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29. SITUAÇÃO – ASSINALE UMA DAS OPÇÕES ABAIXO E REGISTRE, SE FOR O 
CASO, A INFORMAÇÃO SOLICITADA:

ALBERGANTE
Quando o estabelecimento objeto da solicitação, sujeito à inscrição no CMVS, abriga ativi-
dades que prestam um ou mais tipos de serviços, próprias e/ou terceirizadas, numa mesma 
estrutura.

ALBERGADO – INFORME CNPJ DO ALBERGANTE, NO CASO DE ALBERGADO 
TERCEIRIZADO:
Situação na qual o estabelecimento objeto da solicitação, sujeito à inscrição no CMVS, 
desenvolve suas atividades em uma estrutura albergante.
Nota: Ao optar por “ALBERGADO”, sendo este um terceirizado, é obrigatório o registro 
do CNPJ de seu “ALBERGANTE”, no campo correspondente.

30. PRIVADO
Quando o estabelecimento for da esfera privada.

31. ESFERA ADMINISTRATIVA – ASSINALE UMA DAS OPÇÕES ABAIXO:

FEDERAL
Quando o estabelecimento pertencer à Administração Pública Federal. 

ESTADUAL
Quando o estabelecimento pertencer à Administração Pública Estadual.

MUNICIPAL
Quando o estabelecimento pertencer à Administração Pública Municipal.

32. NATUREZA DA ORGANIZAÇÃO – ASSINALE UMA DAS OPÇÕES ABAIXO
Consulte o contrato/estatuto social da empresa para assinalar uma das seguintes alternativas:
SINDICATO / COOPERATIVA / FUNDAÇÃO PRIVADA / EMPRESA PRI-
VADA / EMPRESA DE ECONOMIA MISTA / SERVIÇO SOCIAL AUTÔNO-
MO / ADMINISTRAÇÃO DIRETA - SAÚDE / ADMINISTRAÇÃO DIRETA 
- OUTROS ÓRGÃOS / PESSOA FÍSICA / ADMINISTRAÇÃO INDIRETA - 
AUTARQUIAS / ADMINISTRAÇÃO INDIRETA - FUNDAÇÃO PÚBLICA / 
ADMINISTRAÇÃO INDIRETA - EMPRESA PÚBLICA / ADMINISTRAÇÃO 
INDIRETA - ORGANIZAÇÃO SOCIAL PÚBLICA / ENTIDADE SEM FINS 
LUCRATIVOS / CONDOMINIOS / ASSOCIAÇÕES.

33. UNIDADE DE ENSINO E PESQUISA – ASSINALE UMA DAS OPÇÕES ABAIXO:

UNIVERSITÁRIA
Estabelecimento que se caracteriza como hospital universitário e assemelhado, de pro-
priedade ou gestão de Universidade pública ou privada, ou a elas vinculado por regime de 
comodato ou cessão de uso, devidamente formalizados.


