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B SOBRAL

%= PREFEITURA

SECRETARIA DA SAUDE

COORDENACAO DE VIGILANCIA A SAUDE
SERVICO DE VIGILANCIA SANITARIA

REQUERIMENTO DE ALVARA SANITARIO

GRAU DE RISCO:

CENTRO DE SAUDE DA FAMILIA - CSF

FIRMA OU RAZAO SOCIAL

1| NOME FANTASIA
D
E| INSCRICAO NO CNPJ/CPF AREA DE INTERESSE A SAUDE (M?)
N
T| ENDEREGO BAIRRO/DISTRITO
I
F ~
1| PONTO DE REFERENCIA TELEFONE
C ra r
A| PROPRIETARIO /RESPONSAVEL LEGAL CPF /RG
¢
Al RESPONSAVEL TECNICO CONSELHO REGISTRO N¢
0
RAMO DE ATIVIDADE
SOLICITO
I:I Licenga Inicial I:I Mudanca de endereco I:I Mudanca de Inscriciao
I:I Renovacio I:l Mudanga de Ativ. Econémica I:l Outros:

ATENCAO
% Digitalizar os arquivos e enviar para o e-mail: sms_vigilanciasanitaria@sobral.ce.gov.br
+ Osarquivos devem estar legiveis, preenchidos por completo, podendo ser em formato PDF ou imagem.
+ A andlise dos documentos ocorrerd em até 5 dias tteis ap6s recebimento no e-mail.

DOCUMENTACAO OBRIGATORIA

e Requerimento de Alvara Sanitdrio;
e RG e CPF do Responsavel legal;
[ ]

aerossol, farmacia, consultérios, incluindo odontolégico, esterilizagao;
e Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saide - PGRSS, conforme RDC 222/2018;

Contrato com empresa coletora de residuos de servigos de saude;
Certiddo de Regularidade técnica junto ao Conselho de Classe; Cédula de identidade profissional do responsavel técnico

Procedimento Operacional Padrao-POP,conforme RDC 63/2011-Contemplando sala de vacina, sala de procedimento

junto ao Conselho de Classe dos demais profissionais (gerentes, médicos, técnicos, dentistas ...)

Nesses termos, pede deferimento.
Sobral-CE

Responsavel Legal

Relagdo dos profissionais com suas respectivas fungdes;

Certificado Dedetizacdo Limpeza (feita por empresa habilitada/credenciada pela VISA);
Desinfecgdo Caixa D’agua(feita por empresa habilitada/credenciada pela VISA);

TCR (Termo de Ciéncia e Responsabilidade).

Certificado de Conformidade Corpo de Bombeiros-Lei Estadual n? 13.556/04

Cadastro CNES-Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide(quando aplicavel).

Telefone da VISA - 3695-4187 / 88 99446-3756




