
ASSOCIAÇÃO DO HOSPITAL E MATERNIDADE SÃO JOSÉ DE BARRA BONITA
Rua 14 de Dezembro, nº 490 - CEP 17.340-000 — BARRA BONITA — SP.

PABX (014) 3604-7114 - CNPJ: 44.745.024/0001-45
E-mail- Secretaria(vhsjbarrabonita.com.br 

Ofício nº 102/2021-MAMS Barra Bonita, 05 de Março de 2.021

Ilmo Sr.

José Carlos Fantim
DD. Presidente da Câmara Municipal da EstânciaTurística de
Barra Bonita

* OFÍCIO Nº 41/2021
Datado de 02/03/2021 *

ASSOCIAÇÃO DO HOSPITAL E MATERNIDADE SÃO

JOSÉ DE BARRA BONITA, entidade mantenedora do HOSPITAL E MATERNIDADE SÃO

JOSÉ, estabelecida na Rua 14 de Dezembro, nº 490, Centro, na cidade de Barra Bonita, neste Estado de

São Paulo, inscrita no CNPJ sob nº 44.745.024/0001-45, vem, mui respeitosamente, perante Vossa

Senhoria, para apresentar as informações pretendidas no Ofício de número à margem, assim como, os

documentosque segue anexo:

Item 1 e 2- A Associação do Hospital e Maternidade São José de Barra Bonita, conta hoje com

12 ampolas de Soro Antiescorpiônico, atendendo Força executória 93/2018 Ministério Público Federal

Civil Pública n-º 5000703-70.218.4.03.6117, 1º Vara Federal de Jaú, sendo destas 12:

- 6 ampolas pertencem ao Município de Barra Bonita e 6 ao município de Igaraçu do Tietê.

Estas ampolas ficam armazenadas sob refrigeração na farmácia do Hospital e quando solicitada é

seguido os fluxogramas em anexos 1 e 2, os quais constam o direcionamento dos cuidados emergenciais

básicos.

Pacientes de O a 13 anos, após administrado o Soro Antiescorpiônico e estabilização clínica é

encaminhado para Santa Casa de Jahu, através da Central de Regulação de Ofertas de Serviços de

Saúde (CROSS) para UTI pediátrica, protocolo este seguido segundo GVE XV Bauru. Vale ressaltar

que não possuímos serviços de UTI adulto, pediátrico e neonatal em nosso nosocômio.



ASSOCIAÇÃO DO HOSPITAL E MATERNIDADE SÃO JOSÉ DE BARRA BONITA
Rua 14 de Dezembro, nº 490-CEP 17.340-000—BARRA BONITA— SP.

Mateinidad a PABX (014) 3604-7114-CNPJ: 44.745.024/0001-45
São josé E-mail- Secretaria(dhsjbarrabonita.com.br 

A reposição é feita conforme o uso no mesmo dia ou no próximo dia útil através da documentação

enviada ao Departamento Regional de Saúde de Bauru (DRS-V1), sendo assim, mantemosnosso estoque

atualizado.

Item 3- O serviço de desinsetização/desratização no hospital é realizado mensalmente, pago com

recursos próprios da entidade, o qual segue anexo, o contrato do prestador de serviço e o laudo técnico

mensal do serviço realizado

Sendo só para o momento.

Atenciosamente.          CETTEGIRO
demir Aparecido Ferreira

Presidente
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Contratação de prestação de serviços 
CONTRATANTE: Associação do Hospital e Maternidade São José de Barra Bonita,
inscrita no CNPJ sob o nº 44.745.024/0001-45,com sede e foro na cidade de Barra Bonita/SP,
na Rua Quatorze de Dezembro, nº 490, Centro, CEP: 17.340-000, telefone 14-3604-7114.

