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Aruja, tera-feira, 08 abril 2025

Inicio’| Solicitante Restrito

"ia %
Ll
SERVIDORES SOLICITANTES

Area destinada ao acesso de servidores Area destinada ao acesso de solicitantes

Entre como solicitante
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Ola! Consulte através do nimero da CNAE a forma de licenciamento e os valores de taxas para sua
atividade

Digite aqui o CNAE

Continuar sem pesquisar

Vocé consegue

pesquisar informacoes
sobre as CNAEs
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Tipos de Negécio

Liste os tipos de negocio sujeitos a fiscalizagao sanitaria municipal

Em Tipos de Negocio,

selecione a Atividade

2



. Atividade Médica Atividades de Atividades Diagnastico Optico
Alimentos il Estética e Tatuagem Veterinarias Creches e por Imagem

o L ¢ gal 2

Lahoratarios i Servigos de remocao
Clinicos Medicamentos d[t'; pacientes .

S[E

Vacinacaoe
Imunizacao

Em Tipos de Negocio,

selecione a Atividade
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Informacoes Gerais X

Relacao de Documentos para Solicitagao de Licenga Sanitaria

¢ 5620-1/01 Fornecimento de Alimentos Preparados Preponderantemente para Empresas

Orientacoes

+« Boas Praticas de Manipulacio de Alimentos

¢ Plano de Gerenciamento de Risco - PGR e Plano de Controle Médico de Salde Ocupacional - PCMSO

* Plano de Manutencdo, Operacdo e Controle - PMOC

« Orientacbes para os Consumidores de Saneantes
« Modelo de Planta Baixa com Layout Interno
+ Procedimento Limpeza de Reservatorio de ﬁgua SABESP (com capacidade até 2 mil litros)

Informacgbes Adicionais

Para alteragdes de Endereco, Assungao e Baixa de Responsabilidade Tecnica, Responsabilidade Legal,

Ampliagdo e Redugado de Atividades clique no botao Alteragio de Dados

Para solicitagdes, escolha uma das opgGes abaixo:

Leia as as informacoes

e clique na opcao a
solicitar
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Login de Usuario

CPF ou CNPJ Senha

Infarme o CPF ou CNPJ Informe a senha

Néo tem cadastro? Clique agqui

Esqueceu a senha? Clique agqui

Faca o seu Login
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Aruja, terca-feira, 08 abril 2025

Inicio Tipos de Negocio SolicitagSes Assinaturas Taxas Licencas Celia

Preencher os formularios conforme a sequencia abaixo:

ocultar aviso

Formuléarios Preencher

REQUERIMENTD AQ PREFEITO @

ANEXO Il - SOLICITAGAD DE ATOS DA VIGILANCIA SAMITARLA
MEMORIAL DE ATIVIDADES E DECLARAGAO DE BOAS PRATICAS

ENVIO DA DOCUMENTAGAD

Linhas por pagina 10w 1-4 de 4

Preencha os

Formularios
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Escolha a solicitagao

Selecione a Empresa

Falta pouco!

Agora os formularios deverdo ser assinados. Digite niimero do CPF para prosseguir com a assinatura eletrdnica.

Responsavel Legal e Técnico Responsavel Legal Responsavel Técnico Principal e Substituto

Insira o CPF

Solicitar assinatura

Ndo ha solicitagdes de assinatura para visualizar

Solicite as Assinaturas
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Assinar documentos

Assine documentos pendentes de assinatura

A assinatura devera

ser feita
individualmete
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Atividade  Protocolo Nome/Razéo social CPF/CNPJ Data de abertura Status Tipo Abrir

Em Solicitacoes voce
podera acompanhar as
correcoes




Em Taxas enviaremos O
boleto da Taxa de

Fiscalizacao de Higiene e
Saude - TFH
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| © |
Contato

Reporte problemas ou entre em contato com a Vigilancia Sanitaria

Para duvidas ou suporte

técnico, clique neste icone
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OBRIGADO!

(11) 4652-1079

www.prefeituradearuja.sp.gov.br/pages/infose
rvicosaude.php?id=32

saude.visa@aruja.sp.gov.br

Av. Joao Manoel, 420 - Piso Superior
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