 500/2012);

Coépia da ficha odontolégica (ANAMNESE), caso nao tenha apresentado anteriormente;
Copia do termo de Adeséo ao Protocolo de Exposicao Ocupacional a Material Bioloégico no
setor da Saude do Trabalhador (caso nao tenha apresentado anteriormente);

Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude (seguir orientagdes do Anexo
IX e usar o modelo do Anexo X. Legislagcbes: Portaria. 500/2010, RDC 42/2010 e RDC 50/
2002, RDC 63/2011, Portaria. 453/98).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

CLINICA DE VACINAS - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

Requerimento preenchido (conforme anexo I);

Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nédo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

Cépia RG e CPF Responséavel Legal e do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

Cépia do Alvara Sanitario Anterior (em caso de renovacao);

Cépia do Alvara dos Bombeiros;

Cépia do Alvara de Localizagéo e Funcionamento;

Copia do Certificado de limpeza e manutencédo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracdo de
gue ndo possui;

Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que ndo possui. (Em edificagcbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

Cépia do Certificado de Desinsetizagdo e Desratizagdo com emissdo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servigo);

Cépia do Comprovante de Responsabilidade Técnica, expedido pelo Conselho de Classe
do Responséavel Técnico, valido para o ano vigente. Esse documento devera,
obrigatoriamente, conter a atividade a que se designa a responsabilidade técnica, bem como
o endereco do local que deseja licenciamento sanitario;

Cépia do Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico ou do contrato com copia da
dltima guia de pagamento.

Cépia do termo de Adeséo ao Protocolo de Exposicdo Ocupacional a Material Bioldgico no
setor da Saude do Trabalhador (caso nao tenha apresentado anteriormente);

Comprovante de inscricado no CNESS (art. 5, RDC 197/2017), somente em caso de
renovagao.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

CASAS DE FESTA E/OU EVENTOS - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

Requerimento preenchido (conforme anexo l);

Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

Cépia do Alvara dos Bombeiros;

Cépia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

Copia do Certificado de limpeza e manutencéo do ar condicionado, caso 0 servigo seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso nao tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue néo possui;

Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da gua com
emissado também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servi¢o);

Possuir no estabelecimento, em local adequado, cépia do Manual de Boas Praticas de
Fabricacdo (sera verificado no momento da inspecao);

Copia do comprovante de capacitagcdo em Boas Praticas de Fabricacdo (caso nao tenha
apresentado anteriormente).

Av. Osvaldo Cruz 20, Aparecida — CEP 99590-000 — (54)3365-1539 ou (54)99924-4007 — Rondinha - RS

14



Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

COMUNIDADE TERAPEUTICA — 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF do Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao),

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracao de
gue ndo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nédo possui. (Em edificagbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico);

e Copia da Certiddo de Responsabilidade Técnica expedida pelo Conselho de Classe para RT
e substituto;

e Copia do Registro da entidade no Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do
Adolescente - COMDICA (caso haja atendimento a criancas e adolescentes no local);

e Copia do Plano de Cuidados Terapéuticos (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou
tenha ocorrido alteracao);

e Copia do contrato com Responsavel Técnico e Substituto;

e Copia do Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico ou do contrato com copia da
altima guia de pagamento.

e Copia do termo de Adesédo ao Protocolo de Exposicdo Ocupacional a Material Biolégico no
setor da Saude do Trabalhador (caso ndo tenha apresentado anteriormente);

e Comprovante de inscricio no CNESS (art. 5, RDC 197/2017), somente em caso de
renovagao;

¢ Relacao de residentes, constando: nome, data de internacéo, data de nascimento, patologia
e cidade de procedéncia;

¢ Relacdo dos profissionais (dados dos profissionais, carga horaria, turno, formacéo e copia
do contrato);

