ESTADO DE SANTA CATARINA
Prefeitura Municipal de Sao Jodo Batista
Secretaria Municipal de Satde

Rua Gilson Geraldo Sartori, n° 411 - Centro — CEP: 88240 000
Fone (48) 3380.7500 / E-mail dirsaudeisibat

Memorando n® 036 /SMS/SJB
S&o0 Jodo Batista - SC, 28 de fevereiro de 2024.

Para: OUVIDORIA
AIC: DANIEL RUFATTO

Assunto: Resposta do requerimento de Acesso a Informagéo n® 195.

Ao cumprimenta-lo cordialmente, venho através deste informar referente a solicitacéo
dos Alvaras Sanitarios vigente de todas as unidades Basicas de Saude.

Referente ac Hospital Monsenhor José Locks administrado pela Associacéo da
Redeh de Beneficéncia Cristd (CNPJ 83.324.860.0005.20) do municipio de Sao Jodo Batista,
SC, esta regular deste por parte da Vigilancia Sanitaria do Estado de Santa Catarina.

Por este motivo, segue memorando com as respectivas documentacées.

Sendo o que tinhamos para 0 momento, agradecemos a aten¢éo & nos colocamos a

disposicac para eventuais duvidas e esclarecimentos.

Atenciosamentie,

\'\
KARLA IZABEL DALSENTER
Secretaria Municipal dg Salide de Sao Joao Batista.



ESTADO DE SANTA CATARINA

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO BATISTA
Secretaria Municipal de Saude

Setor Vigilancia Sanitaria

ALVARA SANITARIO | | N° : 61

PARA

| [ ] ESTABELECIMENTOS INDUSTRIAIS, COMERCIAIS E AGROPECUARIOS

[ ] HABITAGAO (HABITE-SE) ,
ESTABELECIMENTOS DE SAUDE, DE EDUCAGAO PRE-ESCOLAR E OUTROS |

NOME DA PESSOA FiSICA OU JURIDICA ) . CPFICNPJ |
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAQ JOAO BATISTA 08.361.788/0001-73

DENOMINAGAO COMERCIAL - NOME FANTASIA DO ESTABELECIMENTO 1 ‘
UBS CARMELO ‘ : g ;

ENDERECO - LOGRADOURO (RUA, AVENIDA, PRAGA) Ne TELEFONE
RUA AUGUSTO JOSE TAMANINI | s/n

BAIRRO MUNICIPIO : CEP ,
CARMELO SAO JOAO BATISTA '88.240-000 |

1

PROPRIETARIO E/OU RESPONSAVEL ' W g . ’
LIDIA PINHEIRO BRITO DE MATOS - COREN 356376 : '

TIPO DE ESTABELECIMENTO, NEGOCIO OU ATIVIDADE

8630-5/02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de exames complementares
8650-0/01 - Atividades de enfermagem

8630-5/04 - Atividade odontolégica

O/A ESTABELECIMENTO/EDIFICACAO ACIMA ESTA AUTORIZADO(A) A FUNCIONAR/SER HABITADA, CONFORME A LEI N°
6.320 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1983 E/A LEI MUNICIPAL N° 2428 DE 12 DE SETEMBRO DE 2001 E SEUS REGULAMENTOS

PRAZO DE VALIDADE 7 LOCAL E DATA

28/02/2025 SAO JOAO BATISTA / SC, 15 DE JANEIRO DE 2024

CONCEDIDO POR

CONCEDIDO POR UNIDADE SANITARIA ADERBAL JOSE ZUNINO

CARIMBO E ASSINATURA/AUTORIDADE DE SAUDE

OBSERVAGOES

** MANTER EM LOCAL VISIVEL AO PUBLICO ***




ESTADO DE SANTA CATARINA

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO BATISTA
Secretaria Municipal de Saude

Setor Vigilancia Sanitaria

ALVARA SANITARIO | N°: 59

PARA
[ ] ESTABELECIMENTOS INDUSTRIAIS, COMERCIAIS E AGROPECUARIOS
| [] HaBITAGEO (HABITE-SE) |
ESTABELECIMENTOS DE SAUDE, DE EDUCAGAO PRE-ESCOLAR E OUTROS -

NOME DA PESSOA FiSICA OU JURIDICA ’ - CPF/CNPJ
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOAO BATISTA 08.361.788/0001-73