CONTRATADO: Debora Katherine Cocchi de Oliveira 40992013844, pessoa jurídica de
direito privado, inscrita fo CNPJ sob o nº 31.509.192/0001-90,com sede e foro na cidade de
Barra Bonita/SP, a Rua Fernão Sales, nº 267, Vila Nova, CEP 17340-000, neste ato
representada pela sua titular Debora Katherine Cocchi de Oliveira, brasileira, solteira, portadora
do RG nº 47.938.812-X, inscrita no CPF (MF) sob o nº 409.920.138-44.

As partes acima identificadas têm, entre si, justo e acertado o presente Contrato de Prestação
de Serviços, que se regerá pelas cláusulas seguintes e pelas condições de preço, forma e
termo de pagamentodescritas no presente.

DO OBJETO DO CONTRATO

Cláusula 42. É objeto do presente contrato a prestação do serviço de
desinsetização/desratização,com data de início 01/03/2021 e término31/08/2021. Os serviços
deverão ser realizados no endereço da contratante nos dias: 01/03/2021, 05/04/2021,
03/05/2021, 07/06/2021, 05/07/2021, 02/08/2021. Os materiais/ produtos utilizados para a
execução do Serviço são de responsabilidade da Contratada.

OBRIGAÇÕES DO CONTRATANTE

Cláusula 22. O CONTRATANTE deverá fornecer ao CONTRATADO todas as informações
necessárias à realização do serviço, devendo especificar os detalhes necessários à perfeita
consecução do mesmo, e a forma de como ele deve ser entregue.

Cláusula 32. O CONTRATANTE deverá efetuar o pagamento na forma e condições
estabelecidasna cláusula 6º. *

OBRIGAÇÕES DO CONTRATADO

Cláusula 4º.É dever da CONTRATADA oferecer ao contratante a cópia do presente
instrumento, contendo todas as especificidadesda prestação de serviço contratada.

Cláusula 52. A CONTRATADAdeverá fornecer Nota Fiscal de Serviços, referente ao(s)
pagamento(s) efetuado(s) pelo CONTRATANTE.

DO PREÇO E DAS CONDIÇÕES DE PAGAMENTO

Cláusula 62. O presente serviço será remunerado pela quantia de R$ 614,00 (seiscentos e
quatorze reais), mensais, referente aos serviços efetivamente prestados, devendo ser pago em
dinheiro ou cheque, ou outra forma de pagamento em que ocorra a prévia concordância de 

 



ambas as partes, até o dia 20 de cada mês, ocorrendo o pagamento da primeira parcela em
20/03/2021 e o pagamento da última parcela em 20/08/2021.

DO INADIMPLEMENTO,DO DESCUMPRIMENTOE DA MULTA

Cláusula 72. Em caso de inadimplemento por parte do CONTRATANTEquanto ao pagamento
do serviço prestado, deverá incidir sobre o valor do presente instrumento, multa pecuniária de
2,5%, juros de mora de 1% ao mês e correção monetária.

Parágrafo primeiro: Afalta de pagamento de qualquer parcela faculta:à CONTRATADA
suspender imediatamente a execução dos serviços ora pactuados, bem como considerar
rescindindo o presente, independente de notificação judicial ou extrajudicial, sem prejuízo do
previsto na cláusula 82.

Parágrafo segundo. Em caso de cobrança judicial, devem ser acrescidas custas processuais
e 20% de honorários advocatícios.

Cláusula 82. No caso de não haver o cumprimento de qualquer uma das cláusulas, exceto a
62, do presente instrumento, a parte que não cumpriu deverá pagar uma multa de 10% do valor
do contrato para a outra parte.

DO PRAZO

Cláusula 92. A CONTRATADAassume o compromissode realizar o serviço dentro do prazo de
6 meses, de acordo com a forma estabelecida no presente contrato.

DO FORO

Cláusula 102. Para dirimir quaisquer controvérsias oriundas do presente contrato, as partes
elegem o foro da comarca de Barra Bonita/SP.

Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em duas vias de igual
teor, juntamente “com 2(duas) testemunhas.