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, copia do Manual de Boas Praticas (sera
verificado no momento da inspec¢éao);

e Copia do comprovante de capacitacdo em Boas Praticas de Fabricacdo, conforme RDC
216/04 e Portaria 78/09 (caso nao tenha apresentado anteriormente);

e Copia da habilitacdo profissional do nutricionista responsavel pela alimentagéao.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS MEDICOS E PRODUTOS PARA DIAGNOSTICO
DE USO IN VITRO (DISTRIBUIDORAS) — 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo |);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF do Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencao do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracao de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nédo possui. (Em edificagcbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitério valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o0 servigo);

e Copia da Carteira do Conselho Profissional do responséavel técnico (caso nado tenha
apresentado anteriormente);

e Copia do Comprovante de Responsabilidade Técnica, expedido pelo Conselho de Classe
do Responsavel Técnico, vélido para o ano vigente. Esse documento devera,
obrigatoriamente, conter a atividade a que se designa a responsabilidade técnica, bem como
0 endereco do local que deseja licenciamento sanitério;

e Copia da AFE (base legal: Portaria 49/2018).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

COMERCIO VAREJISTA DE PRODUTOS PARA SAUDE DE USO LEIGO - 12 SOLICITACAO
OU RENOVACAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF do Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso néo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue nao possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbiologicas da 4gua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagcdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico).

Obs: Caso a empresa comercialize produtos de uso nao leigo (item XVIII do art. 2° da RDC

16/2014), devera apresentar certiddo de regularidade expedida pelo Conselho de Classe do
Responsavel Técnico valida.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

COMERCIO VAREJISTA DE COSMETICOS, PRODUTOS DE BELEZA E/OU SANEANTES — 12
SOLICITACAO OU RENOVAGCAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracéo);

e Copia RG e CPF do Responsavel Legal (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou
tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagao e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso nao tenha ar condicionado no local, trazer declaracédo de
gue nao possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da 4gua com
emissado também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracdo de que ndo possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servigo).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

COMERCIO ATACADISTA DE COSMETICOS, PRODUTOS DE BELEZA E/OU SANEANTES
(DISTRIBUIDORAS) — 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF do Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso néo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue nao possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbiologicas da 4gua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico).

e Copia da Inscricdo Estadual - Secretaria da Fazenda (caso nao tenha apresentado
anteriormente);

e Copiada AFE — ANVISA;

e Copia do Comprovante de Responsabilidade Técnica, expedido pelo Conselho de Classe
do Responsavel Técnico, vélido para o ano vigente. Esse documento devera,
obrigatoriamente, conter a atividade a que se designa a responsabilidade técnica, bem como
o endereco do local que deseja licenciamento sanitario;

e Manual de Boas Préticas de Armazenamento e Distribuicao - Portaria 802/1998 (caso nado
tenha apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do contrato de terceirizagcdo para o transporte e sua regularizacéo junto ao 6rgéao
fiscalizador;

e Plano de Gerenciamento de Residuos, conforme RDC 306/04 ANVISA e Resolucdo RDC
358/05 CONAMA, (Legislacao 9782/99 e RDC 76/2008).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

COMERCIO DE ALIMENTOS EM FEIRAS, EVENTOS E / OU FESTIVAIS ABERTO AO
PUBLICO — 12 SOLICITACAO OU RENOVAGAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo VI);

e Copia da autorizagéo da prefeitura para a realizacdo do evento emvia / praca / local publico;
e Copia de RG e CPF do responsavel e CNPJ da empresa organizadora do evento;

e Copia do Alvara Sanitario valido de cada uma das empresas participantes do evento;

e Copia da Licenca de Transporte de Alimentos dos veiculos (quando possulir);

e Termo de Ciéncia e Responsabilidade conforme anexo VII, preenchido e assinado.

Para empresas / food trucks de outros municipios € obrigatério a apresentacdo do
Alvara Sanitario expedido pela vigilancia sanitaria do municipio de origem.

Os documentos devem ser protocolados com 10 dias de antecedéncia do inicio do
evento.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

COZINHA INDUSTRIAL — 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao),

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracao de
gue ndo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nédo possui. (Em edificagbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico);

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, copia do Manual de Boas Préticas de
Fabricacdo (sera verificado no momento da inspecao);

e Copia do comprovante de capacitacdo em Boas Praticas de Fabricacdo (caso néo tenha
apresentado anteriormente);

e Copia da carteira do Conselho Regional de Nutricdo (CRN);

e Copia da Certiddo de Responsabilidade Técnica expedida pelo Conselho de Classe valida.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

DROGARIAS - 12 SOLICITAGCAO OU RENOVACAO

e Requerimento para Inspecdo em Drogarias preenchido (conforme anexo Il);

e Copia do Contrato Social e CNPJ;

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico;