DENOMINACAO COMERCIAL - NOME FANTASIA DO ESTABELECIMENTO ) :
UNIDADE SANITARIA JOSE DOS SANTOS PEREIRA - UBS JARDIM SAQ PAULO ;

ENDEREGO - LOGRADOURO (RUA, AVENIDA, PRAGA). - N° . TELEFONE
TIBURCIO TAURINO BOZZANO 152

BAIRRO MUNICiPIO CEP

JARDIM SAO PAULO SAO JOAO BATISTA 88.240-000

| PROPRIETARIO E/OU RESPONSAVEL : ' N
JARDEL OLINO DOS SANTOS - COREN 108935

TIPO DE ESTABELECIMENTO, NEGOCIO OU ATIVIDADE
8650-0/01 - Atividades de enfermagem

8630-5/02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de exames complementares
8630-5/04 - Atividade odontologica

| oA ESTABELECIMENTO/EDIFICAGAO ACIMA ESTA AUTORIZADO(A) A FUNCIONAR/SER HABITADA, CONFORME A LEI N°
6.320 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1983 E/A LEI MUNICIPAL N° 2428 DE 12 DE SETEMBRO DE 2001 E SEUS REGULAMENTOS

'PRAZO DE VALIDADE LOCAL E DATA
28/02/2025 - |SAO JOAO BATISTA / SC, 15 DE JANEIRO DE 2024

CONCEDIDO POR

.| CONCEDIDO POR UNIDADE SANITARIA ADERBAL JOSE ZUNINO

CARIMBO E ASSINATURA/AUTORIDADE DE SAUDE O

(/. -

OBSERVACOES joa0l

«* MANTER EM LOCAL VISIVEL AO PUBLICO **




ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO BATHSTA
Secretaria Municipal de Saude
Setor Vigilancia Sanitaria

ALVARA SANITARIO | | N° : 63

PARA

[ ] ESTABELECIMENTOS INDUSTRIAIS, COMERCIAIS E AGROPECUARIOS

[ | HABITAGAO (HABITE-SE)

ESTABELECIMENTOS DE SAUDE, DE EDUCAGAO PRE-ESCOLAR E OUTROS

|

NOME DA PESSOA FISICA OU JURIDICA ; CPF/CNPJ ‘
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAOQ JOAO BAT!STA . 08.361.788/0001-73

DENOMINACAQ COMERCIAL - NOME FANTASIA DO ESTABELECIMENTO

UBS TIGIPIO

ENDEREGO - LOGRADOURO (RUA, AVENIDA, PRAGA) Ne 3 TELEFONE
RUA GERAL ARATACA s/n

BAIRRO MUNICIiPIO : CEP

TIGIPIO SAO JOAO BATISTA. - : | 88.240-000

PROPRIETARIO E/OU RESPONSAVEL
GISELE MEROLLI MIRANDA - COREN 476594

TIPO DE ESTABELECIMENTO, NEGOCIO OU ATIVIDADE

8630-5/02 ~ Atividade médica ambulatorial com recursos para realizacao de exames complementares !
8650-0/01 - Atividades de enfermagem g

8630-5/04 - Atividade odontologica

O/A ESTABELECIMENTOIEDIF'ICAC-AO ACIMA ESTA AUTORIZADO(A) A FUNCIONAR/SER HABITADA, CONFORME A LEI N°
6.320 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1983 E/A LEI MUNICIPAL N° 2428 DE 12 DE SETEMBRO DE 2001 E. SEUS REGULAMENTOS

PRAZO DE VALIDADE Y LOCAL E DATA

28/02/2025 SAO JOAO BATISTA / SC, 15 DE JANEIRO DE 2024

CONCEDIDO POR
CONCEDIDO POR UNIDADE SANITARIA ADERBAL JOSE ZUNINO

CARIMBO E ASSINATURA/AUTORIDADE DE SAUDE

OBSERVACOES




ESTADO DE SANTA CATARINA

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO_BATISTA
Secretaria Municipal de Satide

Setor Vigilancia Sanitaria

ALVARA SANITARIO S  WiPRD

" PARA

D ESTABELECIMENTOS INDUSTRIAIS, COMERCIAIS E AGROPECUARIOS

D HABITACAO (HABITE-SE)

ESTABELECIMENTOS DE SAUDE, DE EDUCAGAO PRE-ESCOLAR E OUTROS

‘| NOME DA PESSOA FiSICA OU JURIDICA ! : CPFICNPJ
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOAO BATISTA Y 08.361.788/0001-73

