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DOCUMENTAGAO NECESSARIA PARA LICENCIAMENTO SANITARIO INICIAL

9602-5/02 — ATIVIDADES DE ESTETICA E OUTROS SERVIGCOS DE CUIDADOS COM A BELEZA

Compreende:

VI Estabelecimento que presta servicos de limpeza de pele, massagem facial, maquiagem, etc.

VI Estabelecimento que presta servicos de depilacdo simples ou com uso de equipamento elétrico.

MV Estabelecimento que presta servicos de massagem corporal, massagem estética para emagrecimento.

I SPA que n3o opera em estabelecimento hoteleiro.

V] Estabelecimento com procedimentos de estética que faca uso de equipamentos que possam ser operados por profissional
médico.

VI Estabelecimento que presta servicos de bronzeamento artificial sem uso de cdmara bronzeadora.

V] Estabelecimento que presta servicos de embelezamento, sem responsabilidade médica.

N3o compreende:

Estabelecimento com atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de procedimentos cirurgicos (clinicas de
estética |, Il e I11) 8630-5/01

Estabelecimento que presta servicos de manicure, pedicure e barbearia (9602-5/01)

. Formulario de solicitagdo de Atos de Vigilancia Sanitaria Anexo V (paginas 1, 2 e 3)*

. Comprovante de pagamento da Taxa de Fiscalizagao

. Cépia do RG e CPF do Responsavel Legal

. Cépia do CNPJ

. Cépia do Termo de Enquadramento ME

. Lista de funcionarios, servigos prestados e produtos utilizados (tipo e marca)

. Copia do certificado de capacitagdao de todos os funcionarios

. Copia da carteirinha de vacinagdao ATUALIZADA de todos os funciondrios

. Copia do certificado de dedetizagao

. Cépia da Licenca sanitaria VALIDA da empresa que realizou servico de dedetizacio

. Copia do certificado de limpeza da caixa d’ agua

. Copia do comprovante de higienizagdo/manutencio do ar condicionado (se houver)

. Atestado de salde ocupacional (ASO) de todos os funcionarios

. Coépia da conta de agua mais recente

. Copia do Registro de monitorizagdo de eficacia da esterilizagdo mais recente (Fisico-Quimico)**
. Copia do Registro de monitorizagdo de eficacia da esterilizagdo mais recente (Bioldgico)**

. Manual de Boas Praticas em Estética

18. Copia da Certiddo de Uso e Ocupacdo de Solo atestando permissividade do local requerido ou Alvara tributario do
ano corrente
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* Devidamente assinado pelo responsavel.
** Se houver autoclave.

1. Todo MEI, por lei, é isento do pagamento de taxas. Para a comprova¢do desta condi¢do, apresentar Certificado de
Microempreendedor Individual junto ao CNPJ.

2. Toda Licenca Sanitaria tem validade de 1 (hum) ano conforme art. 11 da PRT CVS 1/2019sendo que, para Renovagdo desta,
deve-se entrar em contato por meio do email visa.saude@cabreuva.sp.gov.br informando o CNPJ ou comparecer pessoalmente ao
Setor de Vigilancia Sanitaria.

3. Orientamos que, fazer funcionar estabelecimento com licenga sanitdria expirada ou sem licencga sanitdria infringe o art. 86 da lei
10083/1998 e ¢é passivel de penalidades que vdo desde adverténcia, multa e até interdi¢do do estabelecimento conforme art. 122
inc. | e XIX da lei 10083/1998 e cancelamento da licenga previsto no art. 13 da PRT CVS 1/2019.