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagéao e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria ou caso nao tenha ar condicionado no local, trazer declaragéo
de que n&o possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatdrio de agua (Poco artesiano devera ter copia
das andlises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua), ou caso ndo possua pogo artesiano
e reservatorio de agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificagdes com mais de
4 pavimentos € obrigatério o Reservatério de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Regularidade emitido pelo Conselho Regional de Farmacia valido;

e Copia do plano de gerenciamento de residuos;

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, copia do Manual de Boas Préticas
Farmacéuticas.

e Declaracdo de horario de funcionamento do estabelecimento, conforme anexo VIl (devera
ser assinado pelo responsavel legal e técnico);

e Para comercializar medicamentos que contenham substancias constantes das Listas da
Portaria MS 344/98, as drogarias deverao apresentar a Copia do Certificado de Escrituracéo
Digital, emitido pelo Sistema Nacional de Gerenciamento de Produtos Controlados -
SNGPC, e o status de movimentacdo - comprovante de movimentacdo de estoque de
medicamentos controlados.

¢ Plano de Gerenciamento de Residuos de Servi¢cos de Saude (seguir orientacdes do Anexo
IX e usar 0 modelo do Anexo X).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

ESTABELECIMENTOS QUE EXECUTAM PROCEDIMENTOS DE TATUAGENS E / OU
COLOCACAO DE ADORNOS - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo |);

e (Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracéo);

e Copia RG e CPF do Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que ndo possui. (Em edificagcbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatoério de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizagdo e Desratizacdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico);

e Copia do Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico ou do contrato com cépia da
ltima guia de pagamento.

e Copia do termo de Adesédo ao Protocolo de Exposicdo Ocupacional a Material Bioldgico no
setor da Saude do Trabalhador (caso ndo tenha apresentado anteriormente);

e Copia do POP descrevendo a lavagem e esterilizacdo de materiais (caso néo tenha
apresentado anteriormente);

e Copia do Certificado ou Diploma do Responsavel (caso nao tenha apresentado
anteriormente).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

ESTABELECIMENTOS DE ALIMENTOS ESPECIFICO DE AMBULANTES — 12 SOLICITACAO
OU RENOVACAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social ou comprovante do MEI e CNPJ (caso nao tenha apresentado
anteriormente ou tenha ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alterac¢éo);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara de Localizagdo e Funcionamento;

e Copia do documento do veiculo e trailer atualizado (CRLV);

e POP descrevendo a higienizacdo do reservatorio de agua do local de manipulacédo e da
bombona de agua do veiculo, descrevendo também onde o mesmo é abastecido (caso nao
tenha apresentado anteriormente e/ou tenha ocorrido alteracoes);

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, cépia do Manual de Boas Praticas (sera
verificado no momento da inspec¢éao);

e Copia do comprovante de capacitacdo em Boas Préaticas - RDC 216/04 e Portaria 78/09
(caso nao tenha apresentado anteriormente);

e Declaracdo da procedéncia e local de manipulacdo dos alimentos, anexando copia do Alvara
Sanitario dos fornecedores (quando utilizados pao e carne);

e Termo de compromisso para Ambulantes preenchido (conforme modelo anexo V);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico).
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ESCOLAS DE EDUCACAO INFANTIL — 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo Ill);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF do Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacao e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso néo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue ndo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissado também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servico);

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, cépia do Manual de Boas Préticas de
Fabricacdo e copia do cardapio (sera verificado no momento da inspecao — RDC216/04 e
Portaria 78/09);

e Copia do comprovante de capacitagcdo em Boas Praticas de Fabricacdo (caso nédo tenha
apresentado anteriormente);

e Copia da autorizacdo de funcionamento emitida pelo Conselho Municipal de Educacéo e
Parecer atualizado;

e Copia do diploma do Responsavel Técnico com formacao Superior em pedagogia (caso ndo
tenha apresentado anteriormente ou em caso de alteracao);

e Declaracdo Responsabilidade Técnica pelas Agcbes em Saude. Admite-se como
Responsavel Técnico pela area de saude do EEI profissionais com formacdo superior em
Enfermagem, Medicina, e Nutricdo, sendo também admitidos profissionais com
especializacdo em saude publica, e profissionais da educacao com especializacdo em saude
infantil;

e Lista constando o numero de alunos por turno e faixa etaria, quadro do corpo docente e
funcionarios.

