Via Rapida Empresa - VRE
CERTIFICADO DE LICENCIAMENTO INTEGRADO
JUCESP - JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE SAO PAULO
Secretaria de Desenvolvimento Econémico do Estado de Sdo Paulo

Prefeitura do Municipio de Americana Governo do Estado de S3o Paulo
E importante saber que:

1. Todos os dados e declaragdes constantes deste documento sdo de responsabilidade do proprietario do estabelecimento.
2. Somente as atividades econdmicas contidas neste comprovante tem o funcionamento autorizado.

3. Quaisquer alteracdes de dados e/ou de condi¢bes que determinem a inscri¢gdo nos orgdos e expedicdo deste documento implica a
perda de sua validade e regularidade perante os 6rgdos, e obriga o empresario e/ou empresa juridica a revalidar as informacdes e
renovar sua solicitagdo.

4. Os 6rgéos envolvidos poderdo a qualquer momento fiscalizar ou notificar o interessado a comprovar as restricdes e/ou condi¢des
supramencionadas no documento, de forma que se ndo atendidas as notificagdes, podera ter inicio procedimento de apuracgdo de
responsabilidades com eventual imposi¢ao de multa, interdigdo do imdvel ou cassa¢do do licenciamento.

5. As taxas devidas de cada 6rgdo deverdo ser recolhidas diretamente com os envolvidos e mantidas validas durante todo o periodo
de vigéncia do estabelecimento, de acordo com as regras definidas e especificadas pelo 6rgao.

6. Este documento foi expedido com base no Decreto Estadual 55.660, de 30 de margo de 2010 e produz todos os efeitos legais para
a autorizagao do exercicio das atividades econ6micas nele contidas.

7. Todas as licengas de funcionamento dos 6rgdos e entidades da Administracdo Direta e Indireta, bem como do municipio, se
conveniado a REDESIM, estardo contidas neste Certificado. Portanto, ndo é necessaria apresentacdo de Alvara complementar a este
documento.

DADOS DA SOLICITAGAO E VALIDADE DESTE DOCUMENTO:

PROTOCOLO/NUMERO NUMERO DA SOLICITAGAO
SPM2230396522 3424604

DATA DA SOLICITAGAO

24/06/2024

DATA DE VALIDADE

16/05/2025

DADOS DA EMPRESA

NOME EMPRESARIAL CNPJ

SERVICO DE ORIENTACAO MULTIDISCIPLINAR PARA ADOLESCENTES DE AMERICANA -  44.682.979/0001-09
SOMA - AMERICANA

NATUREZA JURIDICA Inscrigdo Municipal
Associagdo Privada

A EMPRESA TERA ESTABELECIMENTO?

Sim

FORMA DE ATUAGCAO

Estabelecimento Fixo

ENDERECO DO ESTABELECIMENTO

PRACA DOS EXPEDICIONARIOS, 29

VILA MEDON, Americana - SP CEP: 13465109
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DADOS DA EMPRESA

AREA DO ESTABELECIMENTO 1857.95

AREA DO IMOVEL (AREA CONSTRUIDA)  1857.95
(m?)

ATIVIDADES ECONOMICAS LICENCIADAS

8800600 - Servigos de assisténcia social sem alojamento

ATIVIDADES AUXILIARES LICENCIADAS

Sede

ANALISE DE VIABILIDADE

PARECER DA PREFEITURA DO MUNICiPIO DE AMERICANA

VALIDO PARA A INSCRICAO MUNICIPAL DO IMOVEL DATA DE EMISSAO: 22/03/2022
TIPO DO IMOVEL: NUmero IPTU: 01010102380000

RESTRICOES AO EXERCICIO DA ATIVIDADE NO LOCAL INDICADO:

CNAE:
8800-6/00-Servicos de assisténcia social sem alojamento

Atividade Estabelecimento:

Sim

»

