PREFEITURA DE FLORIANOPOLIS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE

GERENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA E AMBIENTAL

INSTRUCOES PARA PREENCHIMENTO DO ROTEIRO DE AUTO-INSPECAO

1. O preenchimento deste Roteiro de Auto-inspecgéo é item OBRIGATORIO na requisicdo
de alvara sanitario junto a unidade do Pro-cidadao, seja para fins de concessdo ou

revalidacdo do documento.

2. Deve preencher este Roteiro o responsavel pelo estabelecimento e/ou trabalhador que
realize atividade no local, que conheca suas rotinas e tenha ciéncia do que tratam os

itens assinalados.

3. Para cada item enumerado no roteiro, poderdao ser marcadas as opgdes “S” (Sim), “N”
(Nao) ou “NA” (Nao se aplica a atividade desenvolvida). O item “CF” (Conformidade)
NAO devera ser assinalado pelo requerente, podendo ser preenchido pela autoridade

sanitaria no momento da inspecao.

4. O Roteiro deve ser preenchido com CANETA esferografica preta ou azul, sendo que é

obrigatério o preenchimento de TODOS os itens para que este seja valido.

5. Os DOCUMENTOS assinalados no Roteiro com a opcdo “SIM” devem estar
disponiveis no estabelecimento para a conferéncia e analise da autoridade de saulde

sempre que necessario.

6. Terminado o preenchimento do Roteiro, € obrigatéria a ASSINATURA do requerente no
campo “Assinatura do proprietario e/ou responsavel’, que consta no final deste

documento.

7. O requerente deve estar ciente de que as informagfes aqui prestadas por ele séo
presumidas como verdadeiras e que o preenchimento deste roteiro com informacdes

falsas constitui infracdo sanitaria, estando sujeito as sang¢fes cabiveis.

8. Os estabelecimentos e seus responsaveis estardo sujeitos as penalidades previstas na
Lei Complementar n® 239/2006, sem prejuizo das demais sanc¢Bes previstas na
Legislacdo Estadual e Federal vigentes, quando constatado o preenchimento do
Roteiro de Auto-Inspecdo com informacées NAO condizentes com a realidade
verificada pela autoridade de salde nas inspecdes sanitarias presenciais efetuadas
(artigo 6°, Decreto Municipal 13025 de 29 de abril de 2014).

9. A constatacdo de infracdo sanitaria pela autoridade de salde, apontada falsamente
como "em conformidade" no Roteiro de Auto-Inspecdo apresentado no processo,
caracteriza a circunstancia agravante constante no art. 128, VI, da Lei Complementar
n°® 239/2006, salvo prova em contrario (Paragrafo Unico do artigo 6°, Decreto Municipal
13025 de 29 de abril de 2014).
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OBSERVACOES sobre esta revisdo do roteiro feita considerando a legislacdo

vigente (isto &, mais atual)

Foram utilizadas cores de fundo da seguinte forma:

e Azul — para mostrar _na coluna da esquerda o texto anterior (a substituir)

ou na coluna da direita a lei/artigo gue ja ndo é mais vigente

e Amarelo — para destacar palavras ou frases gue devem ser verificadas por

quem for revisar esta nova versao.

e Verde — Observacdes (que devem ser tiradas do roteiro apds verificar sua

pertinéncia ou nao)

Para gue o revisor possa conferir que o texto da coluna esquerda esta correto,

foi em muitos casos colado na coluna a direita o texto do artigo/lei citado.

ROTEIRO DE AUTO-INSPECAO PARA SERVICOS DE VACINACAO E IMUNIZACAO

Processo/Ano N° /

[ ITENS NECESSARIOS

NA

CF

ENQUADRAMENTO LEGAL |

1. EDIFICACAO E INSTALACOES

1.1.

Possui sala exclusiva para vacina, com no
minimo 9mz?, devidamente identificada, com
iluminacdo adequada, para a administracédo
dos imunobiolégicos?