NO CASO DE TERCEIRIZACAO DOS ALIMENTOS APRESENTAR O CONTRATO DA
PRESTACAO DO SERVICO JUNTO AO ALVARA SANITARIO DA TERCEIRIZADA.
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ESTABELECIMENTOS DE SERVICOS FUNERARIOS - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF do Responsavel Legal (caso nao tenha apresentado anteriormente ou
tenha ocorrido alteragéo);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 Sservigo seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso néo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue ndo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissado também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o0 servigo);

e Copia do Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico ou do contrato com coépia da
ltima guia de pagamento.

e POP descrevendo os procedimentos de limpeza das salas (caso ndo tenha apresentado
anteriormente).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

FACULDADE, CENTRO DE ESTUDO E / OU CURSO TECNICO NA AREA DE SAUDE - 12
SOLICITACAO OU RENOVAGCAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracéo);

e Copia RG e CPF Responséavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Alvara Sanitério Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagao e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servigo seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso néo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue nao possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbiol6gicas da &gua com
emissdo também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatoério de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico);

e Copia do comprovante de imunizagao de Hepatite “B” dos profissionais que tenham contato
com material bioldgico;

e Para aparelhos de Raio X, apresentar laudo Radio Métrico (conforme Portaria 453/98)

e Copia do Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico ou do contrato com cépia da
ltima guia de pagamento.

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, cépia do Manual de Boas Praticas e POPs
com descricao das atividades nas salas (sera verificado no momento da inspe¢ao).

Referéncia legal: RDCs 50/2002, 306/2004, 52/2009, 63/2011 da Anvisa; Portaria 500/2010
SES/RS; Portaria 2914/2011 MS.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

HOTEL, MOTEL E / OU PENSAO - 12 SOLICITACAO OU RENOVAGAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responséavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagao e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso néo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue nao possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbiologicas da 4gua com
emissdo também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servigo);

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, copia do Manual de Boas Praticas de
Fabricacdo (sera verificado no momento da inspecéo);

e Copia do comprovante de capacitacdo em Boas Praticas de Fabricacdo (caso nao tenha
apresentado anteriormente).
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HOSPITAL, CLINICA E / OU CONSULTORIO VETERINARIO — 12 SOLICITACAO OU
RENOVACAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracéo);

e Copia RG e CPF Responséavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Alvara Sanitério Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagao e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servigo seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso néo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue nao possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbiol6gicas da &gua com
emissdo também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatoério de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico);

e Copia da carteira de registro profissional do responsavel técnico pelo estabelecimento,
emitido pelo CRMV;

e Copia do certificado do registro da empresa no CRMV/ RS valido;

e Copia do Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico ou do contrato com cépia da
ltima guia de pagamento.

e Descrigao dos procedimentos realizados (vacinas, cirurgias, quimioterapia, Raio X e outros);

e Para aparelhos de Raio X, laudo Radio Métrico atualizado (conforme Portaria 453/98);

e Copia mensal do teste microbiolégico da autoclave.
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HOME CARE E / OU ATENDIMENTO DOMICILIAR — 12 SOLICITAGAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha

ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha

apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);
e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);
e Copia do Alvara dos Bombeiros;
e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencao do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso nao tenha ar condicionado no local, trazer declaracao de

gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que ndo possui. (Em edificagcbes com mais de 4 pavimentos é

obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitério valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara

Sanitario da empresa que realizou o servigo);

e Copia do termo de Adesédo ao Protocolo de Exposi¢do Ocupacional a Material Bioldgico no

setor da Saude do Trabalhador (caso ndo tenha apresentado anteriormente);

e Copia do Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico ou do contrato com cépia da

ltima guia de pagamento.