A Bonita (SP) 01 de Março de 2021.tePILL sam ”
          

     
ospital e Maternidade São José de Barra Bonita

VA SL. Valdemir Aparecido “srreiraA “Presidente
é id LL As

Contratada: DeboraRátferine Cocchi de Oliveira 40992013844
N 1 ,

1

    

Testemunhas: 



 

ua: Fernão Salles nº 267, Vila Nova- Barra Bonita-SP-CEP: 17,340-000
Fones: (14) 3641-0098/ (14) 99697-9318 / (14) 99895-8361

ÔLVE:fa À E-Mail: oliveiradedetizadora()hotmail.com CREA-SP: 2184490

ra Fr LM . is TESE

CeatoxBotucatu-SP:(14) 3880-0679
DEDETIZAÇÃO E SERVIÇOS GERAIS "SOMENTE CRER, TUDO É POSSÍVEL"

CNPJ: 31.509.192/0001-90 CEVS Nº:350530201-812-000005-1-5
Disque Intoxicação ANVISA:0800 722 6001

     LOCAL/EMPRESA: AssociaçãodoHospital e Maternidade São José de Barra Bonita.

CNPJ: 44.745.024/0001-45 a o - TELEFONE: (14) 3604-7114

ENDEREÇO: Quatorze de Dezembro, 490-Centro . | CIDADE: Barra Bonita - SP
7       E Certificaros que o estabelecimento acima realizouserviços de DEEs R / 7 TZ. AÇÃ

*conforme descrito abaixo. Psi 
-SERVICO REALIZADO: Desratização: sa

METODOUTILIZADO: Iscagemem pontos estratégicos

PRAGAALVO: Roedores |

ISCA UTILIZADO. (BLOCO): Bloco Isca parafinada ;

PRODUTO(s) UTILIZADO(s): Racumin nó sc

REGISTRO MINISTÉRIO DA SAÚDE Nº: 3.3222.0049|
AÇÃO TÓXICA: Pode causar irritaçãoda pele, dos olhose tratoFespiratóro!:
LOCAIS INSTALADOSASARMADILHAS: Controlede roedores.pormeio E instalaçãode pi

portas-iscas raticidas, fixados ao longoda instalação interna eexterna em cai etor da área tratada
do Hospital, todas instaladas fora do.perante e alcancede adultos e cogita
VALIDADEDAAPLIGEÇÃO: 30dias

       
         

OBSERVAÇÕES:

"Para evitar a incidência de Ratosno local, utilizarmedidas preventivas como:
Y Limpardiariamente,antes doanoitecer, oslocais derefeições e preparo de alimentos;
Y, Determinarum local comumuasose colocar os restos deRoem recipientes

fechados;
Recolheros restos alimentaresem Recipientes adequados, preferencialmente, sacos

plásticos,que deverão ser fechados e recolhidos pelo serviço de coleta urbana;
Colocartelas removíveisem abertura de aeração, entradasde condutores de eletricidade
ou vãos de adutores de qualquernatureza;

Y

Y

LOCALE DATA: Barra Bonita -sP,04de Janeiro de2021. |  EXECUTOR DO SERVIÇO
Nome:Vanderlei de Oliveira nomME: Willian Alves de Oliveira

CREA-SP: 5070352020

  
ASSINATURA:  

 ASSINATURA: 



Rua: Fernão Salles, 267 - Vila Nova, Barra Bonita-SP- CEP: 17.340-000
Fone: (14) 3641-0098 / (14) 99895-8361 / (14) 99697-9318
E-Mail: oliveiradedetizadoraGdhotmail.com - CREA-SP:2184490O CNPJ: 31.509.192/0001-90 - CEVS Nº 350530201-812-000005-1-5
Disque IntoxicaçãoANVISA: 0800 722 6001
Ceatox Botucatu-SP: (14) 3880-0679

DEDETIZAÇÃOE SERVIÇOS GERAIS "SOMENTECRER, TUDO É POSSÍVEL"   
 

