
TRIZIDELA DO VALE
PROC. 0606001/2022
FLS.
RUB

ESTADO DO MARANHAO

PREFEITURA MUNICIPAL DE TRIZIDELA DO VALE
CNPJ N" 01.558.070/0001-22

COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO/PREGOEIRA E EQUIPE DE APOIO

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 0606001/2022
PREGÃO ELETRÔNICO N° 040/2022

OBJETO: REGISTRO DE PREÇOS pai'a eventual e futura contratação de empresa para o
fornecimento de medicamento hospitalar, de forma parcelada, de interesse do Fundo
Municipal de Saúde, do município de Trizidela do Vale (MA).

Junto aos autos do processo administração n° 0606001/2022, na modalidade Pregão
Eletrônico para Registro de Preços n° 040/2022, os documentos de habilitação da empresa
abaixo referida, para o presente certame.

DOCUMENTOS DE HABILITAÇAO

EMPRESA: HOSPMED LTDA, INSCRITA NO
CNPJ SOB N“ 00.156.820/0001-77.

Endereço: Av. Deputado Carlos Melo, n" 1670- Bairro Aeroporto- Trizidela do Vale-Maranhão
CEP: 65.727-000- Site: ̂ v^vw.trizideladovale.nia.gov.br
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TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIÃO

Consulta Consolidada de Pessoa Jurídica

Este relatório tem por objetivo apresentar os resultados consolidados de consultas eletrônicas
realizadas diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade

pela veracidade do resultado da consulta é do Órgão gestor de cada cadastro consultado. A
informação relativa à razão social da Pessoa Jurídica é extraída do Cadastro Nacional da

Pessoa Jurídica, mantido pela Receita Federal do Brasil.

Consulta realizada em: 18/07/2022 13:15:27

Informações da Pessoa Jurídica:

Razão Social: HOSPMED LTDA

CNPJ: 00.156.820/0001-77

Resultados da Consulta Eletrônica:

Órgão Gestor: TCU
Cadastro: Licitantes Inidôneos

Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AQUI.

Órgão Gestor: CNJ
Cadastro: CNIA - Cadastro Nacional de Condenações Cíveis por Ato de Improbidade

Administrativa e Inelegibilidade
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AQUI.

Órgão Gestor: Portal da Transparência
Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas Inidôneas  e Suspensas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AQUI.

Órgão Gestor: Portal da Transparência
Cadastro: CNEP - Cadastro Nacional de Empresas Punidas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AQUI.

Obs: A consulta consolidada de pessoa jurídica visa atender aos princípios de simplificação e
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racionalização de serviços públicos digitais. Fundamento legal: Lei n° 12.965, de 23 de abril

de 2014, Lei n° 13.460, de 26 de junho de 2017, Lei n® 13.726, de 8 de outubro de 2018,

Decreto n° 8.638 de 15, de janeiro de 2016.
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Certidão negativa correcionai (CGU-PJ, CEIS, CNEP  e CEPIM)

Consultado: HOSPMED LTDA

CPF/CNPJ: 00.156.820/0001-77

Certifica-se que, em consulta aos cadastros CGU-PJ, CEIS, CNEP e CEPIM mantidos pela Corregedoria-

Geral da Uniào, NÂO CONSTAM registros de penalidades vigentes relativas ao CNPJ/CPF consultado.

Destaca-se que, nos termos da legislação vigente, os referidos cadastros consolidam informações prestadas pelos entes

públicos, de todos os Poderes e esferas de governo.

O Sistema CGU-PJ consolida os dados sobre o andamento dos processos administrativos de responsabilização de entes

privados no Poder Executivo Federal.

O Cadastro Nacional de Empresas Inidâneas e Sitsnensas (CEIS) apresenta a relação de empresas e pessoas físicas que

sofreram sanções que implicaram a restrição de participar de licitações ou de celebrar contratos com a Administração
Pública.

O Cadastro Nacional de Emnresas Punidas (CNEP) apresenta a relação de empresas que sofreram qualquer das punições

previstas na Lei n“ 12.846/2013 (Lei Anticorrupção).

O Cadastro de Entidades Privadas sem Fins Lucrativos Impedidas (CEPIM) apresenta a relação de entidades privadas sem

fins lucrativos que estão impedidas de celebrar novos convênios, contratos de repasse ou termos de parceria com a

Administração Pública Federal, em função de irregularidades não resolvidas em convênios, contratos de repasse ou termos

de parceriafirmados anteriormente.

Certidão emitida às 13:16:06 do dia 18/07/2022 , com validade até o dia 17/08/2022.

Link para consulta da verificação da certidão https://ccrtidoes.cgu.gov.br/

Código de controle da certidão: oWMdfAEn8Uup341uChc2

Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

1/1
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Certidão negativa correcíonal (CGU-PJ, CEIS, CNEP  e CEPIM)

Consultado: LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

CPF/CNPJ: 003.779.673-94

Certifica-se que, em consulta aos cadastros CGU-PJ, CEIS, CNEP e CEPIM mantidos pela Corregedoria-

Geral da União, NÃO CONSTAM registros de penalidades vigentes relativas ao CNPJ/CPF consultado.

Destaca-se que, nos termos da legislação vigente, os referidos cadastros consolidam informações prestadas pelos entes

públicos, de todos os Poderes e esferas de governo.

O Sistema CGU-PJ consolida os dados sobre o andamento dos processos administrativos de responsabilização de entes

privados no Poder Executivo Federal.

O Cadastro Nacional de Empresas Inidõneas e Suspensas (CEISi apresenta a relação de empresas e pessoas físicas que

sofreram sanções que implicaram a restrição de participar de licitações ou de celebrar contratos com a Administração
Pública.

O Cadastro Nacional de Empresas Punidas (CNEP) apresenta a relação de empresas que sofreram qualquer das punições

previstas na Lei n'* 12.846/2013 (Lei Anticorrupção).

O Cadastro de Entidades Privadas sem Fins Lucrativos Impedidas (CEPIM) apresenta a relação de entidades privadas sem

fins lucrativos que estão impedidas de celebrar novos convênios, contratos de repasse ou termos de parceria com a

Administração Pública Federal, em função de irregularidades não resolvidas em convênios, contratos de repasse ou termos

de parceria firmados anteriormente.

Certidão emitida às 13:17:16 do dia 18/07/2022 , com validade até o dia 17/08/2022.

Link para consulta da verificação da certidão https://ceitidoes.cgu.gov.br/

Código de controle da certidão: Og9zXBESrxkOr7HrGjbv

Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

1/1
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CONTROLADORIA-GERAL DA UNIÃO

Certidão negativa correcional (ePAD e CGU-PAD)

Consultado: LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

CPF/CNPJ: 003.779.673-94

Certifica-se que, em consulta aos sistemas ePAD e CGU-PAD, NÃO CONSTAM registros de

penalidades vigentes relativas ao CPF consultado.

Destaca-se que, nos termos da legislação vigente, os sistemas ePAD e CGU-PAD consolidam informações prestadas pelas

unidades do Poder Executivo federal supervisionadas pela Controladoria-Geral da União, e não substituem as informações

constantes dos assentamentos funcionais.

O Sisívína ,h‘ (u‘siào </(' PiuH-c-isoH Disi ir.liiun rs /( (il \!,h e O Sistema ePAD consolidam informações sobre os

procedimentos disciplinares no âmbito dos órgãos, entidades, empresas públicas e sociedades de economia mista do Poder
Executivo Federal.

Certidão emitida às 13:17:16 do dia 18/07/2022 , com validade até o dia 17/08/2022.

Link para consulta da verificação da certidão https://ccitidocs.cgu.gov.br/

Código de controle da certidão: HGvFLGK4oRz7CWtigUyk

Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

1/1
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FlS.Certidão Negativa

Certifico que nesta data (18/07/2022 às 13:17) NÃO CONSTA no Cadastro

Nacional de Condenações Cíveis por Ato de Improbidade Administrativa e

Inelegibilidade registros de condenação com trânsito em julgado ou sanção ativa

quanto ao CNPJ n° 00.156.820/0001-77.

A condenação por atos de improbidade administrativa não implica automático e necessário reconhecimento da

inelegibilidade do condenado.

Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em httD://divulqacandcontasise.jusAr/

Esta certidão é expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do número de controle

62D5.87B0.7DA7.D072 no seguinte endereço: h{tDs://www,cni.íus.br/imDrobídade adm/autenticar certidaaphB

Página 1/1CONSELHO NACIONAL DE JUSTIÇAGerado em: 18/07/2022 as 13:17:52
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Certifico que nesta data (18/07/2022 às 13:18) NÃO CONSTA no Cadastro

Nacional de Condenações Cíveis por Ato de Improbidade Administrativa e

inelegibilidade registros de condenação com trânsito em julgado ou sanção ativa

quanto ao CPF n° 003.779.673-94.

A condenação por atos de improbidade administrativa não implica automático e necessário reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.
Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em http;//divulqacandcontas.tse-ius-br/

Esta certidão é expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do número de controle
62D5.87E4.A96D.8124 no seguinte endereço: httDs://www.cni.ius.br/imorobidade adm/autenticar certidão,oho

Página 1/1CONSELHO NACIONAL DE JUSTIÇAGerado em: 18/07/2022 as 13:18:44
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TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO

CERTIDÃO NEGATIVA

DE

LICITANTES INIDÔNEOS

Nome completo: HOSPMED LTDA

CPF/CNPJ: 00.156.820/0001-77

O Tribunal de Contas da União CERTIFICA que, na presente data, o (a) requerente

acima identificado{a) NÃO CONSTA da relação de responsáveis inidôneos para

participar de licitação na administração pública federal, por decisão deste Tribunal, nos
termos do art. 46 da Lei n" 8,443/92 (Lei Orgânica do TCU).

Não constam da relação consultada para emissão desta certidão os responsáveis ainda não

notificados do teor dos acórdãos condcnatórios, aqueles cujas condenações tenham tido seu

prazo de vigência expirado, bem como aqueles cujas apreciações estejam suspensas em razão

de interposição de recurso com efeito suspensivo ou de decisão judicial.

Certidão emitida às 13:19:47 do dia 18/07/2022, com validade de trinta dias a contar da
emissão.

A veracidade das informações aqui prestadas podem ser confirmadas no sítio

https://contas.tcu.uov.br/ords/f.^D=ÍNABlLÍTADO:5

Código de controle da certidão: EUPYl80722131947

Atenção: qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.
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TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIÃO

CERTIDÃO NEGATIVA

DE

LICITANTES INIDÔNEOS

(Válida somente com a apresentação do CPF)

Nome completo: LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

CPF/CNPJ: 003.779.673-94

O Tribunal de Contas da União CERTIFICA que, na presente data, o (a) requerente

acima identificado(a) NÃO CONSTA da relação de responsáveis inidôneos para

participar de licitação na administração pública federal, por decisão deste Tribunal, nos
termos do art. 46 da Lei n“ 8.443/92 (Lei Orgânica do TCU).

Não constam da relação consultada para emissão desta certidão os responsáveis ainda não
notificados do teor dos acórdãos condenatórios, aqueles cujas condenações tenham tido seu

prazo de vigência expirado, bem como aqueles cujas apreciações estejam suspensas em razão
de interposição de recurso com efeito suspensivo ou de decisão judicial.

Certidão emitida às 13:20:08 do dia 18/07/2022, com validade de trinta dias a contar da
emissão.

A veracidade das informações aqui prestadas podem ser confirmadas no sítio

https://contas.tcu.gov.br/ords/f?D=^INABILITADQ:5

Código de controle da certidão: XBU0180722132008

Atenção: qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.



RLTROS APLICADOS:

CPF/CNPJ: 00156820000177

Tipo de sanção: Decisão judicial em execução cível que impeça a contratação

Impedimento - Lei do RDC

Suspensão - Legislação Estadual

Impedimento - Lei do Pregão

Requisição - Ministério Público

Decisão judicial liminar/cautelar que impeça contratação

Inidoneidade - Legislação Municipal

Suspensão - Legislação Municipal

Inidoneidade - Lei de Licitaçõ

Impedimento - Legislação Estadual

Proibição ● Lei de Improbidadees

Suspensão ● Lei de Licitações
o

oí
ò̂ LIMPARo\

.. 1
&

Data da consulta: 18/07/2022 13:20:30

Data da última atualização: 16/07/2022 10:15:04
Q

i-* CJ
03O DATA DE PUBLICAÇÃO DA

SANÇÃO

■O ORGAO/ENTIDADE
SANCIONADORA TIPO DA SANÇÃO QUANTIDADEUF DO SANCIONADOCNPj/CPF DO SANCIONADO NOME DO SANCIONADODETALHARoi

Nenhum registro encontrado

((



RLTROS APLICADOS:

CPF/CNPJ: 00377967394

Tipo de sanção:

Impedimento - Lei do Pregão

Requisição - Ministério Público

Decisão judici Impedimento - Legislação Estadual

Proibição - Lei de Improbidade

Decisão judicial liminar/cautelar que impeça contratação

Inidoneidade ● Legislação Municipal

Suspensão - Legislação Municipal

Inidoneidade ● Lei de Licitaçõ

al em execução cível que impeça a contratação

Impedimento - Lei do RDC

Suspensão ● Legislação Estadual

es

Suspensão - Lei de Licitações

LIMPAR

Data da consulta: 18/07/2022 13:20:30

Data da última atualização: 16/07/2022 10:15:04

ÓRGÃO/E NTIDADE
SANCIONADO RA

DATA DE PUBUCAÇAO DA
SANÇÃO

TIPO DA SANÇÃO QUANTIDADEUF DO SANCIONADOCNPj/CPF DO SANCIONADO NOME DO SANCIONADODETALHAR

Q
Nenhum registro encontrado

o <_>
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HLTROSAPUCADOS:

CPF/ CNPJ; 00156820000177

Tipo de Sanção: Dissolução compulsória da PJ - Lei 12.846/13

Suspensâo/Interdiçlo das atividades - Lei 12.846/13

Publicação Extraordinária - Lei 12.846/13Proibição ● Lei 12.846/13Multa-Lei 12.846/13

LIMPAR

Data da consulta: 18/07/2022 13:27:58

Data da última atualização: 18/07/2022 12:00:04

HM OA VIGÊNCIA DA

SANÇÃO

ÓRGÃO/E NTIDAOE
SANCIONADO RA

INICIO DA VIGÊNCIA DA

SANÇÃOV ̂DETAIHA»
TIPO DA SANÇÃO VALOR DA MUITA QUANTIDADEUFDO SANCIONADOCNPj/CPE 00 SANCIONADO NOME 00 SANCIONADO

Nenhum registro encontrado
i
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HLTROS APLICAEXJS:

CPF / CNPJ: 00377967394

Tipo de Sanção: Dissolução compulsória da PJ - Lei 12.846/13

Suspensâo/Interdição das atividades - Lei 12.846/13

Publicação Extraordinária - Lei 12.846/13Proibição-Lei 12.846/13Multa - Lei 12.846/13

LIMPAR

Data da consulta: 18/07/2022 13:27:58

Data da última atualização; 18/07/2022 12:00:04

inIcio da vigência da

sançAo

ÓRGÁO/ENTIDAOt
SANCIONADO RA

FIM DA VIGÊNCIA DA

SANÇÃO
TIPO DA SANÇÃO VALOR DA MULTA QUANTIDADECNPJ/CPf DO SANCIONADO NOME DO SANCIONADO UF DO SANCIONADODETALHAR

A ^ Nenhum registro encontrado
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Governo do Estado do Piauí
Secretaria Especial da Micro e Pequena Empresa - SEMPE
Junta Comercial do Estado do Piauí

í' PIAUÍ

JUCEPI
CERTIDÃO DE INTEIRO TEOR

Fotocópia de Processo

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM

Certificamos que as informaçóes abaixo constam dos documentos arquivados
nesia Junta Comerciai e são vigentes ra data da sua expedição.