Observagdo: Em situagbes de urgéncia,
emergéncia e em caso de necessidade, a
aplicacdo de vacinas pode ser realizada no
ponto de assisténcia ao paciente.

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.10° |

RDC Ne 197-ANVISA, de
26/12/2017, Art. 10° - § 1°

1.2.

Possui area de recepcdo dimensionada de
acordo com a demanda e separada da sala de
vacinagdo?

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 10 -
.

1.3.

A sala de vacinagcdo possui iluminacdo e
ventilagdo compativel com o tamanho da
sala?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.10° -l

1.4.

Os vidros das janelas possuem protecao
adequada contra luz solar direta, providos de
pelicula conforme as especifica¢des: tipo
reflexiva, na cor prata, linha arquitetura,
qualidade anti-risco, visibilidade Iluminosa
transmitida até 15%, visibilidade luminosa
refletida de no minimo 60%, total de energia
solar rejeitada de no minimo 79% e rejeicédo
de raios ultravioleta de no minimo 95%7?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.10° -IV

1.5.

A temperatura ambiente é mantida entre 18°C
e 20°C?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.10° -V

1.6.

As paredes séo revestidas com material liso,
lavavel, impermeavel que facilta a
higienizacdo?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.10° -VI

1.7.

A parede tem provisdo na parte superior
destinada a instalagao de climatizador?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.10° -V
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1.8. O piso é lavavel, impermeavel (com baixo
grau de absorcao de agua) com acabamento
liso, ndo escorregadio, com alto grau de
resisténcia e durabilidade e com rejunte de
igual caracteristica?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.10° -VII

1.9. Possui tomadas elétricas individuais para
refrigerador/camara de conservacéo,
equipamento de ar refrigerado e computador
instaladas a altura de pelo menos a um metro
do piso?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.10° -IX

1.10. Possui disjuntor elétrico da sala de
vacina ou sala de prestacdo de servico
farmacéutico de aplicacdo de vacina,
devidamente identificado com a orientacao:
NAO DESLIGUE/VACINAS?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.10° -X

EQUIPAMENTOS E MATERIAIS PERMANENTES

2.1. Possui um ou mais refrigerador/camara de
conservagdo para  armazenamento e
conservacdo de  produtos termoldbeis
(imunobiologicos); tipo vertical; capacidade
varidvel de 280 a 350 litros; temperatura
regulavel na faixa de +2°C a +8°C;
temperatura de trabalho pré-programavel, com
sistema de alarme e bateria/gerador para o
caso de falta de energia elétrica, e de uso
exclusivo para vacinas?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.11° -I

2.2. O(s) equipamento(s) de refrigeracdo para
guarda e conservagcdo de vacinas esta(ao)
regularizado(s) perante a ANVISA?

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 10°
- 82.

2.3. Possui climatizador na versdo quente/frio,
automéatico, compativel com o tamanho da
sala de vacina?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.11° -l

2.4. Possui computador com acesso a internet, e
ao Sistema de Informacdo do Programa
Nacional de Imunizagfes — SIPNI?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.11° -l

2.5. Possui pia com torneira sem balcdo acoplado,
preferencialmente com acionamento por pedal
Ou outro mecanismo que evite a contaminacdo
das méos?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.11° -1V

2.6. Possui dispensador de toalha de papel?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.11° -V

2.7. Possui dispensador de sabonete liquido
degermante?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.11° -VI

2.8. Possui dispensador de alcool gel?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.11° -VII
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2.9. Possui suporte para a lixeira de material

