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Superintendéncia de Vigilancia em Saude
Gabinete
Coordenacao de Atendimento ao Publico

CHEK-LIST PARA RENOVAGAO DEUNIDADE DE ACOLHIMENTO

RAZAO SOCIAL/

CNPJ: . . / - MUNICIPIO:

UNIDADE DE ACOLHIMENTO
* Apresentar seguintes documentos (cépias autenticaglau documentos originais):

() Portaria de criagdo da unidade

()Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ)

()Contrato de Trabalho do responsavel técnicdatitel substituto com o estabelecimento (somente
se Houver Alteracdo, novo contrato devera ser aptado)

()Certiddo de Regularidade Técnica do Conselh@ldsse ou diploma de formacé&o nivel superior
() Comprovante de capacitacdo dos responsaveaiscedécem drogadicdo (somente se Houver
Alteracdo dos responsaveis técnicos, novos comptesaeverdo ser apresentados)

()Certificado do corpo de bombeiros

()Comprovante de endereco

*Sera realizada inspecao sanitaria nas instalacoesequipamentos com o fim de autorizar a
liberacéo do Alvara Sanitario.

Obs.:

CONFERIDO POR:

DATA: / /




