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PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAUEIRA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE
C.N.P.J. 02.074.443/0001-52


DOCUMENTAÇÃO NECESSÁRIA PARA SOLICITAÇÃO DE ALVARÁ SANITÁRIO ANUAL.
Obs.: Solicitar Taxas de Alvará Municipal e Sanitário no Setor de Arrecadação da Prefeitura.

COMERCIO	DE ALIMENTOS/ SUPERMERCADO/ DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros.
Responder o Roteiro: C.L.A - 001 - SUPERMERCADOS E MERCADINHOS.
FRUTARIAS E HORTIFRUTI:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros.

AÇOUGUES E PEIXARIAS:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros.
Responder o Roteiro: C.L.A - 002 - AÇOUGUES E PEIXARIAS.




VENDA DE FRANGO ASSADO E OU CRU:
· Alvará de Funcionamento Municipal CNPJ ou CPF;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros.
Responder o Roteiro: C.L.A - 023 – VENDA DE FRANGO ASSADO E OU CRU. 
LANCHONETES, PIZZARIAS, CHURRASCARIAS, 	RESTAURANTES, HAMBÚRGUERIAS, COMIDAS DELIVERY:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros.
Responder o Roteiro: C.L.A - 003 - SERVIÇO DE PREPARO E VENDA DE ALIMENTOS.
PANIFICADORA / CASA DE BOLO / CONFEITEIRAS/ DOCEIRAS / SALGADEIRAS E SIMILARES:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros.
Responder o Roteiro: C.L.A - 004 - PANIFICADORAS E SALGADOS.






CLÍNICAS MÉDICAS:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Declaração de Responsabilidade Técnica assinado e carimbado pelo R.T;
· Cópia do Contrato com Empresa de Recolhimento de Lixo Hospitalar;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros, 
· Caso a empresa realize Endoscopia digestiva, responder o ROI: 001.
Responder o Roteiro: C.L.A - 008 – CLINICAS.
CLÍNICAS MÉDICAS E PSIC. DO TRANSITO.
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Declaração de Responsabilidade Técnica assinado e carimbado pelo R.T;
· Cópia do Contrato com Empresa de Recolhimento de Lixo Hospitalar;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros.

CONSULTÓRIOS ODONTOLÓGICOS:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Declaração de Responsabilidade Técnica assinado e carimbado pelo R.T;
· Cópia do Contrato com Empresa de Recolhimento de Lixo Hospitalar;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros.
Responder o Roteiro: C.L.A - 009 - CONS. ODONTOLOGICO.




CLINICAS DE ESTÉTICA:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Declaração de Responsabilidade Técnica assinado e carimbado pelo R.T;
· Lista de Procedimentos e serviços realizados no estabelecimento assinado pelo Responsável Técnico R.T;
· Lista dos profissionais que atuam no local, acompanhada da documentação comprobatória de formação, capacitação e habilitação legal para a execução dos procedimentos desenvolvidos.
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros,
· Cópia do Contrato de Empresa de Recolhimento de Lixo Hospitalar.
Responder o Roteiro: C.L.A - 006 - CLINICA DE ESTÉTICA.
LABORATÓRIO:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Declaração de Responsabilidade Técnica assinado e carimbado pelo R.T;
· Lista de serviços realizados no estabelecimento, assinado pelo Responsável Técnico R.T;
· Lista dos profissionais que atuam no local, acompanhada da documentação comprobatória de formação, capacitação e habilitação legal para a execução dos procedimentos desenvolvidos;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros;
· Cópia do Contrato de Empresa de Recolhimento de Lixo Hospitalar.
Responder o Roteiro: C.L.A - 014 - LABORARÓTIO DE ANALISES CLINICAS.






CLÍNICA VETERINÁRIA/ VENDA DE MEDICAMENTOS VETERINÁRIOS / VENDA DE ALIMENTOS (PET/FINS VETERINÁRIOS).
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Declaração de Responsabilidade Técnica Assinado e Carimbado pelo R.T,
· (Quando Clinica veterinária, Venda de Medicamentos);
· Copia do Contrato de Empresa de Recolhimento de Lixo Hospitalar;
· (Quando Clinica veterinária, Venda de Medicamentos);
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros;
· Certificado de Dedetização;
Responder o Roteiro: C.L.A - 020 - CLÍNICA VETERINÁRIA, VENDA DE MED, VEN. ALIMENTOS PET.
DROGARIAS:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Cópia da AFE, Autorização de Func. Especial. “Para a venda de medicamentos controlados.”
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros;
· Declaração de Responsabilidade Técnica assinado e carimbado pelo R.T;
· Cópia do Contrato de Empresa de Recolhimento de Lixo Hospitalar
Responder o Roteiro: C.L.A - 012 - FARMACIAS E DROGARIAS.
ESTÚDIOS DE MICRO PIGMENTAÇÃO/ TATUAGEM/ SOBRANCELHAS:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Cópia do Contrato de Empresa de Recolhimento de Lixo Hospitalar ou Acordo com a Vigilância Sanitária, “Procure a Vigilância Sanitária”;
Responder o Roteiro: C.L.A - 013 - ESTUDIO DE PIERCING, TATTOO E MICROPIG.