DENOMINAGAO COMERCGIAL - NOME FANTASIA DO ESTABELECIMENTO
UBS FERNANDES

ENDEREGCO - LOGRADOURO (RUA, AVENIDA, PRAGA) Ne° i TELEFONE
RODOVIA SC 108 -SIN

BAIRRO MUNICIPIO . CEP

'FERNANDES SAO JOAQ BATISTA ‘ 88.240-000

PROPRIETARIO E/OU RESPONSAVEL
FERNANDA DEMONTI VICENTE - COREN 28155

TIPO DE ESTABELECIMENTO, NEGOCIO OU ATIVIDADE _

| 8630-5/02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de exames complementares ’
8650-0/01 - Atividades de énfermagem ‘

'8630-5/04 - Atividade odontoldgica

O/A ESTABELECIMENTO/EDIFICACAO ACIMA ESTA AUTORIZADO(A) A FUNCIONAR/SER HABITADA, CONFORME A LEI N°
6.320 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1983 E/A LEI MUNICIPAL N° 2428 DE 12 DE SETEMBRO DE 2001 E SEUS REGULAMENTOS

PRAZO DE VALIDADE LOCAL E DATA
| 28/02/2025 , ~ |SAO JOAO BATISTA/ SC, 15 DE JANEIRO DE 2024

CONCEDIDO POR

CONCEDIDO POR UNIDADE SANITARIA ADERBAL JOSE ZUNINO

CARIMBO E ASSINATURA/AUTORIDADE DE SAUDE

(OBSERVACOES

“* MANTER EM LOCAL VISIVEL AO PUBLICO ***




ESTADO DE SANTA CATARINA |
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO BATISTA
Secretaria Municipal de Satde -
Setor Vigilancia Sanitaria

ALVARA SANITARIO : | e

PARA

[ | ESTABELECIMENTOS INDUSTRIAIS, COMERCIAIS E AGROPECUARIOS

[ ] HABITAGAO (HABITE-SE)

ESTABELECIMENTOS DE SAUDE, DE EDUCAGAO PRE-ESCOLAR E OUTROS

NOME DA PESSOA FiSICA OU JURIDICA . CPFICNPJ
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOAO BATISTA 08.361.788/0001-73

DENOMINAGAO COMERCIAL - NOME FANTASIA DO ESTABELECIMENTO

UBS COLONIA

ENDEREGO - LOGRADOURO (RUA, AVENIDA, PRAGA) N° - TELEFONE
GERAL COLONIA DE DENTRO - s/n

BAIRRO 7 MUNICIiPIO ' S CEP

COLONIA - NOVA ITALIA SAQ JOAO BATISTA 88.240-000

PROPRIETARIO E/OU RESPONSAVEL : ' Wb aN E
PAMELA DOS SANTOS - COREN 773190 '

TIPO DE ESTABELECIMENTO, NEGOCIO OU ATIVIDADE

8630-5/02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para reah'zaq;éd de exames complementares
8650-0/01 - Atividades de enfermagem e :
8630-5/04 - Atividade odontolégica

O/A ESTABELECIMENTO/EDIFICAGAO ACIMA ESTA AUTORIZADO(A) A FUNCIONAR/SER HABI:I'ADA, CONFORME A LEI N°
6.320 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1983 E/A LElI MUNICIPAL N° 2428 DE 12 DE SETEMBRO DE 2001 E SEUS F#EGULAMENTOS

PRAZO DE VALIDADE ' -~ . . |LOCALEDATA i

28/02/2025 SAO JOAO BATISTA/'SC, 15 DE JANEIRO DE 2024

CONCEDIDO POR
CONCEDIDO POR UNIDADE SANITARIA ADERBAL JOSE ZUNINO

CARIMBO E ASSINATURA/AUTORIDADE DE SAUDE /
v Paes
| P \_1.;-71'(2\
OBSERVACOES W C{aau\
R :'.-:J__, e 2253 '

«% MANTER EM LOGAL VISIVEL AO PUBLICO ***




ESTADO DE SANTA CATARINA

Secretaria Municipal de Saude
Setor Vigilancia Sanitaria

ALVARA SANITARIO

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO BATISTA

N°: 64

- PARA .