Protocolo; PIC2101332850Nome Empresarial: HOSPMED EIRELI

Natureza Jurídica: Empresa Individual de Responsabilidade Limitada (de Natureza Empresária)

Último Arquivamento Número:
Data: 11/06/2021

Natureza Jurídica: Empresa Individual de Responsabilidade

Limitada (de Natureza Empresária)

NIRE:

22600065233

CNPJ:

00156820000177

Arquivamentos solicitado:

Ato:Número: Data:

ENOUAORAMENrO DE MICROEMPRÊSA24/10/2012?81622

Esta certidão foi emitida pela Junta Comercial em 04/10/2021, às 10;49;46 (horário de Brasília).

Se impressa, verificar sua autenticidade no httpsi/.rwww.piauidigilal.pi.gov.br, com o código GJVDQFLV.

PIC2101332850

MATEUS FRANCISCO SANTOS RUFINO VIEIRA

Secretário Gerat
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●'UNTA CCHERCIM, do estado w> PIAUÍMinistério da Industria do comércio e do turisr^
Secretaria de Comércio e Serviços
Departamento Nacional De registro do Comérí

V ’  ● -JJ! i!

12/029499-0S

:E (01 saO« ou 0« nial.quinooasMt íersm eutn up CÚOIOODA _  /A

0 9 0UT2012 .
4-REQUERIMENTO

ILM» SR. PRESIDENTE DA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PIAUl

; "'iOME HOSPMFnITDA
(da empresa ou do Agente Auxiliar do Comfircio)

'equer a v. s” o deferimento do seguinte ato;

N® DE CÓDIGO CÓDIGO
VIAS DO ATO DO EVENTO QTDE.

a

DECLARAÇÃO DE ENQUADRAMENTO DE MEII±31503

(vide instruç&es de preenchimento e Tabela 2)
●

Representante Legal da Empresa / Agente Auxiliar do Comércio;
Nome; /ILocal

Assinatura: 
Telefone de contato:

Data

Í2 - USO DA JUNTA COMERCIAL

DECISÃO COLEGÍADADECISÃO SINGULAR

Nome(s) Empresarial(aís) igual(ais) ou semi
281622

rdem
DO●  lUNTA COMERCIAL

Eiopreaa
HOSPMED ltda

0015251: 22 2

.{-fevSIM

1

secretario-geral
JOSÉ El

NÃO / / ResponsávelNÃO / /
ResponsávelDataResponsávelData

DECISÃO SINGULAR
2* Exigência 3* Exigência 4* Exigência 5* Exigência

Processo em exigência I
(Vide despacho em folha anexa) |

Processo deferido. Publique-se e arquive-se. ÜJNTACQMfRClALOCESTWODOPiWÍ●1

de lima
6mpu.«a-

is
Processo indeferido. Publique-se.

ResponsávelData

DECISÃO COLEGÍADA
2* Exigência 3* Exigência 4* Exigência 5* Exigência

Processo em exigência 1
(Vide despacho em folha anexa) |

Processo deferido. Publique-se e arquive-se.

Processo indeferido. Publique-se.

/  /
VogalVogalVogalData

TurmaPresidente da



http;//www.dnrc.gov.br/Servicos_dnrc/form-dnrc/declaracaoME.php

GD
Ministério do Desenvolvimento. Indústria e Comércio Exterior
Secretaria de Comércio e Serviços
Departamento Nacional de Registro do Comércio
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PIAUÍ

PROC.,
MiFlS..

DECLARAÇAO DE ENQUADRAMENTO DE ME

limo. Sr. Presidente da Junta Comercial DO ESTADO DO PIAUÍ

A Sociedade HOSPMED LTDA, com ato constitutivo registrado na Junta Comercial em
25/08/1994, NIRE: 22.2.0015251-1, CNPJ: 00.156.820/0001-77, estabelecida na AV. WALTER ALENCAR.
1761, MONTE CASTELO, TERESINA, , CEP: 64.019-225, requer a Vossa Senhoria o arquivamento do
presente instrumento e declara, sob as penas da Lei. que se enquadra na condição de MICROEMPRESA, nos
termos da Lei Complementar n° 123, de 14/12/2006.

Código do ato; 315
Descrição do Ato: ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA ● ●

● ●'

TERESINA -. 09 de Outubro de 2012.
í\

^0/0 dC %úf/ ,í/?^
Sódo: JOSÉ CARLOS SLVA FjaSCIMENTO

z

Sócio: JOÂd JOSÉ DE SOUSA

Para uso exclusivo da Junta Comerciai:

DEFERIDO EM *2 1/ W/ LZ^-

281622

^Protocolo; 12/029499-0, DE 09/10/20
;22 2 0015251 1

JOSÉÊ^S^REIRA FILHOsecretarío-geral
EmpreBa
HOBPMED liTDA

9/10/2012 10:361 de l
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HOSPMED ÊiRELI

ALTERAÇÃO CONTRATUAL N'* 14 (QUATORZE) E CONSOLIDAÇÃO DE CONTRATO
SOCIAL DE EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA

Pelo presente instrumento particular, o Sr. LUÍS CARLOS GALVÃO VIEIRA, brasileiro,

administrador, solteiro, nascido em 25/07/1989, natural de Teresina-PI, portador de cédula
de identidade sob o n° 2.344.180 SSP-PI e CPF/MF sob o n® 003.779.673-94, residente e

domiciliado na Rua Hugo Napoleão, n'’ 665, Condomínio Palazzo Real, Bairro Jóquei,
cidade de Teresina-PI, CEP: 64.048-320, resolve alterar a Empresa Individual de

Responsabilidade Limitada HOSPMED EIRELI, inscrita no CNPJ sob o n°
00.156.820/0001-77, com sede na Rua Mato Grosso, n° 1709, Bairro Cristo Rei, Teresina-

PI, CEP: 64.014-150. Registrada na Junta Comercial do Estado do Piauí sob o NIRE: 22 6
^  00065233 no dia 25/08/1994, neste contrato e na melhor forma de direito resolve alterar e

consolidar o contrato social da empresa, e em conformidade com a Lei 12.441/2011,

mediante as seguintes clausulas:

CLÁUSULA PRIMEIRA:

A partir desta data o capital social da empresa será de R$ 2.000.000,00 (Dois milhões de

reais) o qual está totalmente integralizado em moeda corrente nacional do País.

A SEGUIR, CONSOLIDAR O CONTRATO SOCIAL, REPRODUZINDO TODAS AS
SUAS CLÁUSULAS, ASSIM:

Á vista da modificação ora ajustada, consolida-se  o contrato social, com a seguinte

redação.

CLÁUSULA PRIMEIRA:

A denominação social da empresa é HOSPMED EIRELI  e o nome fantasia da empresa é
HOSPMED DISTRIBUIDORA.

1
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CLÁUSULA SEGUNDA:

A empresa está estabelecida na Rua Mato Grosso, n° 1709, Bairro Cristo Rei, Teresina-PI
CEP: 64.014-150.

CLÁUSULA TERCEIRA:

O objeto social da empresa é:

> CNAE: 4644-3/01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso
humano.

Atividades secundárias:

CNAE; 4645-1/01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso

médico, cirúrgico, hospitalar e de laboratórios.

CNAE: 4664-8/00 - Comércio atacadista de máquinas, aparelhos e equipamentos

para uso odonto-médico-hospitalar; partes e peças.

CNAE: 4649-4/04 - Comércio atacadista de móveis e artigos de coichoaria.

CNAE: 4649-4/09 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e

conservação domiciliar, com atividade de fracionamento e acondicionamento
associada.

CNAE: 4646-0/01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria.

CNAE: 4651-6/02 - Comércio atacadista de suprimentos para informática.

CNAE: 4645-1/02 - Comércio atacadista de próteses  e artigos de ortopedia.

CNAE: 4645-1/03 - Comércio atacadista de produtos odontológicos.

CNAE; 4649-4/08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e

conservação domiciliar.

CNAE: 8650-0/07 - Atividades de terapia de nutrição enteral e parenteral.

CNAE: 4646-0/02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal.

>

>

>

>

>

>

>

>

>

>

>

CLÁUSULA QUARTA:

O capital social é de R$ 2.000.000,00 {Dois milhões de reais) o qual está totaimente

integralizado em moeda corrente nacional do País.

2
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CLÁUSULA QUINTA:

A administração da empresa será exercida pelo titular, o Sr. LUÍS CARLOS GALVÃO

VIEIRA, acima qualificado, a quem caberá e terá direito de representa-lo individualmente

ativa, passiva, judicial e extrajudicial, competindo-lhes cumprir e fazer cumprir todas as

cláusulas deste contrato, tendo poderes que a lei lhe atribui para assegurar o bom
funcionamento da sociedade.

Parágrafo 1° - A aquisição e alienação de bens imóveis, pela sociedade, bem como a

constituição de garantias reais sobre os mesmos,  a aquisição e alienação de bens móveis,

a contratação de financiamentos junto a instituições financeiras e alienação de títulos de

crédito da sociedade, dependerão do consentimento, por escrito, do titular, sendo nulo de

pleno direito quaisquer atos que venham a ser praticado em desacordo com o presente
contrato.

Parágrafo 2° - A abertura das Contas Bancárias, bem como sua movimentação, e

assinatura de contrato de câmbio ou qualquer outro compromisso financeiro, serão feitos

pela Titular, ou seu procurador previamente nomeado para tal fim.

Parágrafo 3° - É expressa e terminantemente proibido o uso da denominação social para

fins estranhos ao seu objetivo, notadamente a terceiros.

CLÁUSULA SEXTA:

O titular declara sob as penas da lei, que não está impedido de exercer a administração da

empresa, por lei especial ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda

que temporariamente, o acesso a cargos públicos; ou por crime falimentar, de prevaricação,

peita ou suborno, concussão, peculato, ou contra  a economia popular, contra sistema
financeiro nacional, contra normas de defesa da concorrência, contra as relações de

consumo, fé pública ou a propriedade, (art. 1.011, § 1°, CC/2002).

CLÁUSULA SÉTIMA:

Seu prazo de duração é por tempo indeterminado. É assegurada a continuidade da pessoa

jurídica diante do impedimento temporário ou permanente do titular, podendo a empresa

ser alterada para atender uma nova situação.

3
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CLÁUSULA OITAVA:

Declara o titular da empresa ElRELl, para os devidos fins e efeitos de direito que o mesmo

não participa de nenhuma outra pessoa jurídica dessa modalidade.

CLÁUSULA NONA:

A responsabilidade do titular é limitada ao capital integralizado e a empresa será regida

pelo regime jurídico da empresa limitada e supletivamente pelas leis das sociedades
anônimas.

CLÁUSULA DÉCIMA:

Ao término de cada exercício social em 31 de dezembro, o titular prestará contas

justificadas de sua administração, procedendo à elaboração do inventário, do balanço

patrimonial e do balanço de resultado econômico do ano fiscal.

CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA:

A empresa poderá a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra dependência, mediante

alteração contratual assinada pelo titular.

CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA:

Fica eleito o foro da cidade de Teresina-PI, para  o exercício e o cumprimento dos direitos

e obrigações resultantes deste contrato.

E, por estar assim justa e contratada, lavra este instrumento, em 01 (uma) via de igual forma
e teor.

Teresina-PI, 09 de Junho de 2021.

Luís Carlos Galvão Vieira

Titular Administrador

4
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ASSINATURA ELETRÔNICA

Certificamos que o ato da empresa HOSPMED EIRELI consta assinado digitalmente por:

identificação D0(S)ASSINANTE(S)
CPF Nome

00377967394 LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

CERTIFICO O REGISTRO EM 10/06/2021 14:37 SOB N° 20210144378.

PROTOCOLO: 210144378 DE 25/02/2021.

CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO: 12104083121. CNPJ DA SEDE: 00156820000177.
NIRZ: 22600065233. CC« EFEITOS DO REGISTRO EM: 10/06/2021.

HOSPMED EIRELI

í

JUCEPI MATEUS FRANCISCO SANTOS RUFINO VIEIRA

SECRETÁRIO-GERAL

WWW.piauidlgital.pi.gov.br

fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais,
:ri£icação.

A validade deste documento, se impresso.
informando seus respectivos códigos de
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HOSPMED EIRELI FlS..

CNPJ (MF).n”: 00.156.820/0001-77

ALTERAÇÃO CONTRATUAL N" 15

Pelo presente instrumento:

LUÍS CARLOS GALVÃO VIEIRA, brasileiro, Empresário, solteiro, natural de Teresina - PI,

nascido em 25/07/1989, portador do RG:2.344.180/SSP-PI, CPF(MF):003.779.673-94, residente

e domiciliado na Rua Hugo Napoleao, N® 665, Condomínio Palazzo Real, Bairro Jóquei, CEP:

64.048-320, Teresina-PI, Titular da empresa HOSPMED EIRELI, inscrita no CNPJ(MF).n®:

00.156.820/0001-77, situada na Rua Mato Grosso, N®1709, Bairro Cristo Rei, CEP: 64.014-150,

Teresina-PI, com registro na Junta Comercial do Estado do Piauí sob o N1RE:22600065233

com despacho em 25/08/1994, resolve na melhor forma de direito, transformar a empresa

EIRELI em Sociedade Empresária Limitada, mediante cláusulas e condições seguintes:

CLÁUSULA PRIMEIRA

Neste ato a empresa passou a ter nome empresarial de HOSPMED LTDA e nome de fantasia de

HOSPMED DISTRIBUIDORA.

CLÁUSULA SEGUNDA

A partir desta data a empresa passou a ter como objetivo social os CNAES abaixo elencados:

Atividade Principal:

4644-3/01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

Atividades Secundárias:

4753-9/00 - Comércio varejista especializado de eletrodomésticos  e equipamentos de áudio e

vídeo,

4649-4/04 - Comércio atacadista de móveis e artigos de colchoaria,

4930-2/02 - Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças,

intermunicipal, interestadual e internacional,

4649-4/09 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar, com

atividade de fracionamento e acondicionamento associada,

4754-7/01 - Comércio varejista de móveis,

6810-2/02 - Aluguel de imóveis próprios,

4646-0/01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria,

4647-8/01 - Comércio atacadista de artigos de escritório e de papelaria,

4651-6/02 - Comércio atacadista de suprimentos para informática,

4645-1/02 - Comércio atacadista de próteses e artigos de ortopedia,

4645-1/03 - Comércio atacadista de produtos odontológicos,

4649-4/08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar,

4645-1/01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirúrgico,
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hospitalar e de laboratórios,

4930-2/01 - Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, municipal,

4664-8/00 - Comércio atacadista de máquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-

médico-hospitalar; partes e peças,

4646-0/02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal.

Descrição do Objeto:

Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano, Comércio varejista especializado

de eletrodomésticos e equipamentos de áudio e vídeo, Comércio atacadista de móveis e artigos de

colchoaria. Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças,

intermunicipal, interestadual e internacional, Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza

e conservação domiciliar, com atividade de fracionamento e acondicionamento associada.

Comércio varejista de móveis, Aluguel de imóveis próprios, Comércio atacadista de cosméticos c

produtos de perfumaria. Comércio atacadista de artigos de escritório e de papelaria, Comércio

atacadista de suprimentos para informática. Comércio atacadista de próteses c artigos de

ortopedia. Comércio atacadista de produtos odontológicos. Comercio atacadista de produtos de

higiene, limpeza e conservação domiciliar. Comércio atacadista de instrumentos e materiais para

uso médico, cirúrgico, hospitalar e de laboratórios. Transporte rodoviário de carga, exceto

produtos perigosos e mudanças, municipal, Comércio atacadista de máquinas, aparelhos e

equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes e peças, Comércio atacadista de

produtos de higiene pessoal.

HOSPMED LTDA

CNPJ(MF).n":00.156.820/0001-77

CONTRATO SOCIAL

CLAÚSULA PRIMEIRA

A denominação social da empresa é HOSPMED LTDA e  o nome fantasia de HOSPMED
DISTRIBUIDORA.

CLÁUSULA SEGUNDA

A empresa tem endereço situado na Rua Mato Grosso, n° 1709, Bairro Cristo Rei, Teresina-Pl,
CEP: 64.014-150.