Atividade permitida no local indicado desde que as entradas e saidas das oficinas, estacionamentos e garagens de uso coletivo
possuam nas entradas e saidas, nos termos da Lei n? 4.162/2005I - identificacdo fisica, com rebaixamento da guia (meio-fio) da
calgada, deixando uma rampa com declividade suficiente a livre circulagdo de pedestres, especialmente de portadores de
deficiéncia;ll - possuir, devidamente instalados em locais de facil visibilidade e audigdo aos pedestres, dispositivos que possuam
sinalizagdes com luzes intermitentes na cor amarela, e emitam sinal sonoro. O sinal sonoro devera estar desativado no periodo
das 2000 as 630h (vinte horas as seis horas e trinta minutos). A sinalizagdo devera estar em conformidade com os padr&es
estabelecidos pela Secretaria de Transportes e Sistema Viario do Municipio.A calgada sera mantida inalterada até a uma distancia
minima de 5m (cinco metros) para cada lado, contados a partir do vértice do encontro das vias, quando o estabelecimento estiver
localizado em esquinas de vias urbanas e também sera mantida inalterada onde existirem elementos fisicos no passeio, tais como
postes, arvores, caixas telefonicas, hidrantes e outros do género.

»

Atividade permitida no local indicado, desde que obedega ao nivel de emissdo de ruidos na Zona ZMC, sendo de 65dB (A)
(sessenta e cinco decibéis com escala de compensagdo A) no horario diurno e 55dB (A) (cinquenta e cincos decibéis com escala de
compensacdo A) no horério noturno, nos termos do anexo VIl da Lei n? 6.264/2018.

»
Atividade admitida no local indicado, sujeito a sanear as incomodidades previstas nos artigos 59 a 62 da lei 5997/2.016 e/ou
normas para PGT previstas nos artigos 63 a 65 da lei 5997/2.016 e no anexo VI da Lei 6.264/2018.

»

Atividade permitida no local indicado, mas sujeita a apresentagdo das licengas dos 6rgdos Federais, Estaduais e/ou Municipais
competentes conforme Decreto 11.628/2017.

LICENCIAMENTO INTEGRADO

Secretaria de Estado da Saude / Vigilancia Sanitaria

Atividade licenciada pelo 6rgdo de vigilancia sanitaria municipal.

Secretaria de Estado da Seguranca Publica / Corpo de Bombeiros

DATA EMISSAO NUMERO DE LICENGA VALIDADE
20/06/2022 AVCB 0000581878 16/05/2025

FORAM ASSINADAS AS SEGUINTES DECLARAGOES:
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Secretaria de Estado da Seguranca Publica / Corpo de Bombeiros

» Declaro que o meu estabelecimento encontra-se no interior de uma edificagao Licenciada pelo Corpo de Bombeiros, conforme
o tipo e o numero acima descrito.

» Declaro que a atividade a ser desenvolvida no estabelecimento é compativel com a ocupagao aprovada pelo Corpo de
Bombeiros para a edificagdo como um todo.

» Declaro estar ciente de que devo manter os sistemas de seguranga contra incéndio sob minha responsabilidade em condi¢des
de utilizagdo, de acordo com o preconizado pelo Regulamento de Seguranga contra Incéndio do Estado de Sdo Paulo.

» Declaro estar ciente de que estou sujeito a fiscalizagdo do Corpo de Bombeiros e que, além da cassac¢do da Licenga, o registro de
informacgdes inveridicas pode acarretar ao declarante o crime de falsidade ideoldgica, tipificado no Artigo 299 do Cddigo Penal,
com previsdo de pena de um a cindo anos de reclusdo e multa, sem prejuizo das providéncias administrativas e civeis cabiveis.

Secretaria do Meio Ambiente, Infraestrutura e Logistica / CETESB

TIPO DE DOCUMENTO NUMERO DE LICENGA DATA EMISSAO  VALIDADE
ISENTO 3773829 24/06/2024 INEXISTENTE
FORAM ASSINADAS AS SEGUINTES DECLARAGOES:

» Atividades exercidas no local: 8800-6/00 - Servigos de assisténcia social sem alojamento

» Declaro que a atividade ndo serd instalada e/ou realizada em APM (Area de Protecdo aos Mananciais) / APRM (Area de
Protecdo e Recuperagdao de Mananciais).

» Declaro que, para o exercicio da atividade, ndo ocorrera, sem manifesta¢do especifica da CETESB: 1.Corte de arvores nativas
isoladas; 2. Supressdo de vegetacdo nativa; 3. Intervengdo em Areas de Preservacdo Permanente (APP); 4. Movimentacdo de
terra acima de 100 m? (cem metros cubicos); 5. Intervencdo em Areas de Varzea para fins agricolas.

MANIFESTACOES DO ORGAO:

» A atividade realizada pela empresa no local e nas condig¢des informadas pelo interessado no
pedido ndo estd sujeita ao licenciamento ambiental no ambito da CETESB. Caso haja alteracdo
dessa situagdo, devera haver nova solicitagao.

Secretaria da Agricultura / Coordenadoria de Defesa Agropecudria

DATA EMISSAO PROTOCOLO DE BAIXO RISCO CNAE
24/06/2024 8800-6/00
FORAM ASSINADAS AS SEGUINTES DECLARAGOES:

» Declaro que as atividades que realizo para este protocolo ndo sdo de ambito de gestdo no sistema de Gestdo de Defesa Animal
e Vegetal (GEDAVE) pela Coordenadoria de Defesa Agropecuaria (CDA) da Secretaria de Agricultura e Abastecimento (SAA).

Prefeitura de Americana

VIGILANCIA SANITARIA

DATA EMISSAO PROTOCOLO DE BAIXO RISCO CNAE
24/06/2024 8800-6/00
FORAM ASSINADAS AS SEGUINTES DECLARAGOES:

» Declaro estar ciente de que a atividade que realizo ndo é licenciada pelo 6rgao de vigilancia sanitaria.

PREFEITURA
DATA EMISSAO NUMERO DE LICENGA VALIDADE
24/06/2024 SPM2230396522 24/06/2026

FORAM ASSINADAS AS SEGUINTES DECLARAGOES:
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Prefeitura de Americana

»

Declaro estar ciente que para o exercicio da referida atividade o imével devera encontrar-se regular, possuindo planta aprovada
para a atividade e habite-se/alvara de utilizagdo expedido, conforme Decreto Municipal 10.122/13 e Lei Municipal 6264/2018

Declaro esta ciente que no caso da edificagdo possua elevadores instalados desprovidos de ascensoristas, os mesmos tenham
instalados nas botoeiras de cabina sinalizagdo em braile dos respectivos andares, botGes de emergéncia, parada obrigatdria e
alarme. Deverd também haver instalado um aparelho com a finalidade de emitir sinal sonoro, especifico de voz, para alerta do
deficiente visual da chegada do elevador no andar solicitado, conforme disposi¢cdo da Lei Municipal de Americana n2
4.230/2005.

Declaro este ciente que no caso da edificagdo venha a utilizar escadas rolantes ou elevadores de carga ou de pessoas, seja
apresentado o projeto técnico destes equipamentos a Prefeitura Municipal de Americana, com o intuito de obten¢do do devido
Alvara de Instalagdo e de Funcionamento dessas maquinas, conforme disposto na Lei Municipal de Americana n2 4.276/2005.
Ndo atendida essa obrigacdo, a Prefeitura pode iniciar procedimento de apuracdo de responsabilidade com eventual imposi¢cdo
de multa, interdicdo do imdvel ou cassa¢do do licenciamento.

Declaro que estou ciente da obrigacdo de afixar, em local de facil acesso e visibilidade ao publico, e nos termos da com os
modelos preestabelecidos, placa identificadora do nimero do telefone do PROCON 151, sob pena de multa, nos termos da Lei
n2 4.872/2009.

Declaro que estou ciente da obrigacdo de afixar, em pontos de ampla visibilidade, aviso da proibicdo do consumo de cigarros,
cigarrilhas, charutos ou qualquer outro produto fumigeno, derivado ou ndo do tabaco, no qual também deve constar indica¢do
de telefone e enderego dos drgaos municipais responsdveis pela Vigilancia Sanitaria e pela defesa do consumidor. Declaro ainda
que deverei advertir os eventuais infratores desta proibi¢cdo, bem como sobre a obrigatoriedade, caso persista na conduta
coibida, de sua imediata retirada do local, se necessario mediante o auxilio de forga policial. Sendo que, o ndo cumprimento
destas exigéncias, sujeitar-me-a a pena de multa, nos termos da Lei n2 4.794/2009.

Declaro que estou ciente que atendo as normas técnicas de acessibilidade da ABNT, legisla¢cOes especificas e no Decreto Federal
5296/04.
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