[ ] ESTABELEGIMENTOS INDUSTRIAIS, COMERCIAIS E AGROPECUARIOS

D HABITACAO (HABITE-SE)

ESTABELECIMENTOS DE SAUDE, DE EDUCAGAO PRE-ESCOLAR E OUTROS

NOME DA PESSOA FiSICA OU JURIDICA 7
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOAO BATISTA

CPF/CNPJ
08.361.788/0001-73

DENOMINAGAO COMERCIAL - NOME FANTASIA DO ESTABELECIMENTO
UBS RIBANCEIRA DO SUL

ENDEREGO - LOGRADOURO (RUA, AVENIDA, PRACA) N o TELEFONE
RUA JOSE ANTONIO SOARES “s/n :

BAIRRO ' MUNICIPIO CEP .
"RIBANCEIRA DO SUL SAO JOAO BATISTA 88.240-000

PROPRIETARIO E/OU RESPONSAVEL
PAMELA DOS REIS SOARES - COREN 694770

TIPO DE ESTABELECIMENTO, NEGOCIO OU ATIVIDADE

8630-5/02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realiza¢@o de exames comﬁfementares

8650-0/01 - Atividades de enfermagem
-8630-5/04 - Atividade odontolégica

O/A ESTABELECIMENTO/EDIFICACAO ACIMA ESTA AUTORIZADO(A) A FUNCIONAR/SER HABITADA, CONFORME A LEI N°
6.320 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1983 E/A LEI MUNICIPAL N° 2428 DE 12 DE SETEMBRO DE 2001 E SEUS REGULAMENTOS

PRAZC DE VALIDADE LOCAL E DATA

28/02/2025 ‘ SAO JOAO BATISTA / SC, 15 DEJANEIRO DE 2024

'CONCEDIDO POR

CONCEDIDO POR UNIDADE SANITARIA ADERBAL JOSE ZUNINO

CARIMBO E ASSINATURA/AUTORIDADE DE S

i

OBSERVAGOES FlscAt Jf ”m“l 'f Tf 3 5#\
. atrice iz l; t .
Ma oy 7¢ Gl

ra

** MANTER EM LOCAL VISIVEL AO

PUBLICO **




ESTADO DE SANTA CATARINA :
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO BATISTA
Secretaria Municipal de Saude

Setor Vigilancia Sanitaria

ALVARA SANITARIO T Nees

PARA

D ESTABELECIMENTOS INDUSTRIAIS, COMERCIAIS E AGROPECUARIOS

D HABITACAO (HABITE-SE)

ESTABELECIMENTOS DE SAUDE, DE EDUCACAG PRE-ESCOLAR E OUTROS

NOME DA PESSOA FiSICA OU JURIDICA | | | CPFICNPJ
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOAO BATISTA . 08.361.788/0001-73

DENOMINAGAO COMERCIAL - NOME FANTASIA DO ESTABELECIMENTO
UBS NOVO HORIZONTE

ENDERECO - LOGRADOURO (RUA, AVENIDA, PRAGA) | Ne L TELEFONE
| JOAO NICOLODI s/n '
'BAIRRO MUNICIPIO = CEP
RIBANCEIRA DO SUL SAO JOAO BATISTA 88.240-000

PROPRIETARIO E/OU RESPONSAVEL -
GLEIDIANE OLIVEIRA MONTEIRO - COREN 551778

.| TIPO DE ESTABELECIMENTO, NEGOCIO OU ATIVIDADE

8630-5/02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagdo de exames complemientares
'8650-0/01 - Atividades de enfermagem ;
8630-5/04 - Atividade odontoldgica

O/A ESTABELECIMENTO/EDIFICACAO ACIMA ESTA AUTORIZADO(A) A FUNCIONAR/SER HABITADA, CONFORME A LE|I N°
6.320 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1983 E/A LEI MUNICIPAL N° 2428 DE 12 DE SETEMBRO DE 2001 E SEUS REGULAMENTOS

| PRAZO DE VALIDADE - - JLOCAL E DATA

.28/02/2025 SAO JOAO BATISTA/ SC, 15 DE JANEIRO DE 2024

CONCEDIDO POR

CONCEDIDO POR UNIDADE SANITARIA ADERBAL JOSE ZUNINO

" | CARIMBO E ASSINATURA/AUTORIDADE DE SAL'V

[Py y Dﬁ’ie Pae&’ .