perfurocortante, conforme as normas de Portaria n° 556 da SES/SC de
biosseguranca? 14/07/2016 Art.11° -VIII
2.10. Possui duas lixeiras com pedal, ou
T e e Poara 1 556 o SESISC de
C ma p 14/07/2016 Art.11° -I1X
outra para lixo reciclavel?
2.11. Possui mesa de exame clinico ou
similar, com colchonete ou similar, revestida
de material impermeavel e de facil limpeza, Portaria n° 556 da SES/SC de
para aplicacdo de vacina? 14/07/2016 Art.11°-X
2.12. Possui mesa para registros tipo Portaria n° 556 da SES/SC de
escritorio, escrivaninha, consultério ou similar 14/07/2016 Art.11° -XI
de material de facil desinfec¢éo?
2.13. Possui trés ou mais cadeiras
revestidas de material de facil limpeza e Portaria n° 556 da SES/SC de
desinfeccao? 14/07/2016 Art.11° -XI
2.14. Possui um arr_nano/balcao_ com po'rtas Portaria n° 556 da SES/SC de
para guarda de material de expediente, caixas 14/07/2016 Art.11° -XIII
térmicas e manuais? :
2.15. Possui bancada ou balcdo com
superficie de facil limpeza e desinfeccao, tipo Portaria n° 556 da SES/SC de
inox, granito polido ou foérmica, para preparo 14/07/2016 Art.11° -XII
das vacinas?
2.16. Possui uma ou mais caixas de
pqllgretano de no minimo 12 litros, densidade Portaria n° 556 da SES/SC de
minima de 35 kg/m3, com espessura de o
: L 14/07/2016 Art.12° -1
parede (isolamento térmico) de 2 a 3 cm, para
acondicionamento de vacinas de uso diario?
2.17. Possui duas ou mais caixas de
poliuretano de 28 a 36 litros, com espessura
de parede (isolamento térmico) de no minimo
3 cm, com densidades minima de 35 Portaria n° 556 da SES/SC de
kg/m3,para acondicionamento das vacinas 14/07/2016 Art.12° -1l
durante o transporte, vacinacdo extramuro e
limpeza dos refrigeradores/camaras de
conservagao?
2.18. Possui um termbémetro de cabo Portaria n° 556 da SES/SC de
extensor para cada caixa de poliuretano? 14/07/2016 Art.12° -1l
2.19. Os refrigeradores/camaras de
montoramento de. temperatura, com regisit Portaria. n* 556 da SES/SC de
or ) P ' 9 14/07/2016 Art.12° - IV
de maxima, minima e de momento?
2.20. Possui bobinas de gelo reciclavel de
500gr em numero suficiente para atender as Portaria n° 556 da SES/SC de

demandas de campanha e rotina?

14/07/2016 Art.12° -V
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2.21. Possui trés ou mais bandejas tipo porta
talher de plastico, vazado, para
acondicionamento das vacinas no interior dos
refrigeradores/camaras de conservacao?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.12° - VII

3. RECURSOS HUMANOS

3.1. O estabelecimento que realiza o servico de
vacinacdo tem um Responsavel Técnico e um
substituto?

RDC N° 197-ANVISA, de 26 de
dezembro de 2017, Art. 7°

3.2. O servigo de vacinagdo conta com profissional
legalmente habilitado para desenvolver as
atividades de vacinacdo durante todo o
periodo em que o servico é oferecido?

RDC N° 197-ANVISA, de 26 de
dezembro de 2017, Art. 8°

3.3. As atividades de preparo, manuseio,
conservacdo e aplicacdo de vacina sao
realizadas por profissional devidamente
habilitado pelo conselho de classe?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016, Art.8° 81

3.4. O profissional de salde tem certificado de
Capacitacdo em Sala de Vacina emitido pela
GEVIM/DIVE?

(OBS: este certificado s6 é exigido para sala
de vacina da rede publica de saude).

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016, Art.8° 82

3.5. Os profissionais envolvidos nos processos de
vacinagdo sdo periodicamente capacitados
pelo servigo nos seguintes temas relacionados
a vacina:

I- conceitos basicos de vacinacao;
- conservacéo, armazenamento e

transporte;
1- preparo e administracéo segura;
V- gerenciamento de residuos;
V- registros relacionados a vacinagao;
VI- processo para  investigacéo e

notificacdo de eventos adversos poés-
vacinagao e erros de vacinacao;

VII- Calendéario Nacional de Vacinacao do
SUS vigente;

VIII-  ahigienizacdo das maos; e

IX- conduta a ser adotada frente as
possiveis intercorréncias relacionadas
a vacinacao.