CLÁUSULA TERCEIRA

A empresa tem como objetivo social os CNAES abaixo elencados:

Atividade Principal:

4644-3/01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

Atividades Secundárias;

4753-9/00 - Comércio varejista especializado de eletrodomésticos  e equipamentos de áudio e

vídeo;
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4649-4/04 - Comércio atacadista de móveis e artigos de colchoaria;

4930-2/02 - Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças,

intermunicipal, interestadual e internacional,

4649-4/09 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar, com

atividade de fracionamento e acondicionamento associada,

4754-7/01 - Comércio varejista de móveis,

6810-2/02 - Aluguel de imóveis próprios,

4646-0/01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria,

4647-8/01 - Comércio atacadista de artigos de escritório e de papelaria,

4651-6/02 - Comércio atacadista de suprimentos para informática,

4645-1/02 - Comércio atacadista de próteses e artigos de ortopedia,

4645-1/03 - Comércio atacadista de produtos odontológicos,

4649-4/08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar,

4645-1/01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirúrgico,

hospitalar e de laboratórios,

4930-2/01 - Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, municipal,

4664-8/00 - Comércio atacadista de máquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-

médico-hospitalar; partes e peças,

4646-0/02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal.

Descrição do Objeto:

Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano. Comércio varejista especializado

de eletrodomésticos e equipamentos de áudio e vídeo. Comércio atacadista de móveis e artigos de

colchoaria, Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças,

intermunicipal, interestadual e internacional. Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza

e conservação domiciliar, com atividade de fracionamento e acondicionamento associada.

Comércio varejista de móveis, Aluguel dc imóveis próprios. Comércio atacadista de cosméticos e

produtos de perfumaria, Comércio atacadista de artigos de escritório e de papelaria, Comércio

atacadista de suprimentos para informática. Comércio atacadista de próteses e artigos de

ortopedia, Comércio atacadista de produtos odontológicos, Comércio atacadista de produtos de

higiene, limpeza e conservação domiciliar. Comércio atacadista de instrumentos e materiais para

médico, cirúrgico, hospitalar e de laboratórios. Transporte rodoviário de carga, exceto

produtos perigosos e mudanças, municipal. Comércio atacadista de máquinas, aparelhos e

equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes e peças. Comércio atacadista de

produtos de higiene pessoal.

CLÁUSULA QUARTA

O capital social é de R$ 2.000.000,00 (Dois milhões de reais) divididos em 2.000.000

(Dois milhões) de quotas no valor nominal de RS 1,00 (Um real) cada, totalmente subscrito e

integralizado em moeda corrente do País.

CLÁUSULA QUINTA

A administração da empresa será exercida pelo Sr“, LUÍS CARLOS GALVÃO VIEIRA,

acima qualificado, a quem caberá c terá direito de representa-lo individualmente ativa, passiva,

judicial e extrajudicial, competindo-lhes cumprir  e fazer cumprir todas as cláusulas deste

contrato, tendo poderes que a lei lhe atribui para assegurar o bom funcionamento da Sociedade.

uso
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CLÁUSULA SEXTA

O Administrador declara sob as penas da lei, que não está impedido de exercer a administração

da empresa, por lei especial ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que

temporariamente, o acesso a cargos públicos; ou por crime falimentar, de prevaricação, peita ou

suborno, concussão, peculato, ou contra a economia popular, contra sistema financeiro nacional,

contra normas de defesa da concorrência, contra as relações de consumo, fé pública ou a

propriedade, (art. I.Oll, § T, CC/2002).

CLÁUSULA SÉTIMA

Seu prazo de duração c por tempo indeterminado, assegurada a continuidade da pessoa jurídica

diante do impedimento temporário ou permanente do sócio, podendo a empresa ser alterada para

atender uma nova situação.

CLÁUSULA OITAVA

A responsabilidade do sócio é limitada ao capital integralizado e a empresa será regida pelo

regime jurídico da empresa limitada e supletivamente pelas leis das sociedades anônimas.

CLÁUSULA NONA

Ao término de cada exercício social em 31 de dezembro, o Administrador prestará contas

justificadas de sua administração, procedendo à elaboração do inventário, do balanço

patrimonial e do balanço de resultado econômico do ano fiscal.

CLÁUSULA DÉCIMA

A empresa poderá a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra dependência, mediante

alteração contratual assinada pelo titular.

CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA

Fica eleito o foro da cidade de Teresina no estado do Piauí, com renúncia de qualquer outro foro,

por mais especial ou privilegiado que seja para o exercício e o cumprimento dos direitos e

obrigações ressaltantes deste contrato.

Pela exatidão daquilo acima estipulado, o Sócio assina digitalmente o presente instrumento em 01

(uma) única via, destinando-se a registro e arquivamento na Junta Comercial do Estado do Piauí -
JUCEPI.

Teresina (PI), 03 de Março de 2022.

LUÍS CARLOS GALVÂO VIEIRA

Sócio - administrador
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ASSINATURA ELETRÔNICA U

Certificamos que o ato da empresa HOSPMED LTDA consta assinado digitalmente por:

IDENTIFICAÇÃO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF/CNPJ Nome

LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA00377967394

CERTIFICO O REGISTRO EM 07/03/2022 10:23 SOB N“ 22200606091.

PROTOCOLO: 210807121 DE 18/01/2022.

CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO: 12202819422. CNPJ DA SEDE: 00156820000177.
NIRZ: 22200606091. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 03/03/2022.

HOSPMED LTDA

V

\ -

JUCEPI MATEUS FRANCISCO SANTOS RDFINO VIEIRA

SECRETÃRIO-GERAL

WWW.piauidigltal.pi.gov.br

●, fica sujeito à comprovaçSo de sua autenticidade noa respectivoa portais,
informando seua respectivos códigos de verificação.

A validade deste documento, se impre:



Pi

FU..
/

RUB,

KH*UKI If A I I ntRÃi IVA IltJ HllÀSli - :
- - ■ MINI-.lflflci 0A-,’« tÍJ/irnsf

ÍkÁtwsJVÍ-i à
C AIUEII{-\ HAHMIIA< Ar>:

M RVv

riouE

- :{]] CASLOS CALVAO VIBlfiA

pooc:.it>Eimt)AOE;oHG. ewssomjt
12344180 SSP PI

CfT

[<0 Kt»tAHMC»*HTO-,23/07/1009 ['
03.779.673-94

; CM
00 «3

§OÇO●-2 r-j

ifS ^ ■
●ji -«íí

- m
o rH ●

. >/

-nuAçto 
I.UOGERO DE SOUSA
VIEIRA

ISHEHIA GALVAO VIEIRA

*,●

1- PEKMÍSiO *CC cATjue

].a

oessRVAçOEs
I I

i* 'kf

Ç\=afei ^A,ÍByu
' ~~Ai*núrjsÁi>o —TACMJd

-í
5  <N
i  «D
“  CO5

t '

lOCK . >«
TBRSaiKI^. PIr<mà

-V p DATA 0£ sus^o —.
{[ 30/10/2017 I

§  CM 90712229145
PI319751O07Jl?é!

O  vii
PIAUÍa.

. ■ ■v:-ny-S‘ r-.rV.

. ''y^üro.M Miranda - Üíicúif

.'JoFK ■ IO

ífnl-í? T A P^***^* °*P'8 * ai^fí«icai7oniers e doufé.
Alesíandro AIv*í de Souia - EscrAvan*.

Poder Judiciário - TJ MA creveme

SMSTo’iK°jr,B
-V$ O.fs™' 0,18 FEM^P

e está con

■>

Consulte em https://selo.fjma.jus.br
u

forme com o ortalnal.

X9



ppnr OGQ(úÒ ÓJ_J V}_2=2^
2CL5FlS..

»«^xsn

● ■ fvA( H >NAt
VMJIS

»]

_  I »I I I; \NM P <,>
IÍ>rvíAI IM HAHIU i,V< Ac ● Jêmrnf

LOIS CARLOS ORLVAO VIEIRA

pooc rontuoe<oaa.BWKntptF

|23<4Í80 SSjp PI

p-ov irM?»íMCí«MTO-,
[003.778.673-94 j}aa^7/199g [;

3 CSÍ
oi <D
§CCO
P 2 r—<

2| ̂

-FlUiÇSú ■■

umarao de soüsa
VIEIRA

ISMEIOA OALVAO VXEIEtA

III25
c lo
o wseoEiTO   -

04193867296 {| 2E/lo/^oa2 ]f
1'HWtTAÇilO 

20/09/2007

-OHaWAOU

f i

K5ifc’W.'

iil

M&i ̂tAsoao Vírucí
MBfftiinaiÃM>g5iwõ>('

>r.«

ç  C<í
=  <o
6  «O ■

toÉat —

TERSOmA. PIr —|t-a»UDCgMS3iO N

 {[ 30/10/2017 j
rH

Ive^ 9B71222814S

P1319751007
CM
r—í

5  -*í<
●- in PIAUÍ

JS

^'ofício 1>K riMON-MAlí/ ● ' r
CerTiíeo-.
3orfer« eSi ‘ CO,. 0 o,P8k„l

Se!<.:AUTENT0307S7WFÍ)tS8TXVW62O(t1
Data/Hort: 19/11/2021 10S5?iírA«o- 13 18 Total R*
Í.P2 E™, R$4,63 FERC R, 0,P3 PA°CÇPilo^EMP

Consulte em httpe://seio tjma.jus.br

..OW'”TÍ



Ministério da Fazenda
Receita Federal
COMPROVANTE DE INSCRIçAO CPF

;  .L-TK::5j;:LAD0VÂLÊ

PR0C,<
Número FlS,

R003.779.673-94
RDB..

Nome
LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

Nascimento
25/07/1989

CÕOIGO DE CONTROLE
936C.41BC.625D.AE1A

Emitido pela Secretaria da Receita Federal do Brasil

às 09:30:33 dodia 10/05/2022 {hora e data de Brasília)

digito verificador: 00
VÃÜDO SOMENTE COM COMPROVANTE DE IDENTIRCAÇAO
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27/07/22, 08:47 CcHisultas - Agência Nacional de Vigíiãncia Sanitária

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razão Social CNPJ

00.156.820/0001-77HOSPMED EIRELI

Nome Fantasia

SACEndereço na Internet

Cidade/UFEndereço Completo

R MATO GROSSO 1709 - CRISTO REI CEP: 64.014-150 TERESINA/PI

Responsável Legal

LUIS CARLOS GALVÃO VIEIRA

Responsável Técnico

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Dados do Cadastro

SituaçãoData do CadastroCadastro N”

10/06/20141.10236-2 Ativa

Cadastrodo Processo

1 - Medicamento25351.295344/2014-53

Atividades/ Classes

Armazenar

● Medicamento

Distribuir

● Medicamento

Expedir

● Medicamento

Transportar
● Medicamento

Voltar

1/1
https://consultas.anvsa.govbr//^empresas/6mpresas/q/25351295344201453/?cnpj-00156820000177
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Dados da Empresa Nacional

CNPJRazão Social

00.156.820/0001-77HOSPMED EiRELI

Nome Fantasia

SACEndereço na Internet

Cidade/UFEndereço Completo

R MATO GROSSO 1709 - CRISTO REI CEP; 64.014-150 TERESINA/Pl

Responsável Legai

LUÍS CARLOS GALVÃO VIEIRA

Responsável Técnico

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Dados do Cadastro

SituaçãoData do CadastroCadastro N”

07/01/20211.24792-5 Ativa

CadastroN** do Processo

1 - Medicamento Especial25351.673504/2020-46

Atividades / Classes

Armazenar

● Medicamento

Distribuir

● Medicamento

Expedir

● Medicamento

Voltar

1/1
https://consultas.anvisa.govbr/íWempresas/empresas/q/2535167350420204&?cnpj=00156820000177
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

CNPJRazão Social

00.156.820/0001-77HOSPMED EIRELI

Nome Fantasia

SACEndereço na Internet

Cidade/UFEndereço Completo

R MATO GROSSO 1709 - CRISTO REI CEP: 64.014-150 TERESINA/Pl

Responsável Legal

LUIS CARLOS GALVÃO VIEIRA

Responsável Técnico

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Dados do Cadastro

SituaçãoData do CadastroCadastro N”

07/01/20218.21445-5 (PP4233381WY4) Ativa

Cadastro

8 - Produtos para Saúde (Correlatos)

N° do Processo

25351.673527/2020-51

Atividades / Classes

Armazenar

● Correlatos

Distribuir

● Con^elatos

Expedir

● Conelatos

Voltar

1/1https://consultas.anvsa.govbr/!^empresas/empresas/q/25351673527202051/?cnpj=00156820000177
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Dados da Empresa Nacional

CNPJRazão Social

00.156.820/0001-77HOSPMED ElRELl

Nome Fantasia

SACEndereço na internet

Cidade/UFEndereço Completo

R MATO GROSSO 1709 - CRISTO REI CEP: 64.014-150 TERESINA/PI

Responsável Legal

LUIS CARLOS GALVÃO VIEIRA

Responsável Técnico

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Dados do Cadastro

SituaçãoData do CadastroCadastro N”

07/01/20213.09986-0 Ativa

CadastroN® do Processo

3 - Saneantes25351.673967/2020-16

Atividades/ Classes

Armazenar

● Saneante Domis.

Distribuir

● Saneante Domis.

Expedir

● Saneante Domis.

Voltar

1/1
https://consultas.anvisa.govbríWempresas/empresas/q/25351673967202016/?cnpj-00156820000177
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento
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Dados da Empresa Nacional

CNPJRazão Social

00.156.820/0001-77HOSPMEDEIRELI

Nome Fantasia

SACEndereço na Internet

CIdade/UFEndereço Completo

R MATO GROSSO 1709 - CRISTO REI CEP: 64.014-150 TERESINA/PI

Responsável Legal

LUIS CARLOS GALVÂO VIEIRA

Responsável Técnico

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Dados do Cadastro

SituaçãoData do CadastroCadastro N"

07/01/20214.02846-0 Ativa

CadastroN* do Processo

2 - Cosmético25851.673966/2020-63

Atividades / Classes

Armazenar

● Perfumes

● Produtos de Higiene
● Cosméticos

Distribuir

● Perfumes

● Produtos de Higiene

● Cosméticos

Expedir

● Perfumes

● Produtos de Higiene
● Cosméticos

Voltar

1/1https://consultas.an\,isa.govbf/tt'empresas/empresas/q/25351673966202063/?cnpj=00156820000177
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Key Trade Importadora e fuportadora Ltda / 09.211.470/0001-79 25351 680401/2020-32 /
1247882 703 - AFE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -

M.N.P.

