Prefeitura Municipal de Canoas — Departamento de Vigilancia Sanitaria
DOCUMENTAGCAO PARA ALVARA SANITARIO INICIAL/RENOVACAO

Laboratorios de Proteses Odontoldgicas

Requerimento padrao (fornecido no local).

Taxa publica, comprovante de pagamento.

Declaragao de area.

Copia do Alvara de Saude anterior (quando for renovacao).

Copia do Alvara de Localizagdo (quando for renovacao).

Copia do Alvara de Bombeiros APPCI

Copia do cartdo do CNPJ ou CPF (quando pessoa fisica).

Declaracao de Responsavel Técnico.

Copia da Carteira do CRO/RS do Responsavel Técnico.

Copia da carteira de vacinacao de Hepatite B de toda a equipe.

Certificado de limpeza da caixa d'agua, se nao tiver anexar declaragdo que ndo possui e copia do Ultimo documento

de pagamento de abastecimento de agua.

Certificado de limpeza de ar condicionado de empresa reconhecida (devera possuir CNPJ).

Fone DVS: 34762447 | 34273222 Fone Escritério do Empreendedor: 34286184 / 4653933

OBS: O alvara sanitario devera ser renovado anualmente

Prefeitura Municipal de Canoas — Departamento de Vigilancia Sanitaria
DOCUMENTAGCAO PARA ALVARA SANITARIO INICIAL/RENOVACAO
Laboratérios de Préoteses Odontologicas

Requerimento padrao (fornecido no local).

Taxa publica, comprovante de pagamento.

Declaracao de area.

Codpia do Alvara de Saude anterior (quando for renovacgao).

Copia do Alvara de Localizacao (quando for renovacao).

Copia do Alvara de Bombeiros APPCI

Copia do cartao do CNPJ ou CPF (quando pessoa fisica).

Declaragao de Responsavel Técnico.

Copia da Carteira do CRO/RS do Responsavel Técnico.

Copia da carteira de vacinacdo de Hepatite B de toda a equipe.

Certificado de limpeza da caixa d’agua, se nao tiver anexar declaracdo que ndo possui e cdpia do ultimo documento
de pagamento de abastecimento de agua.

Certificado de limpeza de ar condicionado de empresa reconhecida (devera possuir CNPJ).

Fone DVS: 34762447 | 34273222 Fone Escritorio do Empreendedor: 34286184 / 4653933
OBS: O alvara sanitario devera ser renovado anualmente

Prefeitura Municipal de Canoas — Departamento de Vigilancia Sanitaria
DOCUMENTACAO PARA ALVARA SANITARIO INICIAL/RENOVACAO
Laboratérios de Préteses Odontolégicas

Requerimento padrao (fornecido no local).

Taxa publica, comprovante de pagamento.

Copia do Alvara de Saude anterior (quando for renovacgao).

Copia do Alvara de Localizagdo (quando for renovacao).

Copia do Alvara de Bombeiros APPCI

Copia do cartao do CNPJ ou CPF (quando pessoa fisica).

Declaragao de Responsavel Técnico.

Copia da Carteira do CRO/RS do Responsavel Técnico.

Copia da carteira de vacinacdo de Hepatite B de toda a equipe.

Certificado de limpeza da caixa d’agua, se nao tiver anexar declaracdo que ndo possui e cdpia do Ultimo documento
de pagamento de abastecimento de agua.

Certificado de limpeza de ar condicionado de empresa reconhecida (devera possuir CNPJ).

Fone DVS: 34762447 | 34273222 Fone Escritorio do Empreendedor: 34286184 / 4653933



OBS: O alvara sanitario devera ser renovado anualmente