e (Copia da Certiddo de Responsabilidade Técnica expedida pelo Conselho de Classe valida;

e Copia do POP (descricdo dos procedimentos realizados no domicilio;

e Copia do Plano de Atencdo Domiciliar, (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha

ocorrido alteracao);

e Manual de Normas Técnicas (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha ocorrido

alteracao);

e Modelo de orientagcdes sobre Assisténcia verbal/escrita (caso nao tenha apresentado

anteriormente ou tenha ocorrido alteracao);
¢ Regimento (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracdo);

e POP de esterilizacdo de materiais (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha

ocorrido alteracao);

e Modelo de contrato formal com o paciente (caso néo tenha apresentado anteriormente ou

tenha ocorrido alteracao);

e Modelo de contrato formal com os profissionais (caso nao tenha apresentado anteriormente

ou tenha ocorrido alteracao);

e Modelo de Prontuario com dados dos pacientes e evolugdo (caso ndo tenha apresentado

anteriormente ou tenha ocorrido alteracao);
e Copia do teste microbioldgico e integrador quimico classe 5 ou 6 da Autoclave.
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INSTITUICAO DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS - 12 SOLICITACAO OU
RENOVACAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responséavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso nao tenha ar condicionado no local, trazer declaracédo de
gue nao possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbiologicas da 4gua com
emissdo também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servigo);

e Copia da Certiddo de Responsabilidade Técnica expedida pelo Conselho de Classe valida;

e Copia do Contrato de Prestacao de Servigo da Responsabilidade Técnica,

e Cobpia do projeto arquitetbnico aprovado pelo SMO (caso ndo tenha apresentado
anteriormente ou tenha ocorrido reforma);

e Copia do contrato de servico de remocao com ultima guia de pagamento;

e Relacdo com os dados dos pacientes (data de nascimento, data de entrada, procedéncia,
graus de dependéncia);

e Relacéo dos profissionais (dados dos profissionais, carga horaria, turno, formacéo, contrato);

e Copia Plano Atencéao Integral a Saude (conforme RDC 283/04);

e Copia Plano de Trabalho;

e Cronograma de atividades (conforme Plano de Trabalho);

e Copia Plano de Atendimento Individual (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracéo);

e Copia do termo de Adesédo ao Protocolo de Exposicdo Ocupacional a Material Biolégico no
setor da Saude do Trabalhador para os que produzem lixo séptico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterag&o);

e Copia do comprovante de capacitacdo em Boas Praticas, conforme RDC 216/04 e Portaria
78/09 (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracdo do
manipulador);

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, cépia do Manual de Boas Préticas e copia
do cardapio (sera verificado no momento da inspecao).

Av. Osvaldo Cruz 20, Aparecida — CEP 99590-000 — (54)3365-1539 ou (54)99924-4007 — Rondinha - RS
31
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LAVANDERIAS — 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e (Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Teécnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacao e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdao do ar condicionado, caso 0 Sservico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracao de
gue ndo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emisséao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servigo);

e Declaracdo de que ndo é Lavanderia Hospitalar, assinada pelo proprietario e autenticada
em cartorio.
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LABORATORIO DE PROTESE DENTARIA — 12 SOLICITACAO OU RENOVAGCAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencao do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que ndo possui. (Em edificagcbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatoério de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico);

e Copia do Comprovante de Responsabilidade Técnica, expedido pelo respectivo Conselho
de Classe, vélido para o ano vigente.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

MAQUINA DE AGUA - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e (Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacao e Funcionamento;

e Copia do ultimo comprovante da Corsan. Caso seja pog¢o artesiano, apresentar a outorga;

e Copia da analise microbiolégica, realizada por laboratério habilitado e com data inferior a
trés meses.

e POP da higienizacao e desmonte;

e Copia do comprovante da ultima troca dos filtros;

e Copia do Alvara Sanitario Valido do local onde esta a maquina (apresentando este
documento nao sera necessaria a juntada do certificado de desinsetizacdo, do certificado de
limpeza e manutencéo de ar condicionado e do certificado de limpeza do reservatério d’agua
e analises fisico-quimicas e microbiolégicas da agua do poco artesiano do estabelecimento
onde estarda a maquina de agua).
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OPTICAS - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo |);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracéo);

e Cobpia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatoério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da 4gua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitério valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico);

e Copia do contrato com Responsavel Técnico (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou
tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Diploma do Responsavel Técnico (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou
tenha ocorrido alteracao);

e Copia da declaracdo de responsabilidade técnica do laboratério 6tico responsavel pela
confecg¢do dos Oculos e/ou lentes, que comprovem a procedéncia dos 6culos;

e Listagem das atividades desenvolvidas pelo estabelecimento, assinada pelo Responsavel
Técnico;