CUSTODIO COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITAIARES EIRELI  / 03.402.979/0003-84
253S1.67354S/2020-32 / 8214441 861 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTO PARA SAÚDE -

— Logística Maria Express Ltda /
CONCESSÃO ●

IMPORTADORA {SOMENTE MATRIZ) / 4461761207

FABRICANTE / 4447961202
lS.600.959/0001-35 25351.680391/2020-35 / 8214364 855 - AFE

Hospitalares-me / 03.402.979/0001-12 25351.674001/2020-98 / 4028456 721 ● AFE

CONCESSÃO - COSMéTteOS, PERFUMES E PRODUTOS PARA HISIENE

(SOMENTE MATRIZ) / 444815920S 810 MEDICA

DISTRIBUIDORA E IMPORTADORA DE PRODUTOS MÉDICOS LTDA / 40.016.257/0001-56

25351.666688/2020-98 / 8214501 859 - AFE - CONCESSÃO ● PRODUTOS PARA SAÚDE -

IMPORTADORA / 4433480207

INDÚSTRIA

I

PRODUTOS PARA SAÚDE - ARMA2ENADORA / 44617S020S
RODOIOG TRANSPORTES MULTIMODAIS LTDA / 05.214.772/0020432 25351.666801/2020-
35 / 8214486 862 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - TRANSPORTADORA /
4433S4S201

QUiMICOS EIRELI / 25.164.723/0001-S7 25351.673513/2020-37 / 4028487 721 - AFE -
CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS PARA HIGIENE -  INDÚSTRIA
{SOMENTE MATRIZ) / 4447931206
28.492.207/0001-40 25351.666535/2020-41 / 1247973 702 - AFE
MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS ● DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) /
443335S208 — Empório Saúde Produtos Médicos e Nutricionais

BRAXBRASIL COMÉRCIO DE PRODUTOS

C DE CARVALHO /
CONCESSÃO ●

LTDA / 08.913.676/0001-88 2S3S1.680375/2020-42 / 8214378 856 - AFE - CONCESSÃO ●

PRODUTOS PARA SAÚDE ● DISTRIBUIDORA / 4461733203
MEDICAL DISTRIBUIDORA E IMPORTADORA DE PRODUTOS MÉDICOS LTDA /

40.016.2S7/0001-56 253S1.666687/2020-43 / 4028547 722 - AFE ● CONCESSÃO ●
COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - IMPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) /

ELISANGELA CARDOSO DA SILVA /

16.756,947/0001-67 25351.665958/2020-43 / 3099842 737 - AFE - CONCESSÃO ●
SANEANTES DOMISSANITÃRIOS - TRANSPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 4433200204 -

 erik kened professional ltda / 39.228.S13/0001-90
253S1-6734S7/2020-47 / 4028491 721 ● AFE ● CONCESSÃO ● COSMÉTICOS, PERFUMES E
PRODUTOS PARA HIGIENE ● INDÚSTRIA (SOMENTE MATRIZ) / 4447902206 -

BIO

4433479209

  JCL TRANSPORTES E LOCiSTICA LTDA / 34.S4S.180/0001-09
25351.673991/2020-47 / 30998S6 737 ● AFE ● CONCESSÃO ● SANEANTES DOMISSANITÃRIOS
- TRANSPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 4448149200 ~
DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACÊUTICOS SA / 27.764.200/0001-77

 C. B,

25351,666782/2020-47 / 1247942 702 - AFE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS
FARMACÊUTICOS - DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 4433527203

 ELIANA DOS ANJOS LOPES RAMOS / 36.876.427/0001-03 25351.666736/2020-48 /
AFE - CONCESSÃO - SANEANTES - INDÚSTRIA (SOMENTE MATRIZ) /

   GOLDEN COMÉRCIO E LOCAÇÃO DE
EQUIPAMENTOS MÉDICOS EIRELI ● ME / 27.091.513/0001-01 25351,673511/2020-48 /
3099887 740 - AFE - CONCESSÃO ● SANEANTES DOMISSANITÃRIOS - DISTRIBUIDORA

(SOMENTE MATRIZ) / 4447929201
LABORATORIAIS LTDA / 14.088.102/0001-15 25351.680278/2020-50 / 8214395 856 - AFE ●

CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIOUIOORA / 4461601200   -

3099916 712
4433522201

ATL COMERCIO E SERVIÇOS

  HOSPMED EIRELI / 00.156.820/0001-77 25351.673527/2020-Sl / 8214455 856
- AFE ● CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 444794S207

  LQL COMERCFIO &IMPORTACAO DE PRODUTOS MÉDICOS LTDA /
28,893,456/0002-28 25351.S24698/2020-57 / 8214S32 856 - AFE - CONCESSÃO -
PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 4158890209
DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACÊUTICOS SA / 27.764.200/0001-77

C. B.

25351,666195/2020-58 / 3099873 740 - AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÃRIOS
F.F.W

LOGÍSTICA LTDA / 12.666.064/0001-05 253S1.680S72/2020-61 / 1247987 701 - AFE -
CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS

(SOMENTE MATRIZ) / 4461973204

● DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 4433292206 -

TRANSPORTADORA
ACD ATACADO DE

COSMÉTICOS EIRELI / 31.886,023/0001-79 25351.680660/2020-63 / 4028607 723 - AFE -
CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES £ PRODUTOS DE HIGIENE - DISTRIBUIDORA

(SOMENTE MATRI2) / 4462077202 — HOSPMED EIRELI /
00.156.820/0001-77 25351.673966/2020-63 / 4028460 723 - AFE ● CONCESSÃO -
COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) /
4448125203 -    Soma Irade Importação e Exportação Eireli /
08.164,116/0001-78 25351.673412/2020-66 / 4028502 722 - AFE - CONCESSÃO -
COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - IMPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) /
444781S206
MEDICAMENTOS LTDA - EPP / 10.869.890/0001-26 25351,666563/2020-68 / 8214529 858 -
AFE - CONCESSÃO ● PRODUTOS PARA SAÚDE ● EXPORTADORA / 4433401200

AR flORENZANO DISTRIBUIDORA DE

   MEISKIN SWISS INOVACOES EM COMESTICA LTDA / 31.044.532/0001-54
253S1.674293/2020-69 / 4028S20 723 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E
PRODUTOS DE HIGIENE - DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) /  4449444201
2S3S1.674293/2Q20-69 / 4028520 748 - AFE - CONCESSÃO ● COSMÉIICOS. PERFUMES E
PRODUTOS DE HIGIENE - EXPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) /  4449449201
25351,674293/2020-69 / 4028520 722 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E
PRODUTOS DE HIGIENE - IMPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 4449367203

   BRIO DISTRIBUIDORA DE COSMÉTICOS E SUPLEMENTOS ALIMENTARES LTDA

/ 39.565.793/0001-21 25351.680517/2020-71 / 4028564 723 - AFE - CONCESSÃO -
COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS OE HIGIENE - DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) /

TOPHEALTH DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS

HOSPITALARES LTDA / 37,330.135/0001-25 25351.673957/2020-72 / 8214411 856 - AFE -
CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 4448116204

4461910202

  CONFIANCE TRANSPORTES E TURISMO EIRELI / 17.668.607/0001-47

253S1.680595/2020-76 / 8214S50 862 ● AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE -
TRANSPORTADORA / 4462003209
COMÉRCIO DE PRODUTOS MÉDICOS LTDA / 04.472.760/0001-52 2S351.680387/2020-77 /
3099839 740 ● AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÃRIOS - DISTRIBUIDORA

(SOMENTE MATRIZ) / 4461746208
TRANSPORTE DE CARGAS LTDA / 12.066.349/0001-05 25351.666716/2020-77 / 4028533
728 ● AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE ●

TRANSPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 4433507202

JNS 00 MILLENIUM

EALE logística E

INTERPRISE PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA / 37.9S1.356/OOOMO 25351.665598/2.020-80 /
3099825 712 - AFE - CONCESSÃO ● SANEANTES - INDÚSTRIA (SOMENTE MATRIZ) /
4433163201
ODONTOLÓGtCOS MÉDICOS E HOSPITALARES LTDA / 36-259.030/0001-64

SORRIRMED COMÉRCIO DE PRODUTOS

2S351.680554/2020-80 / 8214546 860 ● AFE ● CONCESSÃO ● PRODUTOS PARA SAÚDE -
VAREJISTA / 4461948200
04.381.959/0001-75 25351.666496/2020-81 / 40285S1 728 - AFE
COSMÉTICOS, PERFUMES £ PRODUTOS DE HIGIENE - TRANSPORTADORA (SOMENTE
MATRIZ) / 4433333204
HOSPITALARES LTDA / 11,157.931/0002-03 25351.666785/2020-81 / 8214490 856 - AFE ●
CONCESSÃO ● PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 4433530204

JOAO OA COSTA ARAÚJO /
CONCESSÃO ●

SUPRIMED COMERCIO DE MATERIAIS

  Sgft LA BEAUTÉ BIOTECNOLOGIA LTDA / 32.451.436/0001-93

25351.680586/2020-aS / 4028581 722 - AFE - CONCESSÃO ● COSMÉTICOS, PERFUMES £
PRODUTOS DE HIGIENE ● IMPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 4461993205

    CONFIANCE TRANSPORTES E TURISMO EIRELI / 17.668.607/0001-47
253S1.680S93/2020-87 / 3099978 737 - AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÃRIOS
- TRANSPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 4462001206 —
DA COSTA ARAÚJO / 04.381.959/0001-75 2S351.66S487/2020-91 / 8214469 862 - AFE ●
CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - TRANSPORTADORA  / 4433324205

 JOAO

  LPR BRASIL REPRESENTAÇÃO COMERCIO E SERVIÇOS LTDA /

83.125.955/0001-00 253S1.6804S9/2020-92 / 3099811 740 ● AFE - CONCESSÃO -
SANEANTES DOMISSANITÃRIOS - DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 4461881202

    pvn agenclamenio de transporte eireli / 12.270.745/0001-50
25351.680432/2020-93 / 8214347 862 - AFE - CONCESSÃO ● PRODUTOS PARA SAÚDE ●
TRANSPORTADORA / 4461792200 —     SUR LA BEAUIÉ
BIOTECNOLOGIA LTDA / 32.4Sl.436/0001-93 253S1.680601/2020-95 / 8214563 859 - AFE -
CONCESSÃO ● PRODUTOS PARA SAÚDE ● IMPORTADORA / 4462009207

  MOTOMED COMÉRCIO E LOCAÇÃO OE PRODUTO HOSPITALAR LTDA /
37.122.481/0001-18 2S351.680288/2020-95 / 1247896 702 ● AFE - CONCESSÃO -
MEDICAMENTOS £ INSUMOS FARMACÊUTICOS ● DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) /

M.N.P. Custódio Comércio de Produtos4461613208

RESOLUÇÃO RE N» 25, OE 6 DE JANEIRO OE 2021

O Coordenador de Autorítação de Funcionamento de Empresas, Substituto, no
uso das atribuições que lhe confere o art. 173-B. aliado ao art. 54, I, §1* do Regimento
Interno aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada ● RDC n« 2S5, de 10 de dezembro
de 2018, resolve:

undefincd

Art. 1>. Alterar a Autorização de Funcionamento das Empresas constantes no
anexo desta Resolução.

Art. 2^ Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

DANIEL MARCOS PEREIRA DOURADO

ANEXO

ASTM transportes e locaçao de veículos ltda / 08.686.200/0001-51
2S351.248426/2O19-10 / 3086577

AFE - ALTERAÇÃO - SANEANTES DOMISSANITÃRIOS - ENDEREÇO MATRIZ /714
4461956202

RO EXPRESSO TRANSPORTES - EIRELI / 14,977.687/0001-24
25351.427353/2019-12 / 4012409
751 - AFE - ALTERAÇÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE ● ENDEREÇO
MATRIZ / 4462039203

OISLAB RJ COMERCIAL FARMACÊUTICA LTDA / 05.999.089/0001-65
25351.004406/2006-14 / 2041406
7S1 - AFE - ALTERAÇÃO ● COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - ENDEREÇO
MATRIZ / 4461986209

PRECISA COMERCIALIZAÇÃO DE MEDICAMENTO LTDA / 03.394,819/0001-79
25351.24867S/2018-1É / 1176705
7152 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS £ INSUMOS FARMACÊUTICOS - DISTRIBUIDORA
- AMPLIAÇÃO DE ATIVIDADES / 4551957208

SCAN DIAGNÔSTICA INDÚSTRIA E COMÉRQO LTDA / 18.S20.715/0001-30
253S1.6S6954/2013-22 / 8103487
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 0830534200

ASTM transportes e locaçao de veiculos ltda / 08.686.200/0001-51
25351.248427/2019-23 / 4009428
751 - AFE - ALTERAÇÃO ● COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - ENDEREÇO
MATRIZ / 4461957209
25351.248565/2019-35 / 8181607
866 - AFE - ALTERAÇÃO ● PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 4461979202

DISLAB RJ COMERCIAL FARMACÊUTICA LTDA / 05.999.089/0001-65
25351-000391/2004-45 / 1058217
71S5 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS É INSUMOS FARMACÊUTICOS ● DISTRIBUIDORA
- ENDEREÇO MATRIZ / 4461985202
25351.004407/2006-51 / 8029120
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE ● ENDEREÇO / 4461962202

L0G4 COMÉRCIO ElETRONICO OE EQUIPAMENTOS MÉDICOS LTDA / 27.767,709/0001-73
253S1.371625/2020-S6 / 8211281
867 ● AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAUDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO OE
ATIVIDADES / 44788SS200

SAEDMED COMERCIO IMPORTACAO E EXPORTACAO DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI /
06,285.374/0001-87
2S3S1.728620/2012-86 / 8091853
829 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚOE - RAZÃO SOCIAL / 4478896208

ZARA BRASIL LTDA / 02.952.485/0038-30
25351.212061/2019-87 / 4008604
70144 - AFE - ALTERAÇÃO - MODIFICAÇÃO NA EXTENSÃO DO CNPJ DA MATRIZ,
EXCIUSIVAMENTE EM VIRTUDE DO ATO DECLARATÔRIO EXECUTIVO N* 34/2007 DA
RECEITA FEDERAL DO BRASIL (EXCETO AFE PRODUTOS PARA SAUDE
ESTABELECIMENTO) / 0301763200

POR

RESOLUÇÃO RE N« 26. OE 6 DE JANEIRO DE 2021

O Coordenador de Autorização de Funcionamento dc Empresas, Substituto, no
uso das atribuições que lhe confere o art, 173-B. aliado ao art, 54, I, §is do Regimento
Interno aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n* 255, de 10 de dezembro
de 2018, resolve:

Autorização depedido.le. Cancelar.

Funcionamento da Empresa constante no anexo desta Resolução.
Art. 2^ Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

Arv. a a

DANIEL MARCOS PEREIRA DOURADO

ANEXO

LQL COMERCFIO &IMPORTACAO OE PRODUTOS MÉDICOS LIDA / 28.893.456/0002-28
25351.583075/2020-16 / 8205821
877 - AFE - CANCELAMENTO ● PRODUTOS PARA SAÚDE / 4621266209

RESOLUÇÃO RE N» 27, DE 06 DE JANEIRO OE 2021

O Coordenador de Autorização de Funcionamento de Empresas, Substituto, no
uso das atribuições que lhe confere o art. L73-B, aliado ao art. 54, I, §1» do Regimento
Interno aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada ● RDC n® 25S, de 10 de dezembro
de 2018, resolve:

undefined

Art. 1*. Indeferir o pedido de Autorização de Funcionamento para as
Empresas constantes no anexo desta Resolução.

Art. 2® Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

DANIEL MARCOS PEREIRA DOURADO

ANEXO

ARCO COMERCIO E DISTRIBUIÇÃO DE ACESSÓRIOS MÉDICOS LTDA / 39.543.287/0001-31
2S351.68O36S/2O20-1S /
8S9 - AFE ● CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - IMPORTADORA / 4461723208
MOTIVO DO INDEFERIMENTO:
Não apresentação do relatório de Inspeção ou documento equivalente que ateste o
cumprimento dos requisitos técnicos para as atividades e classes pleiteadas, emitidos pela
autoridade sanitária local competente; conforme disposto no artigo 15® e artigo 18® da
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expediente do recurso: 0778085/18-1
Oecisâo: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
£ DAR-LHE PARCIAL PROVIMENTO para minorar a penalidade de multa, acompanhando a
posiçio do relator descrita no Voto n» 909/2020 - CRES2/GGREC/GADIP/ANVISA.
Recorrente; PRATI DONADUZZI & CIA LTOA.
CNPJ: 73.856.593/0001-66
Processo: 25351.191422/2015-27
Expediente do recurso; 0532347/18-9
DecIsSo; A Geréncia-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER OO RECURSO
E NEGAR-LHE PROVIMENTO, acompanhando a posição do relator descrita no Voto n«
911/2020 - CRES2/GGREC/GADIP/ANVISA.
Recorrente: RENOVA MEOICAL INDÚSTRIA E COMÉRCIO DE PRODUTOS MÉDICOS
HOSPITALARES LTDA.
CNPJ: 31.047.312/0001-84
Processo; 25351.968420/2020-98
Expediente do recurso: 3766474/20-1
Decisão; A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER 00 RECURSO
E NEGAR-LHE PROVIMENTO, acompanhando a posiçio do relator descrita no Voto n«

ANVISA,
RIOS LTOA.