OBSERVAGOES FISCAL }{'wf% TR ST

] e 8. 10.361
CAL Y AL oS,

“* MANTER EM LOCAL VISIVEL AO PUBLICO ***




ESTADO DE SANTA CATARINA _
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO BATISTA
Secretaria Municipal de Satide

Setor Vigilancia Sanitaria

ALVARA SANITARIO | E N° : 400

PARA

[:] ESTABELECIMENTOS INDUSTRIAIS, COMERCIAIS E AGROPECUARIOS

[ ] HABITAGAO (HABITE-SE)

ESTABELECIMENTOS DE SAUDE, DE EDUCACAO PRE-ESCOLAR E OUTROS

NOME DA PESSOA FiSICA OU JURIDICA ; , CPFICNPJ
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOAO BATISTA | os.361.788/0004-73

DENOMINACAO COMERCIAL - NOME FANTASIA DO ESTABELECIMENTO
Posto de Salde Central Aderbal José Zunino

ENDERECO - LOGRADOURO (RUA, AVENIDA, PRAGA) A Ne N TELEFONE
GILSON GERALDO SARTORI 411

BAIRRO MUNICIPIO ' o CEP

CENTRO SAO JOAO BATISTA : 88.240-000

PROPRIETARIO E/OU RESPONSAVEL
DELEANE REGINA CARDOSO 00688654908

TIPO DE ESTABELECIMENTO, NEGOCIO OU ATIVIDADE
8430-2/00 - Seguridade social obrigatoria
8630-5/99 - Atividades de atengdo ambulatorial ndo especificadas anteriormente

O/A ESTABELECIMENTO/EDIFICAGAO ACIMA ESTA AUTORIZADO(A) A FUNCIONAR/SER HABITADA, CONFORME A LEI N°
6.320 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1983 E/A LEI MUNICIPAL N° 2428 DE 12 DE SETEMBRO DE 2001 E SEUS REGULAMENTOS

PRAZO DE VALIDADE N : LOCAL E DATA

01/10/2024 ; -4 SAO JOAO BATISTA / SC, 19 DE/OUTUBRO DE 2023

CONCEDIDO POR

CONCEDIDO POR UNIDADE SANITARIA ADERBAL JOSE ZUNINO

CARIMBO E ASSINATURA/AUTORIDADE DE SAUDE JAIRO Assinado de forma digital por JAIRO

PEREIRA:03402062925
PEREIRA:03402062925 Dados: 2023.10.19 09:05:10 -03'00'

OBSERVAGOES

*** MANTER EM LOCAL VISIVEL AO PUBLICO ***




ESTADO DE SANTA CATARINA

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO BATISTA
Secretaria Municipal de Saude | |
Setor Vigilancia Sanitaria

ALVARA SANITARIO N°: 67

PARA

| ] ESTABELECIMENTOS INDUSTRIAIS, COMERCIAIS E AGROPECUARIOS

[:| HABITACAO (HABITE-SE)

ESTABELECIMENTOS DE SAUDE, DE EDUCAGAO PRE-ESCOLAR E OUTROS

NOME DA PESSOA FiSICA OU JURIDICA CPFICNPJ |
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOAO BATISTA 08. 361 788:’0001-7:4

= ‘

DENOMINAGAO COMERCIAL - NOME FANTASIA DO ESTABELECIMENTO

UBS CARDOSO

ENDEREGO - LOGRADOURO (RUA, AVENIDA, PRAGA) A Ne i TELEFONE
MOACIR MARCOS DA SILVA | s

BAIRRO MUNICIPIO ' SHaE CEP

CARDOSO SAO JOAOQ BATISTA . 188.240-000

PROPRIETARIO E/OU RESPONSAVEL
JAMILA GABRIELA MARCHI - COREN 307578

TIPO DE ESTABELECIMENTO, NEGOCIO OU ATIVIDADE

8630-5/02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizar;éd de exames complementares
8650-0/01 - Atividades de enfermagem

8630-5/04 - Atividade odontoldgica

O/A ESTABELECIMENTO/EDIFICAGAO ACIMA ESTA AUTORIZADO(A) A FUNCIONAR/SER HABITADA, CONFORME A LEI N°
6.320 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1983 E/A LEI MUNlCIPAL N° 2428 DE 12 DE SETEMBRO DE 2001 E SEUS REGULAMENTOS

PRAZO DE VALIDADE : LOCAL E DATA
28/02/2025 SAO JOAOQ BATISTA/ SC, 15 DE JANEIRO DE 2024

CONCEDIDO PCR

CONCEDIDO POR UNIDADE SANITARIA ADERBAL JOSE ZUNINO

CARIMBO E ASSINATURA/AUTORIDADE DE SAUDE

OBSERVAGOES 1030 \id f;a E\}. R TR
\‘wrr\\ \'\G\\ “ 1SIB. 10341
walrc "\“< 72593

** MANTER EM LOCAL VISIVEL AO PUBLICO ***




ESTADO DE SANTA CATARINA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
SUPERINTENDENCIA DE PLANEJAMENTO EM SAUDE
DIRETORIA DE PLANEJAMENTO EM SAUDE

