
IV - DADOS TÉCNICOS DE ABASTECIMENTO NO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO

  12. População Abastecida: I___I___I___I___I___I___I___I___I

  13. % População Abastecida: I___I___I___I%

Prefeitura do Município de São Paulo
Secretaria Municipal da Saúde
Coordenação de Vigilância em Saúde

ANEXO VI

CADASTRO DO SISTEMA / SOLUÇÃO ALTERNATIVA DE ABASTECIMENTO
DE ÁGUA PARA CONSUMO HUMANO

(OBSERVAR INSTRUÇÕES ANTES DE PREENCHER ESTE FORMULÁRIO)

I - INFORMAÇÕES ADMINISTRATIVAS - Não Preencher

1. Nº. do Documento/Processo: I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I   2. Data do Protocolo: I___I___I___I___I___I___I___I___I

III - CARACTERISTICAS DA ATIVIDADE

7. Abastecimento de Água:

8. Solução Alternativa

9 . Empreendimento(s) / Estabelecimento(s) abastecido(s) por Solução Alternativa
 

10. Distrito(s) que abastece no Município de São Paulo

___I___I___I___I

___I___I___I___I

___I___I___I___I

  I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

  I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

  I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

  I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

  I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

  I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

  I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

  I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

  I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

11. Outros Municípios:

II - IDENTIFICAÇÃO DO ESTABELECIMENTO (Registrar os mesmos dados do formulário ao qual pertence este anexo)
 

  3. Razão Social/Nome: I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

 4. Nome Fantasia: I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

  5. CNPJ/CPF: I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I  

6. N.º CMVS do Estabelecimento, se houver: I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I

Sistema Público

Individual

Solução Alternativa

Coletiva

 14. Categorias                                    Ligações Existentes                 Economias Existentes                     Com Hidrômetro

 Residencial
 Comercial
 Industrial
 Pública
 TOTAL