¢ Certificado de calibragéo do Lensémetro.
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PISCINAS E / OU CLUBES ESPORTIVOS - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e (Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacao e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdao do ar condicionado, caso 0 Sservico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracao de
gue ndo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagcdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servigo);

e Copia do contrato de trabalho com o Responsavel Técnico (Quimico, Farmacéutico
Bioquimico, Bidlogo);

e Comprovante de manutencdo de equipamentos, motores, etc. (pode ser declaracéo
assinada pelo técnico responsavel).
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POSTO DE COLETA - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social ou declaragao de firma individual, registrada na Junta Comercial e
Cartorio de Titulos e Documentos, devendo nele constar a existéncia de Posto de Coleta.
No caso de o Posto de Coleta ndo ser uma filial do laboratério, anexar contrato de prestacao
de servico com o laboratério de apoio (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracéao);

e Copia do CNPJ (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 Servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracao de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que ndo possui. (Em edificagcbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servi¢o);

e Copia do Certificado expedido pelo Conselho de Classe do Responsével Técnico valido;

e Copia do Alvara Sanitéario valido do laboratério que o posto de coleta remete as amostras;

e Declaracdo do Responsavel Técnico de que os POP's das rotinas estao disponiveis no posto
de coleta.

e Declaracdo do Responsavel Técnico de que ndo sado realizados exames no local, exceto
testes de coagulagéo;

e Copia do termo de Adesédo ao Protocolo de Exposicdo Ocupacional a Material Bioldgico no
setor da Saude do Trabalhador (caso ndo tenha apresentado anteriormente);

e Copia do Comprovante de inscricdo no CNESS (somente em caso de renovacao);

¢ Plano de Gerenciamento de Residuos de Servi¢cos de Saude (seguir orientacdes do Anexo
IX e usar o modelo do Anexo X).
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POSTO DE SAUDE E / OU AMBULATORIO - 12 SOLICITACAO OU RENOVAGAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo l);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso nédo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencao do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso néo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue ndo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatorio de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissdo também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poc¢o artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servi¢o);

e Copia do Certificado de Responsabilidade Técnica expedida pelo Conselho valido;

e Copia do projeto arquitetébnico aprovado pelo SMO conforme RDC 50/02 (em caso de
reforma ou se for clinica nova);

e Copia do Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico ou do contrato com copia da
altima guia de pagamento.

e Copia do termo de Adesédo ao Protocolo de Exposicdo Ocupacional a Material Bioldgico no
setor da Saude do Trabalhador (caso nao tenha apresentado anteriormente);

e Copia do POP descrevendo a lavagem e esterilizacdo de materiais (caso ndo tenha
apresentado anteriormente);

¢ Relacado de procedimentos realizados (caso nao tenha apresentado anteriormente);

e Teste microbioldgico da autoclave (conforme RDC 500/10).
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RESIDENCIAL TERAPEUTICO - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo l);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencao do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracao de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacao e Desratizagcdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitério valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servigo);

e Copia do Certificado de Responsabilidade Técnica expedida pelo Conselho valido;

e Copia do projeto arquitetébnico aprovado pelo SMO conforme RDC 50/02 (em caso de
reforma ou se for clinica nova);

e Copia do contrato de servico de remoc¢ao com ultima guia de pagamento;

e Copia do termo de Adeséao ao Protocolo de Exposicdo Ocupacional a Material Biol6gico no
setor da Saude do Trabalhador (caso nao tenha apresentado anteriormente);

e Relacdo com os dados dos pacientes (data de entrada, data de nascimento, procedéncia);

e Relacao dos profissionais (dados dos profissionais, carga horaria, turno, formacgao);

e Copia do Regimento Interno (atendimento clinico e psiquiatrico bem como as intercorréncias
clinicas e de emergéncia);

e Copia do Programa Terapéutico (conforme Lei 11791/02);

e Copia do Plano Terapéutico Individual (conforme Lei 11791/02);

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, cépia do Manual de Boas Praticas e do
cardapio (sera verificado no momento da inspec¢ao);

e Copia do comprovante de capacitacdo em Boas Praticas (caso ndo tenha apresentado
anteriormente).
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COMERCIO ATACADISTA DE ALIMENTOS - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e (Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacao e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdao do ar condicionado, caso 0 Sservico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracao de
gue ndo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagcdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servigo);

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, cépia do Manual de Boas Praticas (sera
verificado no momento da inspec¢éo);

e Copia do comprovante de capacitacdo em Boas Praticas (caso ndo tenha apresentado
anteriormente).