CLIENTE/EMPRESA:Associaçãodo a e Maternidade São José de Barra Bonita

CPF/CNPJ: 44.745.024/0001-45 | TELEFONE: (14) 3604-7114

ENDEREÇO: Quatorzede Dera 490 - Cento CIDADE: BarraBonita - SP
  

    EMGERALconform )desscrito o   
SERVIÇO)REALIZADO: Desinsenização 
MÉTODOUTILIZADO: Pulverização 
PRAGAALVO: Baratas, Aranhas,Formigas, Escorpiões, etc... 
PRODUTO(s)UTILIZADO(s): 1º Fendona 6SC 2º Termidor 25 CE 3ºKO: 
GRUPO(s) QUÍMICO(s):1ºPiretrinas e Piretróides 2ºFenil Pirazol 3ºPiretrinas ePiretróides 
PRINCÍPIO(s)ATIVO(s): 1ºAlfa-Cipermetrina 2º Fipronil nm Deltametrina 
CONCENTRAÇÃODO(S) PRINCÍPIO(S)ATIVO(s): 1º6%[p/p) 2º2,5%(p/p)“30 2% (p/P)|  DILUIÇÃOEM SOLVENTE (H20):1º100ml para 10 litros H202º10m! para 10 litros H20 3º 60gr por m?

AÇÃO TÓXICA: Pode causar irritação da pele, dosolhos; etrato respiratório a  
TRATAMENTO: Anti-hitamínicose Sintomático.  REGISTROMINISTÉRIODA SAÚDENº: 1º3.0404;0031 2º3/0404.0029 DE33222. 0015
QUANTIDADE DE INSETICIDAUTILIZADO(CALDA):60 Litros E    LOCAIS ONDE FORAM REALIZADA À DESINSETIZAÇÃO:Área interna EExterna doo Ho pitale
de esgoto. |  
VALIDADEDAAPLICAEEE!30 dias no

OBSERVAÇÕES: “ -o
Para evitar a incidência de pragas nolocal; utilizar medidaspreventiv.as€ 

Y Manter as áreas sempre limpas e organizadas, eliminar lixo e ES orgânicos, conservar as

lixeirastampadas, vedarelimpar as caixas de gorduras €ralos, eliminar frestas e rachaduras em
paredes, piso e tetoque possam servir de esconderijo para piagaso manter as aberturas externas
teladas e vedaraparte inferiordas portas. ;

LOCAL E DATA: Barra Bonita- SP, 04 deJaneiro de 2021.   EXECUTOR DO SERVI € | RESPONSÁVELTÉCNICO
Nome:Vanderlei de Oliveira NOME: Willian Alves de Oliveira

CREA-SP: 5070352020 
  ASSINATURA: e ASSINATURA:  

 



Rua: Fernão Salles, 267 - VilaNova, Barra Bonita-SP- CEP: 17.340-000
, á Fone: (14) 3641-0098 / (14) 99895-8361./ (14) 99697-9318

E-Mail: oliveiradedetizadora(dhotmail.com - CREA-SP:2184490
| CNPJ: 31.509.192/0001-90 -« CEVSNº 350530201-812-000005-1-5

" Disque IntoxicaçãoANVISA: 0800722 6001
CeatoxBotucatu-SP: (14) 3880-0679

MEPTSTEANICE FEET GERAIS "SOMENTECRER,TUDOÉPOSSÍVEL”     LAUDO TÉCNICO DO CONTROLEDE VETORES E PRAGAS URBANAS 
 

LOCAL/EMPRESA: Associação do Hospital e MaternidadeSão Joséde Barra Bonita.

CPF/CNPJ: 44.745.024/0001-45 a TELEFONE: (14) 3604-7114

ENDEREÇO: Quatorze de pesam 490 - El Barra Bonita- SP  Certificamos que O estabelecimento acima realizou serviços de

conformedescrito abaixo. 
SERVIÇO REALIZADO:Desinsetização/Dedetização- Controle de insetosrasteiros e voadores | 
METODOUTILIZADO: Pulverização 

| PRAGAALVO:Baratas, Formigas, Traças, Aranhas, Escorpião, etc...
-AODUTO(s)UTILIZADO(s): 1º Fendona 6 SC 2º Termidor25 CE 3º K-Othrine 
GRUPO(s) QUÍMICO(s): 1º Piretrinas e Piretróides 2º'Fenil Pirazol 3ºPiretrinas epiretróides 
PRINCÍPIO(s) ATIVO(s): 1º Alfa-Cipermetrina 2º Fipronil 3ºDeltametrina En 
CONCENTRAÇÃODO(s) PRINCÍPIO(s)ATIVO(s): 1º 6%(p/p) 2º 2%A(p/p)3º 0,2% (p/p)  DILUIÇÃO EM SOLVENTE (H20): 1º 100m! para 10 litros H20 2º 10mlpara 10litros H20 3º 60gr por m?

AÇÃO TÓXICA: Pode causar irritaçãoda pele, dosolhos e trato Repltatórg 
TRATAMENTO: Anti-hitamínicoseSintomático TR 
REGISTROMINISTÉRIO DA SAÚDENº:1º 3.0404.0031 E3.0404.0029. 33 3222.0015    QUANTIDADEDE INSETICIDAUTILIZADO (CALDA/PÓ): 60 Litros(ca     LOCAIS ONDE FORAM REALIZADAA DESINSRRZAÇÃO: Lica DA ÁREAINTERNA,
EXTERNA E REDE DE ESGOTO DOHOSPITAL.| | 

 VALIDADE DAAPLICAÇÃO:30 dias. 
 

PARA EVITAR A INCIDENCIA DE PRAGS NO LOCAL, UTILIZARMEDIDAS PREVENTIVASCOMO:

Manter as áreas sempre limpas e organizadas, eliminar lixo e resíduos orgânicos, conservar as lixeiras tampadas,
vedar e limpar as caixas de: gorduras e ralos, eliminar frestas e rachaduras em paredes, piso e teto que possam

servir de esconderijo para pragas, manteras aberturasexternas teladas e vedar a parte inferior das portas.      *OBSERVAÇÕES:
*DURANTE O PROCEDIMENTODE DESINSETIZAÇÃO:NO LOCAL DEVERÁESTARSOMENT

EXECUSSÃODO SERVIÇO, SEM OUTRAS PESSOASOU ANIMAISTRANSITANDO PELO AMB

NICOS RESPONSAVEIS PELA

LOCAL E DATA: Barra Bonita - SP, 02 de Fevereiro de 2021.

 

  EXECUTORDOSERVIÇO | SP - ÔNOMO  NOME: Vanderleide Oliveira NOME: Willian Alves de Oliveira | E | CREA-SP:5070352020 
 ASSINATURA: e ASSINATURA: Ds   EM CASO DE INTOXICAÇÃO, PROCURARAJUDA MÉDICA LEVANDO ESTE LAUDO!

Página | 1



Rua: Fernão Salles,267»VilaNova, BarraBonita-SP-CEP: 17.340-000
/ Fone: (14)3641-0098 / (14) 99895-8361./ (14) 99697-9318

E-Mail:oliveiradedetizadora(mhotmail.com - CREA-SP:2184490o CNPJ: 31.509.192/0001-90 - CEVSNº350530201-812-000005-1-5
Disque IntoxicaçãoANVISA: 0800 722 6001

* CeatoxBotucatu-SP;(14) 3880-0679
DEDETIZAÇÃO a SERVIÇOS GERAIS | "SOMENTECRER, TUDOÉ POSSÍVEL"  

L TÉCNICO D TROLEDE VETORESEPRAGA A 
LOCAL/EMPRESA: Associação do Hospital e Maternidade São José de Barra Bonita.

CPF/CNPJ: 44.745.024/0001-45 TELEFONE: (14) 3604-7114

ENDEREÇO:Quatorze deDezembro,490 - Centro, Barra Bonita - sp , E

Certificamosque o estabelecimentoacima senlizon serviços de NTROLE. E] R ES - E IZAÇÃ
conformedescritoabaixo. a CD 

SERVIÇO REALIZADO: Desratização- Controlede roedores No
METODOUTILIZADO: Pó de contato, Iscagem (isca parafinada) ho

PRAGA ALVO: Ratos (camundongos,ratazanas, rato de Rea
«*ODUTO(s)UTILIZADO(s): 1º Racumin pó

GRUPO(s) QUÍMICO(s): 1º Hidroxicumarinas: 
PRINCÍPIO() ATIVO(s): 1º Cumatetralil:!ºRR2,3,4-tetrahydro-I=iaphthyicoumarin
2º Desnaturante:Benzoato de Denatonium| *º Inertes: Corante,estabilizante,inertes| 
CONCENTRAÇÃODO(s) PRINCÍPIO(S)qu.20,7500%p/p “0,0010%éplp 5 99)2498%p/p 
DOSAGEM: 1º 50gpor toca|  AÇÃO TÓXICA: Pode causar irritação dapele, dos Slhos e ratorespiratório.eE e
TRATAMENTO: Vitamina K1 e Sintomático | ERR, 
REGISTROMINISTÉRIO DA SAÚDE Nº: 1º 3.3222.0049   QUANTIDADEUTILIZADO (ISCA/PÓ): 25iscas,400grne E 
LOCAIS TRATADOS: Iscagem e aplicação depó diretamente.emPocas, buraco
fora da circulação de funcionáriose pacientes. |    conderijosderoedores, 

 
 

VALIDADE DAAPLICAÇÃO:30 dias 
 

PARAEVITAR A INCIDENCIA DE ROEDORESNO LOCAL UTILIZAR MEDIDAS PREVENTIVAS COMO: 
- Limpardiariamente, antes do“anoitecer,os locais de refeiçõese preparodealimentos;
” Determinarum local comum pararefeiçõêse colocaros restos de alimentosem recipientes fechados.=
Y Recolher os restos alimentares em recipientes adequados, preferencialmente, sacos plástiçdã Dê NESerao serE fechados e

recolhidos pelo serviço decoleta urbana;
Colocar-telas removíveis em abertura de aeração, cnifradasde condutores de eletricidádeou vãos de adutores de qualquer
natureza; -.

*OBSERVAÇÕES:
DURANTE PROCEDIMENTO DE DESRATIZAÇÃO, MANTER NO LOCAL SOMENTE os “TÉCNICOS RESPONSAVEIS PELA

EXECUSSÃODO SERVIÇO (SEM OUTRAS PESSOASOU ANIMAISTRANSITANDO PELO AMBIENTE).

“

LOCAL E DATA: Barra Bonita- SP, 02 deFevereirode 2021. 
EXECUTORDOSERVIÇO SP CNICO - ENGENHEIR ÓNOMO  

   NOME; Vanderleide Oliveira NOME: Willian Alves de Oliveira | CREA-SP; 5070352020

ASSINATURA: ASSINATURA:   
EM CASO DE INTOXICAÇÃO, PROCURARAJUDA MÉDICA LEVANDO ESTE LAUDO!

Página | 1



R Rua: Fernão Salles, 267 - Vila Nova, Barra Bonita - SP CEP: 17.340-000

Fones: (14) 3641-0098 fixo / (14) 99895-8361whatsappQ E-Mail: oliveiradedetizadoraQhotmail.com
CNPJ: pe 509.192/0001-90 CREA-SP: 2184490

; CEVS Nº: 350530201-812-000005-1-5 q

mM ' Disque Intoxicação ANVISA: 0800722 6001 À
E Ceatox Botucatu-SP: (14) 3880-0679 aa ,

es ND DiEA Eo "SOMENTECRER,TUDO É POSSÍVEL”

-AUDO TÉCNICO DO CONTROLE DE VETORES E PRAGAS URBANAS
ICAL/EMPRESA: Associação do Hospital e MaternidadeSão José de Barra Bonita:

PF/CNPJ: 44.745.024/0001-45 , TELEFONE:(4) 3604-7114

 
          

NDEREÇU: Quatorze de Dezembro, 490 - Centro, Barra Bonita - SP

Certiticamosque o estabelecimento acima realizou serviços de CONTROLE DE ROEDORES -

DESRATIZAÇÃOcontorme descrito abaixo.

SERVIÇO REALIZADO; Desratização - Controle de roedores

V TODO UTILIZADO: Pó de contato, Iscagem (isca parafinada)
PRAGA ALVO: Ratos (camundongos, ratazanas, rato de esgoto)
PRODUTO(s) ULILIZADO(s): 1º Racuminpó
GRUPO(s) QUÍMICO(s): 1º Hidroxicumarinas
PRINCÍPIO(s) ALIVO(s): 1º Cumatetralil: !“ 4-hydroxy-3-(1,2,3atetrahydro-1naphthyicoumarin
2º Desnaturante: Benzoato de Denatonium| 3” Inertes: Corante, estabilizante, inertes
CONCENTRAÇÃODO(s) dita ATIVO(s): "0, UU p/p “0,0010% p/p *º 99,2498% p/p
DOSAGEM: 1º 50g por toca MR
AÇÃO TÓXICA; Pode causar irritação da pele, dosolhos e trato respiratório .

TRATAMENTO: Vitamina K1 e Sintomático.
REGISTRO MINISTÉRIODA SAÚDE Nº; 1º 3.3222.0049

QUANTIDADE UTILIZADO (ISCA / PÔ): 25 iscas, 400gr pó
LOCAIS FIRATADOS: Iscagem e aplicação de pó diretamente em tocas,buracos e escondegiaaide
roedores, fora da circulaçãode funcionáriose pacientes.

VALIDADE DA APLICAÇÃO: 30dias.

ZARA EVITARA INCIDEN CIA DE ROEDORESNO LOCAL, UTILIZARMEDIDAS PREVENTIVASCOMO:

 
 

Limpar diariamente, antes doanoitecer, os locais de refeições e preparo de alimentos;
* Determinarumlocal comum para refeições e colocar os restos de alimentos em recipientes fechados;
* Recolher os restos alimentares em recipientes adequados, preferencialmente,sacos a que deverão ser

fechados e recolhidospelo serviçode coleta urbana;
Colocar telas removíveisem abertura le asração, entradas deconti: deeletricidade ou vãos de adutores de
qualquer natureza;.. o

| FOBSERVAÇÕES:
JURANTE PROCEDIMENTO DE DESRATIZAÇÃO, MANTER NO LOCAL SOMENTE OS TÉCNICOS RESPONSAVEIS PELA

'XECUSSÃO DO SERVIÇO (SEM OUTRAS PESSOAS OU ANIMAISTRANSITANDO PELO AMBIENTE).

.OCAL E DATA: BarraBonita - SP, 01 de Março de 2021.
E EXECUTORDOSERVIÇO : E A

JOME: Vanderleide Oliveira NOME; Willian Alves de Oliveira | CREA-SP: 5070352020

  
Za

ASSINATURA: e ASSINATURA: 



Rua: Fernão Salles, 267 - Vila Nova, Barra Bonita - SP CEP: 17.340-000
Fones: (14) 3641-0098 fixo / (14) 99895-8361whatsappo E-Mail: oliveiradedetizadoraQQhotmail.com

CNPJ: dd.SOP.19Z0001-00 CREA-SP: 2184490

DLINFEIR/ iii CEVSNº:350530201-812-000005-1-5Disque Intoxicação ANVISA: 0800 722 6901

DEDETIZAÇÃO E SERVIÇOS GERAIS       Ceatox Botucatu-SP: (14) 2880-0679

"SOMENTECRER, TUDO É POSSÍVEL"    
OCAL/EMPRESA: Associação do Hospital e MaternidadeSão José de Barra Bonita.

