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Sistema Estadual de Vigilancia Sa
Prefeitura Municipal de SANTANA DE PA
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| Pront. 3387 - Ana M. de Barros }

LICENCA DE FUNCIONAMENTO - VIGILANCIA SANITARIA
N° CEVS: 354730412-863-000264-1~7 DATA DE VALIDADE: 30/09/2020

N° PROCESSO: ]

N°® PROTOCOLO: 245/2019 Data do Protocolo: 15/03/2019
SUBGRUPO: PRESTAGAO DE SERVIGOS DE SAUDE

AGRUPAMENTO: PRESTAGAO DE SERVIGOS DE SAUDE

ATIVIDADE ECONOMICA-CNAE: 8630-5/03 ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS
OBJETO LICENCIADO: ESTABELECIMENTO

DETALHE: 104 CENTRO DE SAUDE / UNIDADE BASICA

RAZAO SOCIAL: PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTANA DE PARNAIBA CNPJ ALBERGANTE:
NOME FANTASIA: UBS CHACARA DAS GARGAS

CNPJ / CPF: 46.522.983/0001-27

LOGRADOQURO: Rua DOS BEIJA-FLORES NUMERQO: sin®
COMPLEMENTO:

BAIRRO: Chéacara das Gargas

MUNICIPIO: SANTANA DE PARNAIBA

CEP: 06526-010 UF: SP

PAGINA DA WEB:
RESPONSAVEL LEGAL: JOSE CARLOS MISORELLI

CPF: 85861227853 CONSELHO REGIONAL: CRM
N° INSCR. CONSELHO PROF: 29.906 UF: sp

RESPONSAVEL TECNICO: ROSELI FOLCHINI BOROSS

CPF: 95525785820 CONSELHO REGIONAL: crM
N° INSCR. CONSELHO PROF: 59.032 UF: sP

O(A) DIRETOR(A) DA VIGILANCIA SANITARIA DE SANTANA DE PARNAIBA

CONCEDE A PRESENTE LICENGA DE FUNCIONAMENTO, SENDO QUE SEU (S) RESPONSAVEL(IS) ASSUME (M) CONHECER A LEGISLACAO
SANITARIA VIGENTE E CUMPRI-LA INTEGRALMENTE, INCLUSIVE EM SUAS FUTURAS ATUALIZACOES, OBSERVANDO AS BOAS PRATICAS
REFERENTES AS ATIVIDADES E OU SERVICOS PRESTADO, RESPONDENDO CIVIL E CRIMINALMENTE PELO NAC CUMPRIMENTO DE TAIS
EXIGENCIAS, FICANDO, INCLUSIVE, SUJEITO (S) AO CANCELAMENTO DESTE DOCUMENTO.

ASSUMEM AINDA INTEIRA RESPONSABILIDADE PELA VERACIDADE DAS INFORMACOES AQUI PRESTADAS PARA O EXERcicIO Das
ATIVIDADES RELACIONADAS E DECLARAM ESTAR C TES DA OBRIGACAO DE PRESTAR ESCLARECIMENTOS E OBSERVAR AS EXIGENCIAS
ORGAQ DE VIGILANCIA SANITARIA COMPETENTE, F)Va r?aUALQUER TEMPO, NA FORMA

ADUAL 10.083 DE\23 DE SETEMBRO DE 1998. Diretors G i1 2&0iH:
N :CRICO ge

Vigilancia Sanitaria
T\ 7”5 R At
SANTANA DE PARNA N 30/09/2019 o :

LOCAL DATA DE DEFERIMENTO DIRETOR (A)

CIENTES:

DATA DE CIENCIA
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ASSINATURA DO RESPONSAVEL TECNICO DATA DE CIENCIA



CERTIDAO DE REGULARIDADE

Conselho Regional de Farmacia do Estado de Sao Paulo

B fARN
B4 PALR 1 EEA A

[ gogas |

Ko do Eslabelacimanto; CHRR:
MUN SANTANA PARNAIBA UBS CHAC GARCAS 455229830%32?
Razha Social — —

| MUN SANTANA PARNAIBA
Eoderess: )

R BEIJA FLORES B08 CHAC DAS GARCAS
Wunlcipio: Ramo ot Atvidsde:

SANTANA DO PARNAIBA - SP { FCIA PRIV UUNID SAUDE NIVEL 1 MUN ]

Harbrio de Luncionamentn e simenie
| Rotina: (Seq - Ter - Qua - Qui - Sex)  Das 07:00h 45 13:00
Responsave! Técnico Titular

GRE:

{ Dr. RAFAEL DE CARVALHO GONGALVES } { FARMACEUTICO ] [ 71491
Hordrio de Asahntbneia: i}

Rotina: (Seg - Ter - Qua - Qui - Sex) Das 07:00h a5 13:00 7 . l

Secietaria Nun. de Compres e Licitagoes
Processe N? e

Fls, no LT
NEW1N

Pront. 3331 - Ana M. de Barros ;
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EETA CERTIDAD DEVE SER AFINADA EM UM LUGAR BEM VISIVEL AQ PUBLICO

Cerlificamos que o astobelpcimentt 3 que Se refere ésta Csrtidde de Reguladidade o4l insorile neste Conselrs Regional de Farmndtia,  slendendo
o gue dispbem os atigos 22, panigrafo Omico e 24, da Lel o 3830M0e do Thule X da iel 2° 6.360i76. Tratendo-se de Farmidcia e [rogaria,
cettificamos que osta rerianzada em sup stividsde durinie os bordros eslabelocides pelos Famacuticos Responsavels Téonitos.