Observagfes: As capacitacbes devem ser
registradas contendo data, horario, carga
horéria, conteddo ministrado, nome e a
formacdo ou capacitacdo profissional do
instrutor e dos profissionais envolvidos nos
processos de vacinagao.

RDC N° 197-ANVISA, de 26 de
dezembro de 2017, Art. 9°

4. VACINACAO EXTRAMURO POR SERVICOS
PRIVADOS

4.1. Possui Termo de Autorizagdo Sanitaria para o
local onde ser4 realizada a Vacinagao
Extramuro Esporadica

Observagcdo: A atividade de vacinagéo
extramuros deve ser realizada somente por

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 17
Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016, Art. 18, 19 - |
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estabelecimento de vacinacdo licenciado,
devendo constar no alvara que o
estabelecimento esta licenciado para atividade
de vacinacao extramuro.

4.2. Observa todas as diretrizes relacionadas aos
recursos humanos, ao gerenciamento de
tecnologias e processos, e aos registros e
notificacbes?

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 17°
§1°

43. E ofertado somente um tipo de
imunobiolégico?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016, Art.9°

4.4, A aplicagéo da vacina, quando delegada a um
profissional técnico auxiliar, é realizada sob
supervisao de um responsavel técnico?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016, Art.9° 81

5. SUPRIMENTOS E DISTRIBUICAO DAS
VACINAS

5.1. Se estabelecimento publico, as vacinas séo
fornecidas pelo Programa Nacional de
Imunizagdo do Ministério da Saude (PNI/MS),
distribuidas pela Secretaria Estadual de
Saude (SES) as Geréncias Regionais de
Saulde e destas aos municipios?

5.2. (OBS: E de responsabilidade dos municipios a
distribuicdo para as salas de vacina. N&o é
permitido em sala de vacina da rede publica o
acondicionamento e a aplicagdo de
imunobiolégicos doados por outras instituicfes
ou estabelecimentos privados de saude.

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016, Art.9° 81

5.3. Se estabelecimento privado, as vacinas
utilizadas séo registradas na ANVISA/MS?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.13° - |

6. EMISSAO DE CERTIFICADO INTERNACIONAL
DE VACINACAO OU PROFILAXIA (CIVP)

6.1. O servico de vacinacdo é credenciado pela
ANVISA para a emisséo do CIVP?

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 18°

6.2. A emissdo do CIVP segue os padrbes
definidos pela ANVISA?

Observacdo: A emissdo do CIVP deverd ser realizada
de forma gratuita.

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 19°

6.3. Registra a emissdo do CIVP em sistema de
informacéo estabelecido pela ANVISA?

RDC N° 197-ANVISA, de
26/12/2017, Art. 19°- § 2°

7. GERENCIAMENTO DE TECNOLOGIAS E DE
PROCESSOS

7.1. O servico de vacinacdo adota procedimentos
para preservar a qualidade e a integridade das
vacinas quando ha necessidade de
transporta-las?

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 12°

7.2. As vacinas sao transportadas em caixas
térmicas que mantenham as condi¢cdes de
conservacdao indicadas pelo fabricante?

RDC N° 197-ANVISA, de
26/12/2017, Art. 12°- § 1°

7.3. A temperatura ao longo de todo o transporte
das vacinas é monitorada com o registro das
temperaturas minima e maxima?

RDC N° 197-ANVISA, de
26/12/2017, Art. 12°- § 2°
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7.4. O servico de vacinacao garante o atendimento
imediato as  possiveis intercorréncias
relacionadas a vacinacao?