GERENCIA REGIONAL DE SAUDE DE FLORIANOPOLIS
UNIDADE DESCENTRALIZADA DE VIGILANCIA SANITARIA

ALVARA SANITARIO SES/SC |N° 259630/2023

PARA

i ESTABELECIMENTOS INDUSTRIAIS, COMERCIAIS E AGROPECUARIOS

HABITACAO (HABITE-SE)
ESTABELECIMENTOS DE SAUDE, DE EDUCACAO PRE-ESCOLAR E OUTROS

NOME DA PESSOA FiSICA OU JURIDICA ) CNPJ OU CPF N°
ASSOCIACAO DA REDEH DE BENEFICENCIA CRISTA 86.324.860/0005-20

DENOMINAGCAO COMERCIAL — NOME DE FANTASIA DO ESTABELECIMENTO
HOSPITAL MONSENHOR JOSE LOCKS

ENDERECO - LOGRADOURO (RUA, AVENIDA, PRACA) N° CEP

RUA LEOPOLDINA BRASIL 112 88.240-000
BAIRRO MUNICIiPIO ' FONE

CENTRO SAO JOAO BATISTA (48) 3265-2666

PROPRIETARIO E/OU RESPONSAVEL : ;

SANDRO BICHOFE ~ CRM/SC 14826 — RESPONSAVEL TECNICO — HOSPITAL GERAL

LARISSA DOS SANTOS SOUZA —~ CRN-10 5879 - RESPONSAVEL TECNICA — NUTRICAO E
DIETETICA

ERICK JANDERSON DE SOUZA ALVES — CRM/SC 14556 — RESP. TECNICO — RADIOLOGIA MEDICA
BIANCA MONIQUE CERUTI — CRF/SC 6664 — RESPONSAVEL TECNICA — FARMACIA

TIPO DE ESTABELECIMENTO, NEGOCIO OU ATIVIDADE

- HOSPITAL GERAL
- SERVICO DE NUTRICAO E DIETETICA
- RADIOLOGIA MEDICA
- FARMACIA PRIVATIVA

O/A ESTABELECIMENTO/EDIFICACAO ACIMA ESTA AUTORIZADO(A) A FUNCIONAR/SER
HABITADA, CONFORME A LEI N° 6.320 DE 20 DE DEZEMBRO DE 1983 E SEUS REGULAMENTOS.

PRAZO DE VALIDADE
30/11/2024

LOCAL E DATA
SAO JOSE/SC, 27 DE FEVEREIRO DE 2024.

CONCEDIDO POR )
UNIDADE DESCENTRALIZADA DE VIGILANCIA SANITARIA - UDVISA
GERENCIA REGIONAL DE SAUDE DE FLORIANOPOLIS / SES

EMITIDO POR (assinado digitalmente)
FABIANE MENDES DE MELO — GERENTE REGIONAL DE SAUDE
GRAZIELA NAZARE NUNIS — COORDENADORA DA UDVISA

Observacoes

MANTER EM LOCAL VISIVEL AO PUBLICO




sg e Assinaturas do documento

Caodigo para verificagao: J2Z479PJ

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas:

FABIANE MENDES DE MELO (CPF: 047 .XXX.939-XX) em 27/02/2024 as 16:23:14
Emitido por: "SGP-e", emitido em 16/12/2021 - 10:23:35 e vélido até 16/12/2121 - 10:23:35.
(Assinatura do sistema)

GRAZIELA NAZARE NUNIS (CPF: 895.XXX.649-XX) em 27/02/2024 as 17:58:51
Emitido por: "SGP-g", emitido em 12/04/2019 - 15:19:56 e valido até 12/04/2119 - 15:19:56.
(Assinatura do sistema)

Para verificar a autenticidade desta copia, acesse o link https:/portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externc/conferencia-
documento/UOVTXzewNTIIMDAYNTKk2MzBM]Y yMTgwXzIwMjNfSjJaNDc5UEo= ou o site
https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo SES 00259630/2023 e 0 codigo J22479PJ
ou aponte a camera para o QR Code presente nesta pagina para realizar a conferéncia.




