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DOCUMENTAGCAO SOLICITADA

N© do HOSPEDAGEM DE ANIMAIS Obrigatoério Onde Encontrar
formulario INICIAL , ALTER,_A(;AO DE ENDERECO OU
ALTERACAO DE ATIVIDADES
Pasta Formularios e
01 Formulario Anexo |l SIM Declaragoes
Site CONSULTA CNPJ -
02 CNPJ = Cadastro Nacional de Pessoa Juridica SIM RF
A CARGO DO
04 Copia do Contrato Social SIM SOLICITANTE
A CARGO DO
05 CPF ou RG do proprietario ou responsavel. SIM SOLICITANTE
Alvara de Bombeiros ou Declaracéo de Isencao de Alvara
de Bombeiros para empresas de Baixo Risco(ver modelo Pasta Formularios e
08 em Formularios e Declaragbes). SIM Declaracoes
) A CARGO DO
07 Conta de Agua ou Luz SIM SOLICITANTE
Laudo de Controle de Pragas e Vetores(Validade de até Solicitar junto a uma
20 06 meses) SIM Empresa Autorizada
Solicitar junto a uma
18 Laudo de Limpeza da Cx dagua SIM Empresa Autorizada
Comprovacao de Responsabilidade Técnica por venda de
medicamentos e/ou vacinas (declaracao do Médico
Veterinario ou Certificado de Regularidade do CRMV) ou ]
apresentacdo de copia de carteira profissional para A CARGO DO
28 autébnomos (consultorios); SIM SOLICITANTE
Contrato com empresa responsavel pela coleta, ]
transporte, tratamento e destinacao final de residuos de A CARGO DO
29 servicos de saude - RSS; SIM SOLICITANTE
Plano de gerenciamento de residuos solidos de servigos A CARGO DO
30 de saude — PGRSSS; SIM SOLICITANTE
Licenciamento ambiental (Licenga de operagdo emitida Secretaria Municipal de
10 pela Sec. Municipal de meio ambiente). Meio Ambiente
RENOVAQAO DO ALVARA SANITARIO
Pasta Formularios e
01 Formulario Anexo I SIM Declaragoes
Laudo de Controle de Pragas e Vetores(Validade de até Solicitar junto a uma
20 06 meses) SIM Empresa Autorizada
Solicitar junto a uma
18 Laudo de Limpeza da Cx dagua SIM Empresa Autorizada
Alvara de Bombeiros ou Declaracédo de Iseng¢ao de Alvara
de Bombeiros para empresas de Baixo Risco(ver modelo Pasta Formularios e
08 em Formularios e Declaragdes). SIM Declaragoes
28 Comprovacao de Responsabilidade Técnica por venda de SIM A CARGO DO
medicamentos e/ou vacinas (declaracdo do Médico SOLICITANTE

Veterinario ou Certificado de Regularidade do CRMV) ou
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apresentagdo de copia de carteira profissional para
autdbnomos (consultérios);

Contrato com empresa responsavel pela coleta,

transporte, tratamento e destinacao final de residuos de A CARGO DO
29 servicos de saude - RSS; SIM SOLICITANTE

Plano de gerenciamento de residuos solidos de servigos A CARGO DO
30 de saude — PGRSSS; SIM SOLICITANTE

Licenciamento ambiental (Licenga de operagdo emitida Secretaria Municipal de
10 pela Sec. Municipal de meio ambiente). Meio Ambiente