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 13°

7.5. O servico de vacinacdo garante o0
encaminhamento ao servico de maior
complexidade para a continuidade da atencao,
caso necessario?

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 13°

7.6. Em caso de estabelecimento privado: quando
administra  vacinas que ndo estdo
contempladas no Calendario Nacional de
Vacinagdo do SUS, faz essa administracdo
mediante prescricao médica?

Observacdo: A dispensacdo deve necessariamente
estar vinculada a administracéo da vacina.

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 14°

8. BUSCA DE FALTOSOS
8.1. Realiza mensalmente a busca de faltosos,
tanto para adultos como para criancas Portaria n° 556 da SES/SC de
utilizando fichario rotativo ou relatério de 14/07/2016 Capitulo VIII
sistema de informacéo?
9. FLUXO DE INFORMA(;OES
9.1. Nptn‘lca. a c~)correnC|a de eventos adversos RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 150
pés-vacinagéo (EAPV) conforme Y
determinacdes do Ministério da Saude;
9.2. Notifica a ocorréncia de erros de vacina¢ao no
_S|s'gema de notificacdo da Anvisa; e investiga RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 15°
incidentes e falhas em seus processos que -V VI
podem ter contribuido para a ocorréncia de '
erros de vacinacdo?
9.3. Mensalmente, conforme cronograma Portaria n° 556 da SES/SC de
estabelecido pela GEVIM/SES, o responsavel 14/07/2016 Capitulo IX
pela sala de vacinacdo informa ao DATASUS
0 numero de doses aplicadas?
9.4. Em caso de ser clinica privada, realiza Portaria n° 556 da SES/SC de
mensalmente o envio de doses aplicadas a 14/07/2016 Capitulo IX
unidade sede ou & Secretaria Municipal de
Saude?
10. REGISTROS, DOCUMENTOS E NOTIFICACOES
10.1. Possui Alvara Sanitario expedido pelo RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 4°
O0rgdo municipal competente?
10.2. O estabelecimento esta inscrito e

mantém seu dados atualizados no Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Salde -
CNES?

RDC N° 197-ANVISA, de 26 de
dezembro de 2017, Art. 5°

10.3. Possui Termo de Credenciamento
junto a Geréncia de Vigilancia de Doencas
Imunopreveniveis e Imunizagdo (GEVIM) da
Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica (DIVE)
da Secretaria Estadual de Saude (SES/SC)?

Portaria n° 556 da SES/SC de
14/07/2016 Art.5°

10.4. Mantém prontuario individual, com
registro de todas as vacinas aplicadas,
acessivel aos usuarios e autoridades
sanitarias?

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 15°
-l

10.5. Possui afixado em local visivel ao
usuario, o Calendario Nacional de Vacinagéo
do SUS, com a indicagcdo das vacinas

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 6°
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disponibilizadas neste calendario?

Portaria n° 556 da SES/SC de
10.6. Mantém copia das licencas sanitarias 14/07/2016 art. 17- |
dos transportadores e distribuidores?
10.7. Mantém coépias das Autorizacbes de . R
Funcionamento - AFEs da ANVISA Portaria n°® 556 da SES/SC de
! e 14/07/2016 art.17-11
atualizadas dos distribuidores e dos
transportadores das vacinas?
10.8. Mantém as notas fiscais de compra Portaria n° 556 da SES/SC de

das vacinas possibilitando a rastreabilidade
dos lotes (devendo ser mantidas no
estabelecimento no periodo minimo de 2 anos
para fins de fiscalizag&o)?