31/2021 - CRES2/GGREC/GADIP/,
Recorrente: CEPALAB LABORATO

Processo: 25351.705193/2012-61
Expediente do recurso: 1233714/17-5
Decisão: A Gerência-Geral dc Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
£ DAR-LHE PROVIMENTO, acompanhando a posiçio do relator descrita no Voto n»
780/2020 ● CRES2/GGREC/GAOIP/ANV1SA.
Recorrente; IVOCLAIR VIVADENT L7DA.
CNPJ; 04.004.675/0001-60
Processo: 257S9.9S8106/2016-24
Expediente do recurso; 0732724/17-2
Decislo: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER 00 RECURSO
E DAR-LHE PROVIMENTO, acompanhando a posiçio do relator descrita no Voto n«
781/2020 - CRES2/6GREC/GA0IP/ANVÍSA.
Recorrente: HOSPITAL PORTO DIAS S/C LTDA.
CNPJ: 84.154.608/0001-60
Processos: 25760.968291/2016-69 e 25760.011777/2016-47
Expedientes dos recursos: 0355136/19-9 e 0355326/19-4
Decisão: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DOS
RECURSOS E NEGAR-LHES PROVIMENTO, acompanhando a posiçio do relator descrita nos
Votos
CRES2/G6REC/GADIP/ANVISA.
Recorrente: F P SEABRA - EIRELI
CNPJ; 00.47D.345/0001-09
Processo; 25753.484744/2017-40
Expediente do recurso; 0328568/19-5
OecísSo: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
E DAR-LHE PROVIMENTO, acompanhando a posiçio do relator descrita no Voto n»
784/2020 - CRES2/GGREC/GADIP/ANVISA.
Recorrente; LAÇAOOR NAVEGAÇÃO E APOIO PORTUÃRIO LTDA.
CNPJ; 06.931.2S4/0001-00
Processo: 2S751.7S6248/2011-87
Expediente do recurso; 1208138/16-8
Decisão: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
E DAR-LHE PARCIAL PROVIMENTO para minorar a penalidade de multa, acompanhando a
posiçio do relator descrita no Voto n* 785/2020 - CRES2/6GREC/GA D!P/ANVISA.
Recorrente: NOVO NOROISK FARMACEUTICA DO BRASIL LTOA.
CNPJ; 82.277.9SS/0001-55
Processos; 25743.609535/2012-34 e 25743.416902/2013-21
Expedientes dos recursos; 0253065/17-1 e 0253069/17-4
Decisão: A Geréncia-Gera! de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DOS
RECURSOS E NEGAR-LHES PROVIMENTO, acompanhando a posição do relator descrita nos
Votos
CRES2/GGREC/GADÍP/ANVISA.
Recorrente: FUNDAÇÃO DE AMPARO A CIÊNCIA E TECNOLOGIA DO ESTADO DE
PERNAMBUCO (FACEPE)
CNPJ; 24,566,440/0001-79
Processo: 25757.264173/2012-98
Expediente do recurso: 2288427/17-1
Decisio: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
£ DAR-LHE PARCIAL PROVIMENTO para minorar a penalidade de multa, acompanhando a
posiçio do relator descrita no Voto n® 787/2020 ● CRES2/GGREC/GA DIP/ANVISA.
Recorrente: FARMÁCIA DROGALFA LTDA.
CNPJ: 27.615.103/0001-12
Processo: 25351.506762/2011-82
Expediente do recurso; 0365168/17-1
Decisio: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
E DAR-LHE PROVIMENTO, acompanhando a posição do relator descrita no Voto o«
788/2020 - CRES2/6GftEC/GADIP/ANVlSA.
Recorrente; UNIÃO QUiMICA FARMACÊUTICA NACIONAL S.A.
CNPJ: 60.665.981/0001-18
Processo: 25351.470503/2014-20
Expediente do recurso; 0001402/18-8
Decisão: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER 00 RECURSO
í NEGAR-LHE PROVIMENTO, acompanhando a posição do relator descrita no Voto n»
789/2020 ● CRES2/G6REC/GADIP/ANVISA.
Recorrente; APM TERMINAIS FTAJAÍ S.A.
CNPJ: 04,700.714/0001-63
Processo: 25741,268209/2016-95
Expediente do recurso: 0551193/19-3
Decisio: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
E NEGAR-LHE PROVIMENTO, acompanhando a posição do relator descrita no Voto n»
902/2020 - CRES2/GGREC/GAD1P/ANVISA.
Recorrente: INFRAMÉRICA CONCESSIONÁRIA DO AEROPORTO DE BRASlUA S.A.
CNPJ: 15.559.082/0001-86
Processo: 25351.710332/2012-15
Expediente do recurso: 2388850/16-4
Decisio: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
E OAR-LHE PARCIAL PROVIMENTO para minorar a penalidade de multa, acompanhando a
posiçio do relator descrita no Voto n* 903/2020 - CRES2/GGREC/GA0IP/ANVISA.
Recorrente: BIOMECÂNICA INDÚSTRIA E COMÉRCIO DE PRODUTOS ORTOPÉDICOS LTDA.
CNPJ: 58,526.047/0001-73
Processo: 25351.246436/2012-90
Expediente do recurso: 2222409/17-2
Decisão: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
E NEGAR-LHE PROVIMENTO, acompanhando a posiçio do relator descrita no Voto n®
904/2020 - CRES2/GGREC/GADIP/ANVISA.
Recorrente: GOLDEN GATE INDÚSTRIA ALIMENTOS LTDA.
CNPJ: 05.402.960/0001-00
Processos: 25757,011463/2013-41 e 25757,364686/2015-13
Expedientes dos recursos: 0593491/17-5, 3050133/19-4 e 0078987/17-9
Decisão; A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DOS
RECURSOS E DAR-LHES PARCIAL PROVIMENTO para minorar a penalidade de multa,
acompanhando a
CRES2/GGREC/GAOIP/ANVISA e n® 910/2020 - CRES2/GGREC/GADIP/ANVISA,
Recorrente; SERVIMED COmEROO LTDA.
CNPJ: 44.463.156/0001-84
Processo: 25351,056182/2013-67
Expediente do recurso: 1566320/17-5
Decisão: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
E OAR-LHE PARCIAL PROVIMENTO para minorar a penalidade de multa, acompanhando a
posição do relator descrita no Voto n® 906/2020 ● CRES2/GGREC/GAOIP/ANVISA.
Recorrente; EMPRESA OE REVITALIZAÇÃO DO PORTO DE MANAUS
CNPJ: 04.487.767/0001-48
Processo; 25758.427643/2011-90
Expediente do recurso: 0580742/13-5
Decisio: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
E DAR-LHE PROVIMENTO, acompanhando a posição do relator descrita no Voto n*
907/2020 - CRES2/6GREC/GADIP/ANVISA.
Recorrente: PETRÓLEO BRASILEIRO S.A.
CNPJ; 33,000,167/1007-50
Processo: 25752.235203/2013-04
Expediente do recurso: 2659498/16-6
Decisio; A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DO RECURSO
E DAR-LHE PARCIAL PROVIMENTO para minorar a penalidade de multa, acompanhando a
posiçio do relator descrita no Voto n® 908/2020 ● CRES2/GGREC/GA DIP/ANVISA.
Recorrente: LEGRAND PHARMA INDÚSTRIA FARMACÊUTICA LTDA.
CNPJ: OS.044,984/0001-26

CRES2/6GREC/GADIP/ANVISA e n« 783/2020n« 782/2020

CRES2/GGREC/6ADIP/ANVISA e n® 790/2D20n» 786/2020

posiçio do relator descrita nos Votos n® 905/2020

CNPJ; 02.248.312/0001-44
Processos: 25351.219360/2020-86 e 25351.384218/2017-80
Expediente do recurso: 4067392/20-6 e 4239901/20-1
Decisão: A Gerência-Geral de Recursos decidiu, por unanimidade, CONHECER DOS
RECURSOS E NEGAR-LHES PROVIMENTO, acompanhando a posiçâo do relator descrita nos
Votos
CRES2/6GREC/GAOIP/ANVISA.

CRES2/GGREC/6ADIP/ANVISA e n» 01/202102/2021n«

DIRETORIA

COORDENAÇÃO DE AUTORIZAÇÃO DE FUNCIONAMENTO
DE EMPRESAS

RESOLUÇÃO RE N® 24, DE 6 DE JANEIRO DE 2021

O Coordenador de Autorização de Funcionamento de Empresas, Substituto, no
uso das atribuições que lhe confere o art. 173-B, aliado ao art. 54, I, §1» do Regimento
Interno aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - ROC n® 2S5, de 10 de dezembro
dc 2018, resolve:

Art. 1®, Conceder Autorização de Funcionamento para Empresas constantes no
anexo desta Resolução.

Art. 2» Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

DANIEL MARCOS PEREIRA DOURADO

ANEXO

CRISTAL DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTOA / 92.132.786/0001-19
25351.673944/2020-01 / 8214424 856 ● AFE ● CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAUDE -

~ BIOCERNE IMPORTADORA E
DISTRIBUIDORA LTDA / 31,712.197/0001-15 25351.673567/2020-01 / 8214438 859 - AFE -
CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE ● IMPORTADORA / 4447985209   —

   START SERVIÇOS HOSPITALARES LTDA / 04.416.883/0001-76
25351.680303/2020-03 / 8214381 860 - AFE ● CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE -
VAREJISTA / 4461643204   F.F.W LOGÍSTICA LTDA /
12.666.064/0001-05 25351.680575/2020-03 / 4028578 728 - AFE - CONCESSÃO -
COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - TRANSPORTADORA (SOMENTE
MATRIZ) / 4461976203  — BRAXBRASIL COMÉRCIO DE PRODUTOS
QUiMICOS EIRELI / 2S.164.723/0001-57 25351,673454/2020-05 / 3099891 712 - AFE -
CONCESSÃO - SANEANTES - INDÚSTRIA (SOMENTE MATRIZ) / 4447868202   -

   Key Trade Importadora e Exportadora Uda / 09.211.470/0001-79
25351680293/2020-06 / 4028439 722 - AFE ● CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E
PRODUTOS DE HIGIENE ● IMPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 4461618200

  C. B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACÊUTICOS SA /
27.764.200/0001-77 25351.666194/2020-11 / 4028473 723 ● AFE - CONCESSÃO -
COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS OE HIGIENE - DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) /

 Logística Maria Express Ltda / 15.600.959/0001-
AFE - CONCESSÃO ● SANEANTES

DISTRIBUIDORA / 4448102203

4433291200 -
35 25351,680502/2020-11 / 3099947 734
DOMISSANITÁRIOS - ARMAZENADORA (SOMENTE MATRIZ) / 4461895203

  EALE LOGÍSTICA E TRANSPORTE DE CARGAS LTOA / 12.066.349/0001-05
25351,666814/2020-12 / 3099902 737 - AFE - CONCESSÃO ● SANEANTES DOMISSANITÁRIOS
- TRANSPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 4433553204      TOMÉ
EQUIPAMENTOS E TRANSPORTES LTDA / 44.384.832/0001-24 25351.680573/2020-14 /
3099964 737 ● AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - TRANSPORTADORA
(SOMENTE MATRIZ) / 4461974201 -
ATACADISTA LTOA / 36.764.774/0001-36 25351.680483/2020-lS / 8214320 856
CONCESSÃO ● PRODUTOS PARA SAÚDE ● DISTRIBUIDORA / 4461874206

  DROGARIA MA2ZONI DE BARRA 00 PIRAI LTOA / 05.193.067/0002-94
253S1.673371/2020-16 / 4028516 723 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E
PRODUTOS DE HIGIENE - DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 4447728206

  HOSPMEO EIRELI / 00,156.820/0001-77 25351.673967/2020-16 / 3099860
CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - DISTRIBUIDORA (SOMENTE

M TESTA CONFECCAO MC /

—- HOSP-ODONTO COMERCIO
AFE -

740 ● AFE
MATRIZ) / 4448126200
23,829.339/0001-09 25351.680652/2020-17 / 8214577 861 - AFE ● CONCESSÃO - PRODUTO
PARA SAÚDE ● FABRICANTE / 4462068203 —
DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS EIRELI / 34.732.870/0001 -77
25351,666587/2020-17 / 8214515 856 - AFE - CONCESSÃO - PROOUTOS_ PARA SAUDE _●
DISTRIBUIDORA / 4433420204
PRODUTOS FARMACÊUTICOS SA / 27.764.200/0001-77 25351.666088/2020 -20 / 8214407
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE ● DISTRIBUIDORA / 4433264202

   CONFIANCE TRANSPORTES E TURISMO EIRELI / 17.668.607/0001-47
25351.680594/2020-21 / 4028595 728 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E
PRODUTOS DE HIGIENE ● TRANSPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 4462002202 - —

 -  COMBO LOGÍSTICA E TRANSPORTES EIRELI / 19.834,604/0001-61
25351.673466/2020-21 / 8214472 862 ● AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE ●
TRANSPORTADORA / 4447877201 BIO MEDICAI
DISTRIBUIDORA E IMPORTADORA OE PRODUTOS MÉDICOS LTDA / 40.016.257/0001-56
25351.666715/2020-22 / 3099933 740 - AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS
-  DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 4433506206
NATURAMED DISTRIBUIDORA OE MEDICAMENTOS, AUMENTOS  £ PERFUMARIA LIMITADA /
56.310.881/0001-00 253S1.680410/2020-23 / 4028411 723 - AFE ● CONCESSÃO -
COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) /

LABORATORIO ANEMIOTONICO LTDA /
10,777.860/0001-90 25351-666722/2020-24 / 3099920 712 - AFE - CONCESSÃO -
SANEANTES - INDÚSTRIA (SOMENTE MATRIZ) / 4433512206

4461770206

Logística Maria Express Uda / 15.600.959/0001-35 25351.680393/2020-24 / 4028425 746 -
AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE - ARMAZENADORA

  TALKER REPRESENTAÇÃO
COMERCIAL LTDA / 24.248.295/0001-88 25351.680428/2020-25 / 8214351 856 - AFE -
CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 4461788202 -

(SOMENTE MATRIZ) / 4461752208 -

 F.F.W LOGÍSTICA LTDA / 12.666,064/0001-05 25351.680562/2020-26 / 3099951
737 ● AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS  - TRANSPORTADORA (SOMENTE
MATRIZ) / 4461959201
39.326.S8S/0001-70 25351.665990/2020-29 / 1247911 7216 - AFE
MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS - ARMAZENADORA (SOMENTE MATRIZ) /
4433214205
21,329.965/0001-00 25351.680440/2020-30 / 8214333 862 -
PRODUTOS PARA SAÚDE ● TRANSPORTADORA / 4461800202 —

 DENTAL PRO DENTE

C. B. DISTRIBUIEORA OE

NEOLOG ARMAZÉM GERAL LTDA. /
CONCESSÃO ●

YNOVA TRANSPORTES E LOGÍSTICA LTDA /
AFE - CONCESSÃO -
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RDC ne 16/2014. Conforme o estabelecido pelo artigo 51 da Ui ni 6360/76 e pelo artigo
terceiro do decreto 8.077/13, a autoritaçSo emitida pela Anvisa precede o
licenciamento sanitário.

RESOLUÇAO RE N> 30, OE 6 DE JANEtRO DE 2021

O Coordenador de AutoritaçSo de Funcionamento de Empresas, Substituto, no
uso das atribuíres que lhe confere o art. 173-8. aliado ao art. 54, i, do Regimento
Interno aprovado pela ResolucSo de Diretoria Colegiada - RDC n^ 25S. de 10 de detembro
de 2018, resolve:

UNIMED NORTE DO MATO GROSSO COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO /
73.967.085/0003-17
25351.673385/2020-21 /
856 ● AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 4447768208
MOTIVO DO INDEFERIMENTO;

NSo apresentação do relatdrio de Inspeção ou documento equivalente que ateste o
cumprimento dos requisitos técnicos para as atividades e classes pleiteadas, emitidos pela
autoridade sanitária local competente; conforme disposto no artigo ise e artigo 18> da
RDC n* 16/2014. Conforme o estabelecido pelo artigo 51 da Lei n> 6360/76 e pelo artigo
terceiro do decreto n* 8.077/13, a autorização emitida pela Anvisa precede o
licenciamento sartilário.

Alt. is Conceder Autorização de Funcionamento para os estabelecimentos de
Farmácias c Drogarias, em conformidade com o anexo desta Resolução.