Av. Osvaldo Cruz 20, Aparecida — CEP 99590-000 — (54)3365-1539 ou (54)99924-4007 — Rondinha - RS
40



Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

SUPERMERCADO, MERCADO, MINIMERCADO E / OU ACOUGUE - 12 SOLICITACAO OU
RENOVACAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificagbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatoério de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico);

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, copia do Manual de Boas Préticas de
Fabricacéo (sera verificado no momento da inspecao);

e Copia do comprovante de capacitagdo em Boas Praticas de Fabricacdo (caso néo tenha
apresentado anteriormente);

e Copia do Atestado de Saude Ocupacional dos manipuladores e/ou Atestado de Saude do
Proprietério.
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RESTAURANTE, BAR, LANCHERIA, PADARIA, FORNECIMENTO DE ALIMENTOS
PREPARADOS, ARMAZEM, SORVETERIA, PEIXARIA, LOJA DE CONVENIENCIA,
COMERCIO ATACADISTA DE ALIMENTOS, COMERCIO VAREJISTA E DISTRIBUIDORA DE
ALIMENTOS (INCLUSIVE BEBIDAS) E ESTABELECIMENTOS CONGENERES - 12
SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteragao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencdo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
que nao possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emisséao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter cépia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatorio de
agua trazer declaracdo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos €
obrigatério o Reservatoério de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emissao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitério valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico);

e Possuir no estabelecimento, em local adequado, copia do Manual de Boas Praticas de
Fabricacéo (sera verificado no momento da inspecéo);

e Copia do comprovante de capacitagdo em Boas Praticas de Fabricacdo (caso néo tenha
apresentado anteriormente).
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SERVICO DE DESINSETIZACAO - 12 SOLICITACAO OU RENOVAGCAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo l);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencao do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracao de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da agua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificacbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacao e Desratizagcdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitério valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou 0 servigo);

e Copia Certificado de Anotacdo de Funcédo Técnica — AFT e Certificado de Registro do
Responsavel Técnico valido;

e Autorizacao de Funcionamento da FEPAM,;

e Copia do documento do veiculo (CRLV) atualizado, que sera utilizado para transportar os
saneantes desinfetantes;

e POP descritivo das atividades das Atribuicbes do Responsavel Técnico (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Plano de Gerenciamento de Residuos, conforme RDC 322/18 ANVISA e
Resolugdo RDC 358/05 CONAMA (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracéo).
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SERVICO DE DESINFECCAO E LIMPEZA DE~RESERVATC')RIO DE AGUA E TRATAMENTO
DE AGUA — 12 SOLICITACAO OU RENOVAGCAO

¢ Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso nao tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracdo);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencédo do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso ndo tenha ar condicionado no local, trazer declaracéo de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que nao possui. (Em edificagbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatoério de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizagdo com emissédo inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitério valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar cépia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o servico);

e (Copia da carteira Profissional do Responsavel Técnico (caso ndo tenha apresentado
anteriormente ou tenha ocorrido alteracao);

e Copia do contrato de trabalho com o Responsavel Técnico (caso ndo tenha apresentado
anteriormente ou tenha ocorrido alteracao);

e POP com descricdo detalhada de todas atividades desenvolvida assinadas pelo responséavel
da empresa e responsavel técnico e autenticada em todas as vias pelo RT (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e POP descritivo de como é realizado o tratamento de agua.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

SALAO DE BELEZA, CABELEREIRO, MASSOTERAPEUTA, ESTETICISTA, PODOLOGO,
MANICURE E PEDICURE E / OU DEPILACAO - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Contrato Social e CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteragéo);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagdo e Funcionamento;

e Copia do Certificado de limpeza e manutencao do ar condicionado, caso 0 servico seja
realizado por empresa; ou POP descritivo da forma da limpeza e a periodicidade, caso
realizada por conta propria. Caso nao tenha ar condicionado no local, trazer declaracao de
gue néo possui;

