Prefeitura da Cidade do Rio de Janeiro
Secretaria Municipal de Saude
Subsecretaria de Vigilancia, Fiscalizagdo Sanitdria e Controle de Zoonoses

ANEXO IV - SELO DE EXCELENCIA

Termo de Ciéncia da Legislagao

Declaro ser conhecedor da legislagdo sanitaria em vigor e, em especial, dos procedimentos de prevencdo a
Covid-19. Declaro estar ciente de que a prestagdo de declaracdo falsa configura crime previsto no Cédigo
Penal Brasileiro, passivel de sangdes penais, sem exclusdo das san¢des administrativas e civis cabiveis.

Declaro estar ciente de que a legislag@o referente ao funcionamento da atividade que se pleiteia a obtengdo do
SELO DE EXCELENCIA E QUALIDADE DAS BOAS PRATICAS DE PREVENCAO A COVID-19.

Declaro que a atividade a ser exercida observara com rigor toda a legislagdo sanitaria afeta, sobretudo, os
regulamentos técnicos especificos editados pelo 6rgao sanitario municipal do Rio de Janeiro.

Declaro estar ciente da obrigagdo de apresentar, a qualquer tempo, toda a documentagdo exigida para o
funcionamento da atividade e de prestar todas as informagdes referentes ao funcionamento do estabelecimento
para assegurar os controles necessarios a serem exercidos pelo 6rgdo sanitario municipal.

Declaro que me responsabilizo por providenciar, a qualquer tempo, todas as adequagdes necessarias ao
perfeito atendimento das normas sanitarias.

Declaro comprometer-me com a preservagdo das melhores condi¢des higiénico-sanitarias de instalagdes,
equipamentos, procedimentos e fluxos, notadamente, as boas praticas para o exercicio da atividade e a
adequada conservagao dos produtos utilizados.

Declaro comprometer-me com o exercicio da atividade em plena observancia aos requisitos indispensaveis a
protecdo e preservagdo da saude individual e coletiva.

Declaro estar ciente de que qualquer a¢do ou omissdo em desacordo com as normas sanitarias, mesmo as de
menor risco, frequéncia ou impacto, sujeitara o estabelecimento a sang¢des de natureza administrativa, civil e
penal, sem prejuizo de medidas complementares, entre as quais a cassa¢do do licenciamento sanitario do
estabelecimento, a cassagdo do alvara de funcionamento e outras necessarias a cessagdo e puni¢do da
irregularidade.

TERMO DE RESPONSABILIDADE

Declaro que sio VERDADEIRAS e EXATAS todas as informagdes apresentadas por meio do portal Carioca
Digital para fim de requerimento do SELO DE EXCELENCIA E QUALIDADE DAS BOAS PRATICAS DE
PREVENCAO A COVID-19, em todas as suas modalidades, junto a Subsecretaria de Vigilancia, Fiscalizagdo
Sanitaria e Controle de Zoonoses — SUBVISA.

Declaro ainda estar ciente de que a prestacdo de declaragdo falsa configura crime previsto no Codigo Penal
Brasileiro, passivel de san¢des penais, sem prejuizo das sangdes administrativas e civis cabiveis. Declaro que
1i e concordo com o Termo de Ciéncia e Legislacdo e o Termo de Responsabilidade apresentados