14/07/2016 art.17 - llI

10.9. No cartdo de vacinagdo constam, de
forma legivel, no minimo as seguintes
informacdes:

- dados do vacinado (nome completo,
documento de identificagdo, data de
nascimento);

- nome da vacina;

- dose aplicada;

V- data da vacinacgéo;
V-~ numero do lote da vacina; RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 16°-
VI- nome do fabricante L a IX
VII- identificacdo do estabelecimento;
VIII-  identificacdo do vacinador; e
IX- data da préxima dose, quando
aplicavel.
10.10. D iti I Orga .
° (::Iasse ﬁgl&rgﬁ)rggnd%mltgi ° R%igongggbaill?dagg Portaria n°® 556 da SES/SC de
SO 14/07/2016 art. 16 - IV
Técnica;
10.11. Sao mantidos no estabelecimento para
gnﬁcggasffcallzagao 0s registros das doses Portaria n° 556 da SES/SC de
P ; 14/07/2016 Art.14° -
10.12. O estabelecimento de saide mantém o Portaria n° 556 da SES/SC de

registro de aplicacdo de vacinas no SIPNI-
Sistema de InformagBes do Programa
Nacional de Imuniza¢6es?

14/07/2016 Art.14° -1l

10.13. Mantém no servico, acessiveis a
autoridade  sanitaria, documentos que
comprovem a origem das vacinas utilizadas?

RDC n° 197 de 26/12/2017, Art. 15°

10.14. Mantém registro da verificacdo da
temperatura do refrigerador/cAmara de Portaria n° 556 da SES/SC de
conservacdo no inicio e no fim de cada 14/07/2016 Art.14° -82
expediente?

10.15. Em caso de farmacia ou drogaria, Portaria n° 556 da SES/SC de

mantém registro da Declaracdo de Servigo
Farmacéutico?

14/07/2016 Art.14° -1V
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10.16. Sdo enviados mensalmente o0s Portaria n° 556 da SES/SC de
registros das doses aplicadas por individuo e 14/07/2016 Art.14° -81
faixa etaria?

OBS.: Para a realizagdo da VACINACAO EXTRAMURO ESPORADICA, 0 Responsavel
Técnico devera requerer junto a VISA Municipal o TERMO DE AUTORIZACAO SANITARIA
para a atividade, de acordo com a Portaria n° 556 da SES/SC de 14/07/2016 Art.18 e Anexo lll

Veiculos de Transporte () Nao ( )Sim Quantos?

N°. Total de Trabalhadores no estabelecimento:
Homens: Mulheres:

OBS:

1.— A Autoridade de Saude, no exercicio de suas atribuigfes, podera exigir além dos itens relacionados
neste roteiro, outros que se fizerem necessarios para garantia da Salde Publica, bem como que
constam em normas aplicaveis ao caso;

2. —Este roteiro podera ser revisto, sempre que necessario, de acordo com as determina¢des da

Autoridade de Saude.

Data do preenchimento do Roteiro de Auto Inspecgéo: / /

Declaro estar ciente de que as informacdes aqui prestadas s@o expressdo da verdade e que o
preenchimento deste roteiro com informagdes falsas constitui infracdo sanitaria, estando sujeito as
sangdes cabiveis.

Nome completo do proprietario e/ou responsavel:

CPF do proprietario e/ou responsavel:

Email e Telefone:

Assinatura do proprietario e/ou responsavel:

A ser preenchido pelo fiscal no momento da(s) vistoria(s):

Observacbes:




PREFEITURA DE FLORIANOPOLIS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE

GERENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA E AMBIENTAL

Data vistoria:

/ /

Data vistoria:

/ /

Data vistoria:

/ /

Responsavel pelo
estabelecimento no momento
da vistoria:

Responsavel pelo
estabelecimento no momento
da vistoria:

Responsavel pelo
estabelecimento no momento
da vistoria:

Assinatura do responsével
pelo estabelecimento no
momento da vistoria:

Assinatura do responsével
pelo estabelecimento no
momento da vistoria:

Assinatura do responsavel
pelo estabelecimento no
momento da vistoria:

Fiscais
vistoria:

responsaveis pela

Fiscais
vistoria:

responsaveis pela

Fiscais
vistoria:

responsaveis pela

Parecer da fiscalizagao:

Parecer da fiscalizagao:

Parecer da fiscalizagao:




