Via Rapida Empresa - VRE
CERTIFICADO DE LICENCIAMENTO INTEGRADO
JUCESP - JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE SAO PAULO
Secretaria de Desenvolvimento Econémico, Ciéncia, Tecnologia e
Inovagéo

Prefeitura do Municipio de Sao Governo do Estado de S&o Paulo
Bernardo do Campo

E importante saber que:
1. Todos os dados e declara¢des constantes deste documento séo de responsabilidade do proprietario do estabelecimento.
2. Somente as atividades econémicas contidas neste comprovante tem o funcionamento autorizado.

3. Qualquer alteracdo de dados e condi¢des que determinam a inscricdo nos érgaos e expedicao deste documento implica na perda
de sua validade e regularidade perante os 0rgdos, e obriga 0 empresario e/ou empresa juridica a revalidar as informagées e renovar
sua solicitacéo.

4. Os 6rgdos envolvidos poderao a qualquer momento fiscalizar ou notificar o interessado a comprovar as restrigdes e/ou condi¢des
supramencionadas no documento, de forma que se ndo atendidas as notificacbes, podera ter inicio procedimento de apuracédo de
responsabilidades com eventual imposi¢ao de multa, interdicdo do imoével ou cassacao 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 6rgéo.

6. Este documento reflete a situacdo do licenciamento integrado na data de sua emissdo e para confirmar sua validade consulte o
site https://www.jucesp.sp.gov.br/VRE/Home.aspx.

DADOS DA SOLICITAGAO, EMISSAO E VALIDADE DESTE DOCUMENTO:

PROTOCOLO/NUMERO DATA DA SOLICITAGAO DATA DE EMISSAO DATA DE VALIDADE
1064648.2017-91 12/12/2017 09:45:20 17/10/2018 00:00:00 04/09/2019 00:00:00
DADOS DA EMPRESA

NOME EMPRESARIAL CNPJ

LEPUGE INSUMOS FARMACEUTICOS LTDA 57.884.835/0001-79

NATUREZA JURIDICA

206-2. Sociedade Empresaria Limitada

ENDERECO DO ESTABELECIMENTO

Rua FAUSTINO NEGRI, 285 COOPERATIVA , S&o Bernardo do Campo - SP CEP 09851720 GALPAO: 04;
AREA DO ESTABELECIMENTO 902.22m?2

AREA DO IMOVEL 3907.99m?

ATIVIDADES ECONOMICAS LICENCIADAS

4644-3/01 - COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO

ATIVIDADES AUXILIARES LICENCIADAS

Sede

ANALISE DE VIABILIDADE

PARECER DA PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

VALIDO PARA A INSCRIGAO MUNICIPAL DO IMOVEL DATA DE EMISSAO: 17/10/2016
TIPO DO IMOVEL: Imével Urbano: 532106047000
RESTRIGCOES AO EXERCICIO DA ATIVIDADE NO LOCAL INDICADO:

» A atividade é permitida no local indicado conforme o art. 61 da Lei Municipal n® 6.222/12, que trata de atividades ndo
conformes, mas toleradas e desde que sejam cumpridas todas as exigéncias da legislacdo municipal inerente e demais
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PARECER DA PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

legislacbes em vigor. A viabilidade é fornecida de acordo com as informac@es prestadas pelo requerente e de acordo com as
legisla¢Bes relativas ao uso do solo. Ela ndo da direito & aprovagéo.

LICENCIAMENTO INTEGRADO

Secretaria de Estado da Saude /Vigilancia Sanitaria

DATA EMISSAO NUMERO DE LICENGA VALIDADE CNAE
18/09/2015 3548708046400027715 18/09/2020

Secretaria de Estado do Meio Ambiente / CETESB

TIPO DE DOCUMENTO NUMERO DE LICENCA DATA EMISSAO VALIDADE
INEXISTENTE 15/09/2016 INEXISTENTE

Secretaria de Estado da Seguranca Publica / Corpo de Bombeiros

DATA EMISSAO NUMERO DE LICENGA VALIDADE
22/09/2016 261271 04/09/2019

MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO

PREFEITURA
DATA EMISSAO NUMERO DE LICENGA VALIDADE
17/10/2018 13752018 12/03/2021

FORAM PRESTADAS AS SEGUINTES DECLARAGOES:

» Declaro estar ciente de que o imével deve possuir Habite-se, Visto, Certiddo de Conclusao de Obras ou Alvara de Conservagao
conforme exigéncias do inciso lll, do artigo 2° da Lei Municipal n°® 6.279/2013.

» Declaro, sob as penas da lei, estar ciente de que meu estabelecimento devera atender as regras de acessibilidade previstas nas
normas técnicas de acessibilidade da ABNT, no Decreto Federal n°® 5.296/2004, e demais legisla¢Bes aplicadas a matéria.

» Declaro, sob as penas da lei, estar ciente de que deverei comparecer em qualquer posto de atendimento da Rede Fécil, no
prazo de 30 (trinta) dias, contados a partir da expedicao do Certificado de Licenciamento Integrado (CLI) ou do efetivo inicio do
exercicio da atividade, para promover a inscricdo mobilidria, como contribuinte, com os dados, informagdes e esclarecimentos
necessarios a fiscalizagdo, na forma regulamentar, em especial atendimento a Lei Municipal n® 1.802/1969.

Secretaria da Agricultura / Coordenadoria de Defesa Agropecuaria

DATA EMISSAO PROTOCOLO ISENTO CNAE
23/11/2017 4644-3/01
FORAM PRESTADAS AS SEGUINTES DECLARAGOES:

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