Art. 28 Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

DANIEL MARCOS PEREIRA DOURADO

ANEXO

Duarte &Borges LTDA / 3S.128.902/0001-92
25351,717546/2020-04 / 7775397
733 - AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536775266'

Ò6oSíãt'2>2yDUC GAS EQUIPAMENTOS DE SOLDAS LTDA / 36.461.952/0001-50

25351.796382/2020-65 /
AFE ● CONCESSÃO

TRANSPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 2667736206
MOTIVO 00 INDEFERIMENTO;

Não apresentação de relatório de Inspeção que ateste o cumprimento dos requisitos
técnicos para as atividades e classes pleiteadas, emitido pela autoridade sanitária local
competente. Conforme estabelecido pelo artigo SI da Lei N* 6.360/76 e pelo artigo 3< do
Decreto N» 8.077/13, a Autorização emitida pela Anvisa precede o licenciamento
sanitário.

MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS701 PROC.VStorte &Cla Lida / 39,755,571/0001-71
253S1.717SS3/2020-06 / 777S4S7
733 - AFE ● CONCESSÃO - FARMACIAS E DROGARIAS / 45367B6205

H K C MACHADO / 39.S04.222/0001-87
2S351.717S60/2020-08 / 7775521 '
733 - AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 45368172'01

FARMACIAS PAGUE FACIL CARAN60LA LTDA / 39.381,519/0001-00
25351,492556/2020-13 / 7775611
733 - AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4098084207I. L. CESAR QUEIROZ / 11.119.635/0001-29

25351.680299/2020-75 /
740 - AFE - CONCESSÃO ● SANEANTES OOMISSANITARIOS  - DISTRIBUIDORA (SOMENTE

MATRIZ) / 4461641201
MOTIVO 00 INDEFERIMENTO:

Não apresentação do relatório de inspeção ou documento equivalente que ateste o
cumprimento dos requisitos técnicos para as atividades e classes pleiteadas, emitidos pela
autoridade sanitária local competente: conforme disposto no artigo 158 e artigo 188 da
RDC n» 16/2014.

ABEL VIEIRA DE ALMEIDA / 38.025.320/0001-79
25351.618946/2020-20 / 7775596
733 - AFE ● CONCESSÃO ● FARMÃOAS E DROGARIAS / 4338508207

l F B OA SILAV COMERCIO FARMACÊUTICO / 36.S4S.090/0001-43
25351.717558/2020-21 / 7775503
733 - AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536811202

JUSSARA ISABEL DOS ANJOS / 39,935.728/0001-40
25351.717565/2020-22 / 7775579
733 - AFE - CONCESSÃO ● FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536832205

START SERVIÇOS HOSPITALARES LTDA / 04.416,883/0001-76
25351-680305/2020-94 /
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚOE - DISTRIBUIDORA / 4461644201
MOTIVO DO INDEFERIMENTO;

Não apresentação do relatório de Inspeção ou documento equivalente que ateste o
cumprimento dos requisitos técnicos para as atividades e classes pleiteadas, emitidos pela
autoridade sanitária local competente; conforme disposto no anigo 15» e artigo 18* da
RDC n* 16/2014. Conforme o estabelecido pelo artigo 51 da Lei n« 6360/76 e pelo artigo
terceiro do decreto n» 8.077/13, a autorização emitida pela Anvisa precedo o
licenciamento sanitário.

FARMA MARQUES COMEROO LTDA / 37.641.593/0001-85
25351.717S49/2020-30 / 777S426
733 - AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4S36784201

DROGARIA WA UNIDADE -PARQUE FERNANDA LTDA / 39.375.131/0001-99
25351,717556/2020-31 / 777S488
733 - AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536805208

Drogaria Chevrand de Macuco LCda / 39.625.086/0001-83
25351.717563/2020-33 / 7775S51
733 - AFE - CONCESSÃO ● FARMÁCIAS £ DROGARIAS / 4536826201

RESOLUÇÃO RE N* 28, OE 06 DE JANEIRO DE 2021

O Coordenador de Autorização de Funcionamento de Empresas, Substituto, no
uso das atribuições que lhe confere o art. 173-8, aliado ao art. 54, I, §1* do Regimento
Interno aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n* 255, de 10 de dezembro
de 2018, resolve:

MRN FARMA LTDA / 40.019.941/0001-91
25351.717547/2020-41 / 7775409
733 - AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4S36778207Art- 1«, Conceder Autorização Especial para Empresas de Medicamentos e de

Insumos Farmacêuticos, constantes no anexo desta Resolução, de acordo com s Portaria
n». 344, de 12 de maio de 1998 e suas atualizações, observando-se as proibições e
restrições estabelecidas.

Art. 2* Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

Lopes Comércio de Medicamentos LTDA / 39.337.499/0001-62
25351,717554/2020-42 / 777S461
733 - AFE ● CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536799200

FARMA SÃO MIGUEL LTDA / 39.747.671/0001-56
25351.717561/2020-44 / 7775534
733 - AFE - CONCESSÃO ● FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536820201

DANIEL MARCOS PEREIRA DOURADO

ANEXO

EALE LOGÍSTICA E TRANSPORTE DE CARGAS LTDA / 12.066.349/0001-05
25351,666569/2020-35 / 1247960
7176 ● AE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS
TRANSPORTADORA 00 PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 4433407208

F.F.W LOGÍSTICA LTDA / 12,666.064/0001-05
2S351.680456/2020-42 / 1247879
7176 - AE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS
TRANSPORTADORA DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 4461820203

DROGARIA BRASIL FARMA DO LAMEIRAO LTDA / 37.496.380/0001-07
25351,717552/2020-53 / 7775443
733 - AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536793201

Farma Drogabi Lida / 39.573.003/0001-50
25351,717550/2020-64 / 7775430
733 - AFE ● CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4S36787206

DROGARIAS ATACADAO FARMA CONQUISTA LTDA / 27.760.69S/0002-47
2S351.717559/2020-75 / 7775S17
733 - AFE ● CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536814207HOSPMED EIRELI / 00.156,820/0001-77

25351.673504/2020-46 / 1247925
704 - AE ● CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS - DISTRIBUIDORA
DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 4447921201

DROGARIA CAMPEA POPULAR C. COSTA LTDA / 12.626,183/0002-15
25351.717566/2020-77 / 7775582
733 ● AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4S3683S200

AJF FARMACIA LTDA / 37.720.195/0002-35
25351.717557/2020-86 / 7775491
733 - AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536808202

COSTA E BASTOS COMÉRCIO DE PRODUTOS FARMACÊUTICOS LTDA / 33.038.463/0001-00
25351.717564/2020-88 / 777556S
733 - AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536829205

C B. DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACÊUTICOS SA / 27.764,200/0001-77
25351.666597/2020-52 / 1247956
704 - AE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS - DISTRIBUIDORA
00 PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 4433422207

Key Trade Importadora e Exportadora Ltda / 09.211.470/0001-79
25351.680646/2020-60 / 1247991
706 - AE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS - IMPORTADORA
DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 446206220S

COLLECT IMPORTAÇÃO E COMÊRClO LTDA / 53,452.157/0001-14
25351.673476/2020-67 / 1247939
704 - AE ● CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS - DISTRIBUIDORA
DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 4447889200

NEOLOG ARMAZÉM GERAL LTDA, / 39.326.585/0001-70
25351.665959/2020-98 / 1247908
761 - AE ● CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS - ARMAZENAOORA
00 PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 4433201201

TRIETO FARMA MEDICAMENTOS LTDA / 39.659.264/0001-97
25351.717548/2020-95 / 7775412
733 ● AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536781207

DROGAMIX POPULAR LTDA / 40.057.951/0001-11
25351.7175SS/2020-97 / 7775474
733 - AFE ● CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4536802203

KOCH HIPERMERCADO S.A / 02.831.172/0042-00
25351.073223/2020-99 / 7775608
70152 ● AFE/AE - RECURSO ADMINISTRATIVO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4244986201

RESOLUÇÃO RE N« 29, DE 6 DE JANEIRO DE 2021

EDUARDO EWÊRTON DIAS SALES / 37.848.961/0001-60
25351.717562/2020-99 / 7775S48
733 - AFE - CONCESSÃO - FARMÁCIAS E DROGARIAS / 4S36823206

O Coordenador de Autorização de Funcionamento de Empresas, Substituto, no
uso das atribuições que lhe confere o art. 173-6, aliado ao art. 54. I, §1* do Regimento
Interno aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada ● RDC n» 255, de 10 de deiembro
de 2018, resolve:

Art. 1», Alterar Autorização Especial para a Empresa de Medicamentos e de
Insumos Farmacêuticos, constante no anexo desta Resolução, de acordo com a Portaria n*.
344, de 12 de maio de 1998 e suas atualizações, observando-se as proibições e restrições
estabelecidas.

RESOLUÇÃO RE N* 31, DE 6 DE JANEIRO DE 2021

O Coordenador de Autorização de Funcionamento de Empresas. Substituto, no

das atribuições que lhe confere o art. 173-B, aliado ao art. 54, I, §1* do Regimento
Interno aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n* 2SS, de 10 de dezembro
de 2018, resolve;

usoArt. 2* Esta Resolução entra em vigor na data dc sua publicação.

DANIEL MARCOS PEREIRA DOURADO

Art. 1* Conceder Alteração de Autorização de Funcionamento para os
estabelecimentos de Farmácias e Drogarias, em conformidade com o anexo destaANEXO

Resolução.
RO EXPRESSO TRANSPORTES - EIRELI / 14,977.687/0001-24
25351.427354/2019-67 / 1192070
7014 - AE - ALTERADO - MEDICAMENTOS - TRANSPORTADORA DO PRODUTO SUJEITO A
CONTROLE ESPECIAL - ENDEREÇO / 4462011201

Art. 2* Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação

DANIEL MARCOS PEREIRA DOURADO
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RESOLUÇÃO - RE .N° 2.I6V, DE 9 DE JL.MIO DE 2014 lanie Legal assumindo que permanecem ioallerados todos os dados da
empresa conslanle da Aulorizaçio Rspecíal com os respectivas al-
leraçdes concedidas e publicadas em D.O.U.
F-MPRESA: VICTORIA COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITA
LARES LTDA.
ENDEREÇO: AVENIDA SAO PAULO, 862
BAIRRO: SAO GERALDO CEP; 90230160 ● PORTO ALE
GRE/RS
CNPJ; 00.08S.3I7A»01-21
PROCESSO; 25025.064183/99-84
MOTIVO DO INDEFERIMPiNTO;

Solicitação de Renovação peticionada após vencimento da autori
zação. contrariando a Lei 9.782/99. Deverá ser realizado novo pedido
de concessão.

RESOLUÇÃO - RE 2.171, DE 9 DE JUNHO DE 2Ü14

ARMAZENAR; MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: adriana maria mattina me

ENDEREÇO; tUa joao victor da rosa, 855 sala 02
BAIRRO; barreiros CEP: 88117405 - SAO JOSÉ/SC
CNPJ: 11.102.481/0001-62
PROCESSO: 25351.217113/2014-24 AUTORIZAIS: 1.10246.7
ATIVIDAOE/CLASSE
TRANSPORTAR; MEDICAMENTO
EMPRESA: NUVEX COMÉRCIO DE PRODUTOS MÉDICOS LT-

A Supcriiitcndciite Substituta de Inspeção Sanitária no uso dc
suas atribuições legais conieridas pela Portaria n° 962, de 6 de junho
de 2014, tendo em vista o disposto no atl. 108 e do inciso I. § 1* do
an. 6* do Regimento Interno aprovado nos lermos do Anexo 1 da
Portaria n‘ 650 de 29 de maio dc 2014, publicada no DOU dc 2 de
junho de 2014 e

consideratulo o arL 12 e o an. 25 da Lei n.* 6.360, de 23 de
setembro de 1976, bem como o inciso IX, do an. 7* da Lei n.* 9.782,
de 26 de janeira de 1999, resolve;

Art. r. Indeferir o Pedido de Concessão de Autorização
Especial pare Empresas de Medicamentos e Insumos FacmacCuticos,
constantes no anexo desta Resolução.

Alt. 2* Esta Resolução entra em vigor na data de sua pu-

DA
ENDEREÇO; RODOVIA BR 116, N* 298$
BAIRRO: MESSEJANA CEP; 60842395 - FORTALEZA/CE
CNPJ; 07,029.483/0001-04
PROCESSO; 25351.009215/2014-36 AUTORIZ/MS; 1.10203,8
AT1VIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR; MEDICAMENTO
EMPRESA: AUTÊNTICA LOGlSTICA INTEGRADA LTDA

ENDEREÇO: RUA DA BARRA, 699
BAIRRO: PARQUE RINCÃO CEP; 06705420 - COTIA/SP
CNPJ; ll.617.2iy/0001-50
PROCESSO: 25351.155033/2014-36 AUTORIZ/MS: 1.10247.1
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
FJrPEDlR; MEDICAMENTO
EMPRESA: OALENICUM ̂HEALTH BRASIL LABORATORIO
FARMACÊUTICO LTDAv /
ENDEREÇO: AV VEREADOR'ABRAHAO JOAO FRANCISCO,
4000, GALPÃO 09. %/-. '
BAIRRO: RESSACADÀÈEP; 88307302 - ITAJaI/SC
CNPJ: I6.665,677AXX»-60
PROCESSO; 25351.093071/2014-38 AUTORIZfldS: 1.10248.4

EMPRESA: VAZ FIEL TRANSPORTES LTDA ● ME ATIVIDADEíCEASSE
ENDEREÇO: RUA CONDESSA ROSA MATARAZZO N* 6 ARMAZENAR:' INSUMOS FARMACÊUTICOS
BAIRRO; SANTA PAULA CEP; 09550070 - SÃO CAETANO DO EXPEDIR; INSUMOS FARMACÊUTICOS

SUL/SP ,-IldPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS
CNPJ: 11.968.693/0001-27 í EMPRESA: FUTURE CARGO TRANSPORTE LTDA
PROCESSO: 25351.295449/2014-00 AUTORIZ/MS: 1.10265.2 r. '^.ENDEREÇO: RUA JOSE GONÇALVES DE SOUZA, N* 386
ATIVIDADE/CLASSE \?VBAlRRO: JARDIM MARACANÃ CEP; 13181011 - SUMARÉ/SP
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO J V CNPJ; 13.719.780/0001-76
EMPRESA; PHARMACEUTICA MUNDI INTERNATIONAU PROCESSO; 25351.294285/2014-48 AUTORlZ'MS; 1.10220.6
HEALTHCARE - CO.MERCIAL, IMP, EXP, E DlSt DEt^MEDI- aTIVIDADE/CLASSE

CAMENTOS E PROD PA^ A SAUDE LTDA. TRANSPORTAR; MEDICAMENTO

BAIRRaSARQÒE^SÃO JO^^CE CEP: 0670803^^2lTlA/SP DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS
CNPJ: !7.378.237AXM)1*03 / FNnPRFCO'RUA marco auréUo 427

'  So: VÍLrlTcÊpTKooO - SÃO PAULO/SP
CNPJ: 12.162.643/0001-10

mSTRlBUm: M^PcAMEl^ V ̂ AUTORIZ/MS: 1.10259.2

EXPEDIR: MEDICAMENTOV.C T «luiPzEN^P^íJpFnirAMFhnn
EMPRESA: GENEES FARMACÊUTICA - IMPORTAÇÃO E DIS- A^^ENAR. ME^CAME^
TRIBUIÇAO DE PRODUTOSrlIOSPITALARES ElRELl - ME DISTÍUBUIR. MhDlCAMbNlO
ENDEREÇO; RUA ATALYDES MOREIRA DE SOUZA. 140 SALA EXPEDIR: MEDICAMENTO
4 ̂  D ' r, ENiPRuSA» ilOSPnlED LXDA
BAIRRO' CIVlTtCEP' 29168055 - SERRA/ES ENDEREÇO; RUA DEZENOVE DE OUTUBRO, 1401
CNPT 17,008-J^/MÍOMÓ BAIRRO; LOUlUVAL PARENTE CEP; 64016096 ■ TERESlNAri»!
PROCESSO; 2535TI51I63/20I4-03 AUTORiZ/MS; 1.10260.4 CNPJ; OO.I56.82(VOqOl-77
ATIVIDADE/CLASSE PROCESSO; 25351.295344/2014-53 AUTORIZ/MS; 1.10236.2
ARMAZENAR: INSUMOS FARMACÉUTICOS/MEDICAMENTO ATIVIDADE/CLASSE
DlSnUBUlR: INSUMOS FARMACÉUTICOS/MEDICAMENTO ARMAZENAR; MEDICAMENTO

^ EXPEDIR/INSUMOS FARMACÉUTICOS/MEDICAMENTO DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: AM/ÇZONMED COMERCIO DE MEDICAMENTOS EXPEDIR; MEDICAMENTO

RESOLUÇÃO - RE -V 2.170. DE 9 UE JUNHO DE 2III4 v  » LTDA EPP EMPRESA: MAXIMILIANA ASSUNÇAO DA SILVA ● ME
«. XbENDF.RF.ÇO; R L CONJUNTO MENDARA I 87 QUADRA  K ENDEREÇO: Rua Joio Pitombeira, 13

A Superintendente Substituta dc Inspeção Sanitária no u» de^ BAIRRO: MARAMBAIA CEP: 66615700 ● BELÉM/PA BAIRRO; Centro CEP; 63600000 ● SENADOR POMPEU/CF.
suas airibuiçõea legais conferidas pela Portaria n* 962. de 6'dejunllò CNPJ: 84.155.829/0001-53 CNPJ: OS.199.870,'0001-55

blicação.