e Copia do Certificado de limpeza do reservatério de agua, com emissao inferior a 6 meses
(poco artesiano devera ter copia das analises fisico-quimicas e microbioldgicas da dgua com
emissao também inferior a 6 meses). Caso ndo possua poco artesiano e reservatério de
agua trazer declaracédo de que ndo possui. (Em edificagcbes com mais de 4 pavimentos é
obrigatério o Reservatorio de agua, Dec. 23.430/74, art. 92);

e Copia do Certificado de Desinsetizacdo e Desratizacdo com emisséao inferior a 6 meses,
realizado por estabelecimento que possua Alvara Sanitario valido (caso seja realizada por
empresa com estabelecimento em outro municipio, anexar copia do respectivo Alvara
Sanitario da empresa que realizou o0 servigo);

e Copia do Certificado ou Diploma do Responsavel Técnico (caso ndo tenha apresentado
anteriormente ou tenha ocorrido alteracao);

e Copia do Certificado atualizado de recolhimento do lixo séptico ou do contrato com cépia da
ltima guia de pagamento.

Somente para Massoterapeutas: uma foto 3x4 (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou

tenha ocorrido alteracao);

Somente para manicure: Carteira ou comprovante de vacinagao de Hepatite “B” e Tétano.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

TRANSPORTE DE MEDICAMENTOS, SANEANTES, DESINFETANTES E / OU COSMETICOS
— 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo l);

e Copia do Contrato Social, se pessoa juridica, ou Copia do Estatuto registrado em cartério;

e Copia RG e CPF Responsavel Legal e do Responsavel Técnico (caso ndo tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracao);

e Copia do CNPJ (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alterac&o);

e Copia do Alvara Sanitario Anterior (somente em caso de renovacao);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizagdo e Funcionamento;

e Copia da Inscricdo Estadual na Secretaria da Fazenda (caso ndo tenha apresentado
anteriormente ou tenha ocorrido alteracao);

e Copia do Certificado de Regularidade emitido pelo Conselho Regional de Farmacia ou
Quimica (se saneantes ou cosméticos) valido;

e Copia da publicacdo em Diario oficial da Unido, contendo o nimero da Resolucao e data da
Autorizacao de Funcionamento de Empresa (AFE) e Autorizagéo Especial (AE) atualizada,
ou cépia da Resolucéo capturada no site eletrénico da ANVISA (www.anvisa.gov.br);

e Copia do Manual de Boas Praticas de transporte de medicamentos, conforme Resolugéo
329/MS/ANVS/99, Portaria Federal 802/98 e Resolucdo 433/05 (caso nao tenha
apresentado anteriormente ou tenha ocorrido alteracéo);

e Copia do Plano de Gerenciamento de Residuos, conforme RDC 306/04 ANVISA e
Resolugcdo RDC 358/05 CONAMA,;

e Copia do documento (CRLV) de todos os veiculos préprios ou de terceiros sob sua
responsabilidade, disponibilizados para transporte.
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

TRANSPORTE DE ALIMENTOS — 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Termo de Inscricdo da Secretaria Municipal da Fazenda se autbnomo, ou cépia do
Contrato social e CNPJ se Pessoa Juridica (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou
tenha ocorrido alteracao);

e Copia RG e CPF Responsavel Legal (caso ndo tenha apresentado anteriormente ou tenha
ocorrido alteracao);

e Copia do Alvara de Localizacdo e Funcionamento;

e Copia do documento do veiculo (CRLV) atualizado;

e Termo de Responsabilidade para solicitar Licenca para Veiculos de Transporte de
Alimentos.

e Em caso de transporte de carga para estabelecimento(s) especifico(s), apresentar copia
do(s) Alvara(s) Sanitario(s) vigente(s) da(s) empresa(s).
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Municipio de Rondinha Vigilancia Sanitaria Municipal

VACINACAO EXTRAMUROS - 12 SOLICITACAO OU RENOVACAO

e Requerimento preenchido (conforme anexo I);

e Copia do Alvara dos Bombeiros;

e Copia do Alvara de Localizacéo e Funcionamento;

e Copia da certidao do Responsavel Tecnico, emitida pelo Conselho de Classe valida;
e Copia CPF e RG do Responsavel Técnico;

e Copia do Contrato Social e CNPJ;

e Lista de profissionais, formacéo, numero do Conselho de Classe;

e Copia do Plano de Gerenciamento de Residuos.
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