[PF/CNEPJ: 44.745.024/0001-45 - TELEFONE: (14) 3604-7114

;NDEREÇO: Quatorze de Dezembro,490 - Centro, Barra Bonita - SP

-ertiticamos que v estabelecimento acima realizou serviços de DESINSETIZAÇÃO EM GERAL contorme
descrito abaixo. 

ERVIÇO REALIZADO; Desinsetização/Dedetização- Controlede'insetos rasteiros e voadores

ODOUTILIZADO: Pulverização

RAGAALVO: Baratas, Formigas, Traças, Escorpião, etc...

RODUTO(s) UTILIZADO(s): 1º Fendona 6SC 2º Termidor25 CE 3º K-Othrine pi

'rRUPO(s) QUÍMICO(s): Lº Piretrinas e Piretróides 2ºFenilPirazol 3º Piretrinase Piretróides

RINCÍPIO(s)ATIVO(s): 1º Alfa-Cipermetrina 2º Fipronil 3ºDeltametrina

'ONCENTRAÇÃODO(s) PRINCÍPIO(s)ALLVO(s): 1º 6%(p/p) 2255%(p/p) 37,2% (p/p)
ILUIÇÃOEM SOLVENTE (H20): |º 100ml para 10 litros H20 2º 10ml para 10 litros HZO 3º 60gr por m?

.ÇÃO TÓXICA; Pode causar irritação da pele, dos olhose trato respiratório.
RATAMENTO:Anti-hitamínicose Sintomático

EGISTRO MINISTÉRIO DA SAUDE Nº: |º 3.0404.0031 2º 3.0404.0029 3º 3.3222.0015

JUANTIDADE DE INSETICIDA UTILIZADO (CALDA / PÓ): 60 Litros (calda), 600gr (pó),

OCAIS ONDE FORAMREALIZADAA DESINSETIZAÇÃO: APLICAÇÃO EM TODA ÁREA INTERNA, EXTERNA E

EDE DE ESGOTO DO HOSPITAL.

ALIDADE DA APLICAÇÃO: 30 dias
VA
FARA EVITARA INCIDENCIADE PRAGAS

 

  
” Manter as áreas sempre limpas e organizadas, eliminar lixo e resíduos orgânicos, conservar as lixeiras tampadas,

vedar e limpar as caixas de gorduras e ralos, eliminar frestas e rachaduras em paredes, piso e teto que possam
servir de esconderijopara pragas, manter as aberturasexternas teladas e vedar a parte inferior das portas.

*OBSERVAÇÕES:
DURANTE O PROCEDIMENTO DE DESINSETIZAÇÃO; NO LOCAL DEVERA ESTAR SOMENTEO TÉCNICO RESPONSAVELPELA EXECUSSÃODO SERVIÇO, SEM

UTRAS PESSOAS OU ANIMAISTRANSITANDO PELO AMBIENTE.

U LOLAL ESTARÁLIBERADU PAKA U USU SOMENTE APÓS O PERIODO DE 4/5HRS (MANTER O LOCAL COM BOA CIRCULAÇÃO/VENTILAÇÃO DE AR).

UOCAL E DATA: Barra Bonita - SP, 01 de Março de 2021. 
E R ERV ] E E !

OME: Vanderleide Oliveira NOME: Willian Alves de Oliveira I CREA-SP:5070352020

   
 SSINATURA: ASSINATURA: - .

EM CASO DE INTOXICAÇÃO, PROCURAR AJUDA MÉDICA LEVANDO ESTE LAUDO!
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