SlMONi; DE OLIVElR.^á REIS RODERO
A Superíntendeme Substituía de Inspeção Sanitária no uso dc

tuas atribuições legais conferidas pela Portaria n‘ 962. de 6 de junho
de 2014. lendo em vista o disposto no an. 108 e no incito I, $ I* do
an. 6’ do Regimento Interno aprovado nos lermos do Anexo I da
Portaria n* 650 de 29 de maio de 2014, publicada no DOU de 2 de
junho de 2014 e

ANEXO

EMPRESA: JAMARI COMERCIO E EMPREENDIMENTOS LT
DA- EPP
ENDEREÇO; AVENIDA JAMARI 2349
BAIRRO: SETOR 01 CEP: 76870163 - ARIQUEMES/RO
rNPJ: 13.287.059/0001-54
**ROCESSO: 25351.303312^014-14
lOTIVO DO INDEFERIMENTO:

A empresa já possui AE vigente, N* 1229786, contrariando o disposto
na RDC n* 222/2006 e Resolução RDC n* 76/2008. A empresa deve
solicitar renovação.
EMPRESA: ZUANAZZl & CIA LTDA
ENDEREÇO; AVENIDA D/VS EMBAÚBAS, N° 640
BAIRRO; CENTRO CEP: 78550236 - SINOP/MT
CNPJ; 05.968.651/0001-93
PROCESSO; 25351.009224.'20I4-29
MOTIVO DO INDEFERIMENTO:

Indeferido com base no artigo 2*. § 2*, ItKÍso II, parágrafo único, da
Resolução RDC n* 204/2005. Não apresentação de documentação
necess^a: Relatório de Impeçio com parecer técnico conclusivo,
emitido pela autoridade sanitária locai competente (Estadual ou Mu
nicipal), pare 0 exercício da atividade pleiteada.
EMPRESA; CIRÚRGICA TACIBA COMERCIO DE MEDICA
MENTOS LTDA
ENDEREÇO: AVENIDA MOISÉS CALIXTO N* 712
BAIRRO: CENTRO CEP; 19590000 - TACIBA/SP
CNPJ: 01.779.042/0001-35
PROCESSO: 25351.303047/2014-75
MOTIVO DO INDEFERIMENTO:

Não apresentação de cópia da licença sanitária atualizada ou relatório
dc inspeção descrevendo a capacidade da empresa para a atividade de
distribuidora de medicamentos sujeitos e controle especial, conlra-
riando o disposto no artigo 2', paiágrafo 2*. Item II, parágrafo único,
da Resolução RDC n* 204/2005.
EMPRESA; PIEMAR TRANSPORTES LTDA ME
ENDEREÇO; RUA MINDANAU N* 396, SALA 08
BAIRRO; JARDIM AMÉRICA CEP: 12235430 - SÃO JOSÉ DOS
CAMPOS/SP
CNPJ; 07.375.442/0001-61
PROCESSO: 25351.300190/2014-83
MOTIVO DO INDEFERIMENTO:
Ausência de documento emitido pela Autoridade Sanitária Compe
tente. atestando a capacidade técnica e operacional para a execução
da atividade ou classe com até um ono de emissão, contrariando o
artigo 2*. parágrafo 2*. Item II, parágrafo único, da Resolução RDC n*
204/2005.

considerando o art. 12 e o art. 25 da Lei n.* 6.360, dc 23 de
selcmbro dc 1976, bem como o inciso IX, do art. 7° da Lei n.° 9,782,
de 26 de janeira de 1999, resolve:

Art- l'. Conceder Autorização de Funcionamento para Em
presas de Medicamentos e de Insumos Farmacêuticos, constantes do
anexo desta Resolução.

An. 2' Esta Resolução entra em vigor na dauí de sua pu-

u/

blicação.

S1MONE UI-: OLIVEIRA REIS RODERO

ANEXO

dc 2014, tendo em vista o disposto no an. 108 e tu iu:lfi) t* do PROCESSO: 25351.638383/2013-16 AUTORIZ/MS: 1.09896.2 PROCESSO: 25351.302541/2014-56 AUTORIZ/MS: 1.I0256.I
an. 6* do Regimento Interno aprovado nos lermos'’do .Miexo I da ATIVIDADE/CLASSE ATIVIDADFJCLASSE
Portaria n’ 650 de 29 de maio de 2014, publicada ri o DOU de 2 de ARMAZENAR: INSUMOS FARMACÉUTICOS/MEDICAMENTO ARM/UZENAR; MEDICAMENTO
junho de 2014 e DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACÉUTICOS/MEDICAMENTO DISTRIBUIR; MEDICAMENTO

EXPEDIR: INSUMOS FARMACÉUTICOS/MEDICAMENTO EXPEDIR; MEDICAMENTO
EMPRESA; MEDTRANS LTDA EMPRESA: Nilmar cométtio de materiais médicos hospitalares Itda
ENDEREÇO; RUA IRMÃ HILÃRIA MARIA SÃO LUIZ, N* 65 -
FUNDOS
BAIRRO; JARDIM HIKARE CEP; 13564480 - SÃO CARLOS/SP
CNPJ; 09.528.901/0001-25
PROCESSO: 25351.301182/2014-17 AUTORIZ/MS; 1.10261.8
ATIVIDADE/CLASSE
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: MASTERMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMEN
TOS E PRODUTOS HOSPlTALARFsS LTDA ● ME
ENDEREÇO: RUA ADJAR FRANCISCO DE ASSIS, N* 10
BAIRRO; ALPES SUICOS CEP: 55645600 - GRAVATÃ/PE
CNPJ; 19.164.463/0001-17
PROCESSO; 25351.300353/2014-19 AUTORIZ/MS: 1.10257.5
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR; MEDICAMENTO
DISTRIBUIR; MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: Associação AFAM de Assistência Farmacêutica
ENDEREÇO: Rua das Olarias 216 (esquina com a Rua Paganini)
BAIRRO: Canindê CEP; 03030020 - SAO PAULO/SP
CNPJ: 12.846.956/0024-84
PROCESSO: 25351.301974/2014-20 AUTORIZfldS: 1.10270.9
ATIVIDADE/CLASSE

epp
ENDEREÇO: avenida edilsinho capuano.60
BAIRRO: jardim capuano CEP: 16204115 ● BIRIGUI/SP
CNPJ: 19.S62.972A)00l-O6
PROCESSO: 25351.302458/2014-57 AUTORIZ/MS; 1.10269.7
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR; MEDICAMENTO
DISTRIBUIR; MEDICAMENTO
EXPEDIR; MEDICAMENTO
EMPRESA; T S COMERCIAL DE MEDICAMENTOS E RE

FORT

considerando o an. 12 e o art. 25 de 23 de
setembro de 1976, bem como o inciso IXJdo^rt.-^ da Lei n.* 9.782,
de 26 de janeiro de 1999, resolve:

An. 1*. Indeferir o Pedido.,.*
Especial para Empresas de MedicamãK'
Resolução.

Renovação de Autorização
. constantes no anexo desta

PRE
SENTAÇÃO LTDA
ENDEREÇO; AV VISCONDE DO RIO BRANCO 2091
BAIRRO: JOAQUIM TAVORA CEP: 60055171 ●
ZA/CE
CNPJ: 08.077.211/0001-34
PROCESSO: 25351.283656/2014-62 AUTORIZ/MS: 1.10200.7
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR; MEDICAMENTO
EXPEDIR; MEDICAMENTO
EMPRESA; SANCAROOEXPRESS TRANSPORTE DE CARGAS
LTDA

ALE-

l^ão^tra em vigor na data de sua pu-
Art. 2* Esta Reso

blicação.

SIMONE Or OLIVEIRA REIS RODERO

ANEXO

EMPRESA: TRANSPORTES VELTEN CARGAS E ENCOMEN
DAS LTDA
ENDEREÇO: RUA IB. N* 135 ● PAVIMENTO TÉRREO - QUA-
ORA 002 LOTE 23
BAIRRO: CIVIT II CHP; 29168096 - SERRA/ES
CNPJ: 05.593.147/0001-56
PROCESSO; 25351.380064/2010-03
MOTIVO DO INDEFFiRIMENTO:
Solicitação de Renovação peticionada após vencimento da autori
zação, contrariando a Lei 9.782/99. Deverá ser realizado novo pedido
de concessão. Adicionalmente, a empresa não encaminhou o Termo
de Responsabilidade firmado pelo Responsável Técnico e Represen-

Documento assinado digitalmente conforme MP n' 2.200-2 de 24/08/2001, que institui a
[nfracsmitura de Chaves Públicas Brasileira - ICP-Brasil.

Este documento pode ser verificado no endereço eletrônico http://www.jo.govJclBiiasndadeJiml,
pelo código IOI020I406I000097



REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL :  -VJ-L-:

?JS
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA

NÚMERO DE INSCRIÇÃO

00.156.820/0001-77

MATRIZ

DATA DE ABERTURA

23/08/1994COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SITUAÇÃO
CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL

HOSPMEDLTDA

TiTULO DO ESTABELECIMENTO (NOMEDE FANTASIA)
HOSPMED DISTRIBUIDORA

PORTE

ME

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAATMDADE ECONÔMICA PRINCIFW.

46.44-3-01 - Comércio atacadista de medicamentos  e drogas de uso humano

CÓDIGO E DÊSCRIÇAO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDÁRIAS

46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos  e materiais para uso médico, cirúrgico, hospitalar  e de
laboratórios

46.45-1-02 - Comércio atacadista de próteses e artigos de ortopedia

46.45-1-03 - Comércio atacadista de produtos odontológicos

46.46-0-01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria

4&4^-0-02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal

●  -8-01 - Comércio atacadista de artigos de escritório e de papelaria

46.49-4-04 - Com ércio atacadista de m óveis e artigos de colchoaria

46.49-4-06 ● Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar

46.49-4-09 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar, com atividade de
fracionamento e acondicionamento associada

46.51-6-02 - Comércio atacadista de suprimentos para informática

46.64-8-00 - Comércio atacadista de máquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar;

partes e peças

47.53-9-00 - Comércio varejista especializado de eletrodomésticos e equipamentos de áudio e video

47.54-7-01 - Comércio varejista de móveis

49.30-2-01 - Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, municipal.

49.30-2-02 - Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, intermunicipal,
interestaduais internacional

68.10-2-02 - Aluguel de imóveis próprios

CÓDIGO E DESCRIÇAO DA NATUREZA JURÍDICA

206-2 - Sociedade Em presária Lím itada

NÚMERO

1709

COMPLEMENTOLOGRADOURO

RMATO GROSSO

MUNICÍPIO

TERESINA

UFBAIRRO/DISTRITO

CRISTO RB PI4-150

ENDEREÇO ELETRÔNICO

HOSPMEDISTRIBUIDORA@GMAIL.COM

TELEFONE

(86) 3029-8488

ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)

DATA DA SrrUAÇAO CADASTRAL
20/03/2006

SfTUAÇAO CADASTRAL
ATIVA

MOTIVO DE SrrUAÇAO CADASTRAL

DATA DA SfTUAÇAO ESPECIALSrrUAÇAO ESPECIAL

Aprovado pela Instrução Normati\« RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 11/07/2022 às 10:41:17 (data e hora de Brasília). Página: 1/1
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Consulta Quadro de Sócios e Administradores - QSA

00.156.820/0001-77

HOSPMEDLTDA

R$2.000.000,00 (Dois milhões de reais)

CNPJ:

NOME EMPRESARIAL:

CAPITAL SOCIAL:

0 Quadro de Sócios e Administradores(QSA) constante da base de dados do Cadastro Nacional da Pessoa Jurídica (CNPJ) é o seguinte:

Nome/Nome Empresarial:

Qualificação:

LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

49-Sócio-Administrador

Para informações relativas à participação no QSA, acessar o e-CAC com certificado digital ou comparecer a uma unidade da RFB.

)0 dia 11/07/2022 às 10:41 (data e hora de Brasília).Eroir



VOCÊ ESTÁ AQUI: Home > Cadastro Centralizado de Contribuinte

Fr%,
Identificação

=lS,
i,’3.

;  CNPJ-8: 00.156.820

;  HOSPMED LTDA

Relação de Contribuintes

Situação lE Situação CNPJ UF EndereçoTipo lEUF CNPJ lE

194297900 lE Normal Habilitado Sem restrição PI00.156.820/0001-77PI-22

Mesmo CNPJ em todas as UFContribuinte Histórico

Identificação do Contribuinte

Nome da Empresa;

HOSPMED LTDA

UF:

Pi-22

CNPJ:

00.156.820/0001-77

Situação CNPJ:

Sem restrição

Inscrição Estadual (lE):

194297900

Situação lE;

Habilitado

Tipo lE;

lE Normal

CNAE Principal

4644301

Data Situação na UF:

12/04/2022

Dados do Contribuinte

Nome Fantasia:

HOSPMED DISTRIBUIDORA

Data Início Atividade:

25/08/1994

Data Fim Atividade;

Regime de Tributação:

Normal

Informação da lE como Destinatário:

Obrigatória

Porte da Empresa:



Situação CNPJ UF EndereçoTipo lE Situação lEUF CNPJ lE

Demais empresas
CNAE Principal:

r OQOínGO i lyPi4644301
u.. ... Crédito Presumido:

¥Não informado

Tipo Produtor:

Não

Dados de Endereço

Município IBGE:

2211001 -Teresina

UF de Localização:

Pi

Logradouro:

RUA MATO GROSSO
Nro:

1709

Complemento:

Bairro:

CRISTO REI
CEP:

64014150

Voltar
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SIMPLES

Prefeitura Municipal de Teresina

Secretaria Municipal de Finanças

CARTÃO DE INSCRIÇÃO
INSCRIÇÃO MUNICIPAL N° 0654639

Q I

i
1

o
sS)

O
■  . C '■

CÓDIGO DE CONTROLE: 0217987/22-37
DATA DE ABERTURA
08/05/2008

C ●

NÚMERO DE REGISTROCPF/CNPJ
00.156.820/0001-77

RAZÃO SOCIAL
HOSPMED LTDA

2179872237

RESPONSÁVEL LEGAL CPF/CNPJ

LOCALIZAÇAO
RUA MATO GROSSO, 1709
BAIRRO CRISTO REI
TERESINA - CEP: 64014-150

CNAE(S) / DESCRIÇÃO / RISCO
464430100 - COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO
464510100 - COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO, CIRÚRGICO, HOSPITALAR E DE LABORATORIOS
464510200 - COMERCIO ATACADISTA DE PRÓTESES E ARTIGOS DE ORTOPEDIA
464510300 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS
464600100 - COMERCIO ATACADISTA DE COSMÉTICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA
464600200 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL
464780100 - COMERCIO ATACADISTA DE ARTIGOS DE ESCRITÓRIO E DE PAPELARIA
464940400 - COMERCIO ATACADISTA DE MOVEIS E ARTIGOS DE COLCHOARIA

Código autenticidade: A4414946DD2D5BDE
N" Via; 1

Emitido em: 19/07/2022 12:49:02

( (
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Prefeitura Municipal de Teresina

Secretaria Municipal de Finanças

CARTÃO DE INSCRIÇÃO
INSCRIÇÃO MUNICIPAL N° 0654639

O

O
c >

r ;

CÓDIGO DE CONTROLE: 0217987/22-37

CNAE(S) / DESCRIÇÃO / RISCO

464940800 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E CONSERVACAO DOMICILIAR

464940900 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E CONSERVACAO DOMICILIAR, COM ATIVIDADE DE FRACIONAMENTO E

ACONDICIONAMENTO ASSOCIADA
465160200-COMERCIO ATACADISTA DE SUPRIMENTOS PARA INFORMÁTICA

466480000 - COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTOMEDICOHOSPITALAR, PARTES E PECAS

475390000 - COMERCIO VAREJISTA ESPECIALIZADO DE ELETRODOMÉSTICOS  E EQUIPAMENTOS DE AUDIO E VIDEO

493020101 - TRANSPORTE RODOVIÁRIO DE CARGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E MUDANÇAS, MUNICIPAL

493020200 - TRANSPORTE RODOVIÁRIO DE CARGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E MUDANÇAS, INTERMUNICIPAL, INTERESTADUAL E INTERNACIONAL

681020200 - ALUGUEL DE IMÓVEIS PROPRIOS

NOTAS

Este cartão é válido somente para a localização e atividade(s) acima descrita(s). O presente deve ser afixado em local visível e acessível à fiscalização.

