PREFEITURA MUNICIPAL DE ARTUR NOGUEIRA
(Berg¢o da Amizade)
“PACO MUNICIPAL PREFEITO JACOB STEIN”
Rua 15 de Novembro, n° 1.400 - Artur Nogueira - SP - CEP 13.165-025
CNPJ 45.735.552/0001-86  Fone/Fax (19) 3827-9700

e-mail: contato@arturnogueira.sp.gov.br site: www.arturnogueira.sp.gov.br

ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS
CNAE 8630/5/03

DOCUMENTOS PARA FINS DE RENOVACAO LICENCA SANITARIA:

e 2 Vias preenchidas do ANEXO III - FORMULARIO DE SOLICITACAO DE ATOS DE
VIGILANCIA SANITARIA solicitando Renovacio da Licenca Sanitéria;

e 2 Vias preenchidas do Formuldrio SUBANEXO IIL.1 ATIVIDADE RELACIONADA A
PRESTA(;AO DE SERVICO DE SAUDE;
(Os formulérios estdo disponiveis no site: http://www.cvs.saude.sp.gov.br/formularios.asp)

* (Copia do boleto bancario e do comprovante de pagamento da Taxa de Fiscalizacéo;

e C(opia dos Contratos de Servicos Terceirizados e da Licenca de Funcionamento das
Contratadas, quando for o caso (Controle de Pragas, Dedetizacéo, Laudo do Bombeiro);

¢ PGR (Programa de Gerenciamento de Riscos);
e Atestado de Satide Ocupacional ASO;

e Manual de Rotinas e Procedimentos de acordo com as atividades realizadas e
procedimentos envolvidos.
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VIGILANCIA EM SAUDE Vigilancia Epidemioldgica | Vigildncia Sanitdria Fone: (19) 3827-9013
email: vig.epidemiologica@arturnogueira.sp.gov.br|vigilanciasanitaria@arturnogueira.sp.gov.br
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