Erta Cartidio terd vatidade ath 3 DE DEZEMBRO DE 2,020, oxcelo s¢ sofrer qualquer altsragiio de dados gquando perders 2 validade.

SAO PAULO, 3 DE DEZEMBRO DE 2.019

Hfura do Pregidente do CRF
Drl Marcos Machado Fataln
CRF-8P; 32635

Consulte 2 valideds dests certidio




| providenciando a sua adeguada manutengdo, sob pena de cassacdo do CLCB, independente das responsabilidades civis e criminais,

CORPO El
ADO DE LICENCA DO CORPO DE BOMBEIROS

CLCB N° 544168

O CORPO DE BOMBEIROS EXPEDE O PRESENTE CERTIFICADO DE LICENGA, POR MEIO DO SISTEMA ELETRONICO VIA FACIL
BOMBEIROS, PARA A EDIFICACAO OU AREA DE RISCO ABAIXO, NOS TERMOS DO REGULAMENTO DE SEGURANGA CONTRA

©
INCENDIO DO ESTADO DE SAO PAULO. %

w
Projeto N2 234055/3547304/2019 §
Endereco: RUA DOS BEUA-FLORES Ne¢: 808 3
Complemento: UBS CHACARA DAS GARCAS Bairro:CHACARA DAS GARCAS B
Municipio: SANTANA DE PARNAIBA S
Ocupagdo: SERVICO DE SAUDE E INSTITUCIONAL - CLINICA E CONSULTORIO MEDICO E ODONTOLOGICO g
Proprietario: MUNICIPIO DE SANTANA DE PARNAIBA L
Responsavel pelo Uso: MUNICIPIO DE SANTANA DE PARNAIBA Sgeretatia Nun, e c@mm; =
Responsavel Técnico: ALLAN PIERRE RIBEIRO Processon°.._. / >
CREA/CAU: 5063856464 ART/RRT: 28027230191482542 Fls, no A S E §
Area Total (m?): 284,64 Area Aprovada (m?):284,64 y " ‘“} ™\ § a
N¢ de Pavimentos: 1 Pront, 3381 - Ana M. a‘:e 8arro< i §
Validade: 21/11/2022 NI R 3
OBSERVACOES: 3
1.Para as edificacBes de baixo potencial de risco, nos termos da IT n2 42, expede-se o presente Certificado de Licenca, que substitu o ¢
0 Auto de Vistoria do Corpo de Bombeiros (AVCB) para todos os fins. %

2.0s dados do presente Certificado de Licencga foram fornecidos pelos responsaveis acima, que apresentaram ao Corpo de=
Bombeiros a documentac¢io obrigatoria nos termos da 1T n2 42,

3.A alteracdo de qualquer dado, tais como enderego, drea e ocupacéo, implica na perda da validade do presente Certificado de
Licenga e obriga o proprietario ou responsavel pelo uso a renovar a solicitacdo.

4.A0s responsaveis compete, antes da ocupac¢do da edificacdo, dimensionar e instalar as medidas de Seguranga contra Incéndic
nos termos do Regulamento de Seguranca contra Incéndio do Estado de Sdo Paulo.

5.0 Corpo de Bombeiros pode, a qualquer tempo, proceder a verificacdo das informacdes e das declaragfes prestadas pelo
responsaveis, inclusive por meio de vistorias a edificacio e de solicitacdo de documentos adicionais.

6.0 Corpo de Bombeiros pode cassar o presente Certificado de Licenga, sem prejuizo das responsabilidades civis e criminai
sempre que constatar situagdo de risco iminente a vida, ao meio ambiente ou ao patrimdnio, ou ainda, no caso de reincidéncie
infracional, de fraude, de resisténcia ou de embaraco a flscallzagao

7.Proibida a utilizacdo de botijdo de GLP de 13kg no interior da edificagio.
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NOTAS: 1) O CLCB deve ser afixado na entrada principal da edificacio, em focal visivel ao publico. 2) Compete ao proprietario ou responsavel peio
uso da edificagdo a responsabilidade de renovar o CLCB e de manter as medidas de seguranca contra incéndio em condigdes de utilizac3o,

Santana De Parnaiba, 21 de Novembro de 2019

Documento emitido eletronicamente pelo Sistema Via Facil Bombeiros. Para verificar sua
autenticidade acesse a pagina do Corpo de Bombeiros www.corpodebombeiros sp.gov.br , ou
utilize o aplicativo para dispositivos moveis "Bombeiros SP".
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