Sistema Estadual de Vigilancia Sanitdria
Prefeitura Municipal de CRAVINHOS

LICENCA DE FUNCIONAMENTO - VIGILANCIA SANITARIA

Ne CEVS: 351310807-464-000017-1-6 DATA DE VALIDADE: 10/06/2020
N° PROCESSO:

N° PROTOCOLO: 017/19 Data do Protocolo; 06/02/2049
SUBGRUPO: DISTRIBUIDORA/IIMPORTADORA

AGRUPAMENTO: COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS

ATIVIDADE ECONOMICA-CNAE: 4644-3/01 COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO
OBJETO LICENCIADO: ESTABELECIMENTO

|DETALHE:
RAZAO SOCIAL: DISTRIBUIDORA ELY MARTINS LTDA - ME CNPJ ALBERGANTE:
NOME FANTASIA: ELY MARTINS

CNPJ / CPF: 96.435.995/0001-92

LOGRADOURO: Rua VEREADOR MIGUEL CURY NUMERO: 22
COMPLEMENTO:

BAIRRO: DISTRITO INDUSTRIAL

MUNICIPIO: CRAVINHOS

CEP: 14140-000 UF: SP

PAGINA DA WEB:

RESPONSAVEL LEGAL: MARCO AURELIO MARTINS DE SOUSA
CPF: 13132124826 CONSELHO REGIONAL: n/2a
N° INSCR. CONSELHO PROF: UF: sp

RESPONSAVEL TECNICO: ELY APARECIDA RAMOS MARTINS
CPF: 50309382815 CONSELHO REGIONAL: CRF
N° INSCR. CONSELHO PROF: 0974 UF: sp




LICENCA DE FUNCIONAMENTO - VIGILANCIA SANITARIA

N°CEVS: 351310807-464-000017-1-6 DATA DE VALIDADE: 10/06/2020
] CLASSES DE PRCDUTOS E ATIVIDADES AUTORIZADAS jj
S
CLASSE DE PRODUTO:

COSMETICO

ARMAZENAR EM AREA PROPRIA
DISTRIBUIR
EXPEDIR

INSUMO FARMACEUTICO
ARMAZENAR EM AREA PROPRIA

DISTRIBUIR
EXPEDIR
TRANSPORTAR

MEDICAMENTO
ARMAZENAR EM AREA PROPRIA

DISTRIBUIR
EXPEDIR
TRANSPORTAR

PERFUME
ARMAZENAR EM AREA PROPRIA

DISTRIBUIR
EXPEDIR

PRODUTO DE HIGIENE
ARMAZENAR EM AREA PROPRIA

DISTRIBUIR
EXPEDIR

©(2) AUTORIDADE SANITARIA DA VIGILANCIA SANITARTA DE CRAVINHOS

CONCEDE A PRESENTE LICENCA DE FUNCIONAMENTO, SENDO QUE SEU (S) RESPONSAVEL (IS) ASSUME (M) CONHECER A LEGISLACEO
SANITARIA VIGENTE E CUMPRI-LA INTEGRALMENTE, INCLUSIVE EM SUAS FUTURAS ATUALIZACOES, ORSERVANDO AS ROAS PRATICAS
REFERENTES AS ATIVIDADES E OU SERVICOS PRESTADO, RESPONDENDO CIVIL E CRIMINAIMENTE PELO NAO CUMPRIMENTO DE TAIS
EXIGENCIAS, FICANDO, INCLUSIVE, SUJEITO (S) AO CANCELAMENTO DESTE DOCUMENTO.

ASSUMEM AINDA INTEIRA RESPONSABILIDADE PELA VERACIDADE DAS INFORMACGES AQUI DRESTADAS PARA O EXERCICIO DAS
ATIVIDADES RELACIONADAS E DECLARAM ESTAR CIENTES DA ORRIGAGAC DE PRESTAR ESCLARECIMENTOS E ORSERVAR 2S EXIGENCIAS
LEGAIS QUE VIEREM A SER DETERMINADAS PELO ORGAO DE VIGILANCIA SANITARIA COMPETENTE, EM QUALQUER TEMPO, Na FORMA
PREVISTA NO ARTIGO 95 DA LEI ESTADUAL 10.083 DE 23 DE SETEMBRC DE 10902

FARMACEUTICA

\& Luisa Alves Ferreirg
e,

CRAVINHOS e 10/06/2019 INVCRASP 64498
LOCAL ) DATA DE DEFERIMENTO AUTORI”DADE‘ SANITARIA

CIENTES:

DATA DE CIENCIA
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