ACADEMIAS:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Declaração do R.T: Responsável Técnico;
· Lista com o nome de todos os profissionais que trabalham na academia com seus respectivos número ou registro no conselho de classe;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros;
· Certificado de Dedetização
Responder o Roteiro: C.L.A - 005 - ACADEMIAS E SIMILARES.
CASA DE EVENTOS:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros;
· Certificado de Dedetização.

LOJAS DE MATERIAL DE CONSTRUÇÃO/ FERRAMENTAS/ ELÉTRICA/ HIDRÁULICA/ OFICINAS MECÂNICAS/ MARMORARIAS/ VIDRAÇARIAS/ FABRICAS DE TODAS AS CATEGORIAS.
· Alvará de Funcionamento Municipal, CNPJ OU CPF;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros;
Responder o Roteiro: C.L.A - 016 - SAÚDE DO TRABALHADOR.






SALÃO DE BELEZA E BARBEARIAS:
· Alvará de Funcionamento Municipal CNPJ ou CPF;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Foto do suporte e caixa de perfuro cortante instalados na parede para descarte das laminas; “Para Barbearias”.
· Cópia de acordo feito com a Vigilância Sanitária sobre o descarte correto das caixas de perfuro cortante.
Responder o Roteiro: C.L.A - 015 - SALAO DE BELEZA E BARBEARIA.

ESCOLA PUBLICA E PARTICULARES:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Declaração de Responsável (Diretor (a) ou Proprietário);
· Comprovante de Pagamento de Taxas; “Para Escolas Particulares”
· Certificado de Dedetização; “Cantinas e Deposito de Alimentos”
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros.
Responder o Roteiro: C.L.A - 010 - ESCOLAS PUBLICAS E PRIVADAS.

UBS: UNIDADES BÁSICAS DE SAÚDE:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Declaração de Responsabilidade Técnica assinado e carimbado pelo R.T;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros
Responder o Roteiro: C.L.A - 007 - UBS UNIDADE BASICA DE SAUDE;





HOTÉIS, MOTÉIS E POUSADAS:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros.
Responder o Roteiro: C.L.A - 017 - HOTEL, MOTEL E POUSADAS.

SORVETERIAS E AÇAITERIAS:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Certificado de Dedetização;
[bookmark: _GoBack]Responder o Roteiro: C.L.A - 011 - SORVETERIAS, AÇAITERIAS E GENEROS.
MANICURES:
· Alvará de Funcionamento Municipal CNPJ ou CPF;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
Responder o Roteiro: C.L.A - 021 - MANICURES.








FISIOTERAPIA E PILATES:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Declaração de Responsabilidade Técnica assinado e carimbado pelo R.T;]
· Lista de Procedimentos e serviços realizados no estabelecimento assinado pelo Responsável Técnico R.T;
· Lista dos profissionais que atuam no local, acompanhada da documentação comprobatória de formação, capacitação e habilitação legal para a execução dos procedimentos desenvolvidos.
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros,
Responder o Roteiro: C.L.A - 018 - FISIOTERAPIA E PILATES.

POSTO DE GASOLINA: “Somente se tiver loja de conveniência”
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Certificado de Dedetização;
· Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros,

DISTRIBUIDORA DE GÁS:
· Alvará de Funcionamento Municipal;
· Requerimento Preenchido;
· Comprovante de Pagamento de Taxas;
· Alvará e Certificado de Regularidade do Corpo de Bombeiros;

Itaueira – PI,  Janeiro de 2026.


Dyonatan de Sousa Lima
Coord. Do Departamento de Vigilância Sanitária Municipal.
Travessa Marcos Gomes S/N — Centro — Itaueira – PI – CEP 64.820-000 
e-mail: smsitaueira@gmail.com 
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