Código autenticidade: A4414946DD2D5BDE

N" Via: 1

Emitido em: 19/07/2022 12:49:02

( (
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Prefeitura Municipal DeTeresina

Secretaria Municipal de Finanças

ALVARÁ DE LOCALIZAÇÃO E FUNCIONAMENTO
validade:31/12/2022

CPF/CNPJ:INSC. MUNICIPAL: DATA
14/03/202200.156.820/0001-770654639

RAZÃO SOCIAL:
HOSPMED LTDA

NOME FANTASIA:
HOSPMED DISTRIBUIDORA

LOCALIZAÇÃO:
RUA MATO GROSSO N“ 1709

TERESINA-PI

64014150

CRISTO REI

ATIVIDADE
Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano
Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirúrgico, hospitaiar e de laboratórios
Comércio atacadista de próteses e artigos de ortopedia
Comércio atacadista de produtos odontológicos
Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria
Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal
Comércio atacadista de artigos de escritório e de papelaria
Comércio atacadista de móveis e artigos de colchoaria
Comércio atacadista de produtos de hi- giene, limpeza e conservação domiciliar
Comércio atacadista de produtos de hi- giene, limpeza e consen/ação domiciliar, com atividade de fracionamento e
acondícionamento associada
Comércio atacadista de suprimentos para informática
Comércio atacadista de máquinas, apa- relhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes e peças
Comércio varejista especializado de ele- trodomésticos e equipamentos de áudio e video
Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, municipal
Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, inter-municipal, interestadual e internacional
Aluguel de imóveis próprios

4644-3/01
4645-1/01
4645-1/02
4645-1/03
4646-0/01
4646-0/02
4647-8/01
4649^/04
4649-4/08
4649-4/09

1
2
3
4
5
6
7
6
9

10

11 4651-6/02
4664-8/00
4753-9/00
4930-2/01
4930-2/02
6810-2/02

12
13
14
15
16

Emitido em; 14/03/2211;24



LICENÇAS:

N° the-semam-l-pip2103710440/2020

N° 1082/62-02

Validade: 31/12/2026

Validade: 30/11/2023

Validade: 06/12/2022

MEIO AMBIENTE

VIGILÂNCIA

A.R.C.B

Este contribuinte está autorizado a desenvoiver as atividades acima eiencadas e firma compromisso, sob as penas da lei, de que conhece e
atende os requisitos iegais exigidos para funcionamento e exercício das atividades econômicas constantes do objeto social, no que respeita
ao uso e ocupação do solo, as atividades domiciliares e restrições ao uso de espaços púbiicos acessibiiidade e de segurança sanitária,
ambiental e de prevenção contra incêndio e pânico. O contribuinte reconhece que o não atendimento a estes requisitos acarretará a
suspensão e a cassação subsequente do Alvará de Funcionamento, nos termos da

RESSALVA: A VALIDADE DESTE ALVARÁ DE LOCALIZAÇÃO  E FUNCIONAMENTO DEPENDE DA
MANUTENÇÃO ATUALIZADA DAS LICENÇAS SANITÁRIA, AMBIENTAL DE OPERAÇÃO E DO ATESTADO
DE REGULARIDADE DO CORPO DE BOMBEIROS, NO QUE COUBER, CONFORME LEGISLAÇÃO
VIGENTE.

Código de Autenticidade V»'1

060600af106369289e59d56b71006aa4ff595530 Pi\

rLSi..

Rr

J



MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: HOSPMED LTDA
CNPJ: 00.156.820/0001-77

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar  e inscrever quaisquer dívidas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. não constam pendências relativas aos débitos administrados pela Secretaria da Receita
Federal do Brasil (RFB); e

2. constam nos sistemas da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) débitos inscritos
em Dívida Ativa da União (DAU) com exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n°
5.172, de 25 de outubro de 1966 - Código Tributário Nacional (CTN), ou garantidos mediante
bens ou direitos, ou com embargos da Fazenda Pública em processos de execução fiscal, ou
objeto de decisão judicial que determina sua desconsideração para fins de certificação da
regularidade fiscal.

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://wvAw.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 09:53:45 do dia 17/03/2022 <hora e data de Brasília>.
Válida até 13/09/2022.

Código de controle da certidão: B0C4.88D2.47FE.E248
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.



BRASIL

(HTTPS://GOV.BR)

Confirmação da Autenticidade de
Certidões
Resultado da Confirmação de Autenticidade de Certidão

CNPJ: 00.156.820/0001-77

Código de Controle: B0C4.88D2.47FE.E248

Data da Emissão: 17/03/2022

Hora da Emissão: 09:53:45

0 Certidão: Positiva com Efeitos de Negativa

Certidão Positiva com Efeitos de Negativa emitida em 17/03/2022, com validade até 13/09/2022.

Página Anterior (/Servicüs/ccrtidaoirUerneL/PJ/AuLcnticidüde/Voítar)

Nova consulta {/Servicos/certidaoÍnternet/PJ/Autenticidade/Confirmar)



Pív

fLb.

EKÜ6,
MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradorla-Geral da Fazenda NacionalI

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E Á DÍVIDA
ATIVA DA UNIÃO

Nome: LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA
CPF: 003.779.673-94

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar  e inscrever quaisquer dívidas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
não constam pendências em seu nome. relativas a créditos tributários administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) junto à
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacionai (PGFN).

Esta certidão se refere à situação do sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange
inclusive as contribuições sociais previstas nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n°
8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 13:28:25 do dia 22/03/2022 <hora e data de Brasília>.
Válida até 18/09/2022.

Código de controle da certidão: 1B59.E2F9.791E.76C0
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.
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S ECRETARIA DA FAZENDA

CERTIDÃO DE SITUAÇÃO FISCAL E TRIBUTÁRIA
n”2207080015682000017701

RAZÃO SOCIAL

HOSPMED LTDA

BAIRRO OU DISTRITOENDEREÇO

CRISTO REIRUA MATO GROSSO 1709

MUNICÍPIO

TERESINA

FAX(NTFONE(S) N-íS)CEP

64014150

INSCRIÇÃO ESTADUALCPF/CNPJ {N")

19.429.790-000.156.820/0001-77

ssalvado o direito de a Fazenda Estadual cobrar e inscrever quaisquer dívidas de responsabilidade do sujeito passivo

acima identificado que vierem a ser apuradas, certifica-se que o mesmo encontra-se em SITUAÇÃO FISCAL
REGULAR.

Certidão emitida com base na Portaria GSF n° 106/06, de 12 de abril de 2006.

Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

Validade deste documento: 60 (sessenta) dias contados da data de sua emissão.

EMITIDA VIA INTERNET EM 08/07/2022, às 17:50:25

VÁLIDA ATÉ 06/09/2022

ESTE DOCUMENTO NÃO TERÁ VALIDADE ANTES DE SUA AUTENTICAÇÃO VIA INTERNET, NO

SITE http://Mebas.sefaz.pi.govJ)r/certidaoSítiiacao/Jsp/valídarCertldaQ.Jsp

Cha\e para Autenticação: 7045-BE8B-40BE-17EO-5EA4-7C9D-179E-3AF4
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Seja bem-vindo ao Portal do Contribuinte

Sexta-feira, 08 de Julho de 2022

Menu Geral
Certidão de Situação Fiscal e Tributária

« Ouvidoria

^ Certidão Negativa da
Dívida Ativa Menu principal > Validação de Certidão > Resultado da validação

Certidão de Situação
Fiscal e Tributária O documento 2207080015682000017701 é Válido.

^ Ofício de Liberaçâo-
TVI 2207080015682000017701

00.156.820/0001-77

HOSPMED LTDA

19.429.790-0

08/07/2022 17:50:25

Solicitação N°:

CPF/CNPJ:

Razão Social:

Inscrição Estadual:

Data da certidão:

Observação:

Secretaria da Fazenda do Estado do Piauí ■ SEFAZ/PI
Av. Pedro Freitas, s/n - Centro Administrativo - Bloco "C

Bairro São Pedro - Teresina-PI - CEP; 64.018-900



GOVERNO DO ESTADO DO PIAUÍ

PROCURADORIA GERALDO ESTADO

tb’.
LJ

$

CERTIDÃO QUANTO A DIVIDA ATIVA DO ESTADO

n" 220700156820000177

(Emitida em atenção ao que dispõe a Instrução Normativa PGE/PI n“ 01°2015)

IDENTIFICAÇÃO DO(A) REQUERENTE

INSCRIÇÃO ESTADUAL

19.429.790-0

‘PJ/CPF

00.156.820/0001-77

N0ME/RA2À0 SOCIAL

HOSPMED LTDA
Ressalvado o direito da Procuradoria Geral do Estado de inscrever e cobrar dívidas que venham a ser apuradas, certilico para

os devidos fins, a requerimento do(a) interessado(a), que, revendo os registros da Seção de Dívida Ativa da Procuradoria Geral
do Estado do Hauí, verifiquei nada existir em nome do(a) requerente acima Identificado(a) até a presente data e horário, e, para

constar, foi emitida a presente certidão.

Procuradoria Geral do Estado

Procuradoria Tributária

EMITIDA VIA INTERNET EM 08/07/2022, ÀS 18:00:08

VÁLIDA ATÉ 06/10/2022

DOCITMENTO NÃO TERA VALUJíADE ANTES DE SNA AUTENTICAÇÃO \TA INTERNET, NO SITE hltp;//«EbasJef‘a7..pLg□vM)^/ce^idaollf^^v^:l)

Chave paia Autenticação: 1597-36E9-9D98-5BC2-7E3A-1493-ED90-CE29



c.
VCERTIDÕES WEB-1.iBO

H & Certidão Negativa da Dívida Ativa - CNDA ^ ^ Certidão dti Situação Fiscal Tributária ● CSFT w

O o o o
Vatíciar Cfitiiiao Validar CertidãoCoíiMiltar Certidão Consultar Ceitidào

O A certidão N" 22O7OIUS682DO00Í77 é válida.

VALIDAA CERTIDÃO NEGATIVA

Número da Certidão; *
220700156820000177

Documento de Identiricaçio; CfJPJ 00.156,820/0001-77

Chave: * 1597-36E9-9D98-5BC2-7E3A-1493-ED90-CE

O Limpar Camposi V Valida-

Versão 1,0,0m -SSEPAZ-Secretaria de Farenda do Estado do Piauí



ESTADO DO PIAUÍ
PREFEITURA MUNICIPAL DE TERESINA

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANÇAS - SEMF

COORDENAÇÃO ESPECIAL DA RECEITA DO MUNICÍPIO

1 / 1Folha

úôOení) I ^ -1 xy
K3Q“L3..

m

CERTIDÃO CONJUNTA NEGATIVA E DA DIVIDA ATIVA DO MUNICÍPIO

CÓDIGO DE CONTROLE: 0217217/22-85

00.156.820/0001-77CPF/CNPJ:

Contribuinte: HOSPMED LTDA

Certificamos para os devidos fins de direito que, até a presente data, o contribuinte acima

identificado está quite em relação a tributos e multas por descumprimento de obrigação estabelecida na

legislação municipal, ressalvado o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever em Dívida Ativa

quaisquer débitos que venham a ser posteriormente apurados em seu nome, conforme estabelecem os arts.
456 e 457 da Lei Complementar n° 4.974, de 26 de dezembro de 2016 (Código Tributário do Município de

Teresina).

^missão: Teresina-PI, às 14:15:54 h, do dia 15/07/2022

Validade: 13/10/2022

Certidão sem validade para transferência de imóvel em cartório.

Observações:

- A aceitação desta declaração está condicionada  à verificação de sua autenticidade na internet, no endereço

http://www.teresina.pi.tzov.br

- Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.
- Certidão emitida conforme modelo definido no anexo I, do Decreto n° 11333/2011.

Código autenticidade; 7E26C2CDDCBF2D49
N° Via; 2
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Número da certldlo * Cddlflo da autenticidade

7E26C2CDDCBF2D49217.217/22-85

CERTIDÃO AUTÊNTICA

CERTIDÃO CONJUNTANEGATIVAE DA DIVIDA ATIVA DO município

15/07/2022 14:15àsLavrada no dia

13/10/2022Válida até

217.217/22-85
Código controle

Em nome do contribuinte abaixo identificado:

Contribuinte: HOSPMED LTDACPF/CNPJ; 00.156.820/0001-77

Bairro: BAIRRO CRISTO REI Cidade: TERESINA Estado; PIEndereço: RUA MATO GROSSO, 1709 Complemento:

Cep: 64.014-150

Para melhor acessar o site utilize:



Voltar Imprimir

CAiXA
CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do
FGTS - CRF

Inscrição:
Razão Social:

Endereço:

00.156.820/0001-77
HOSPMED LTDA

R MATO GROSSO 1709 / CRISTO REI / TERESINA / PI / 64014-150

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art. 7, da Lei
8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a empresa acima
identificada encontra-se em situação regular perante o Fundo de Garantia do
Tempo de Serviço - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de quaisquer
débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos, decorrentes das
obrigações como FGTS.

Validade:08/07/2022 a 06/08/2022

Certificação Número: 2022070800282285242186

Informação obtida em 08/07/2022 17:47:46

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta condicionada a
verificação de autenticidade no site da Caixa: www.calxa.gov.br
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Histórico do Empregador

O Histórico do Empregador apresenta os registros dos CRF concedidos nos últimos 24 meses, conforme Manual de

Orientações Regularidade do Empregador.

Inscrição: 00.156.820/0001-77
Razão social: HOSPMED LTDA

Nome fantasia: HOSPMED DISTRIBUIDORA

Data de
Emissão/Leitura

Número do CRFData de Validade

202207080028228524218608/07/2022 a 06/08/2022>6/07/2022

202206190018298760482519/06/2022 a 18/07/202219/06/2022

202205310028478675659531/05/2022 a 29/06/202231/05/2022

202205120035335206094312/05/2022 a 10/06/202212/05/2022

202204230046094850161723/04/2022 a 22/05/202223/04/2022

2022040400134325820480

2022031614171640119156

04/04/2022 a 03/05/2022

16/03/2022 a 14/04/2022

23/02/2022 a 24/03/2022

04/04/2022

16/03/2022

202202230038087336559723/02/2022

202202040029559982830004/02/2022 a 05/03/202204/02/2022

2022011600220071515070

2021122800335434930170

2021120900342062467105

16/01/2022 a 14/02/2022

28/12/2021 a 26/01/2022

16/01/2022

28/12/2021

09/12/2021 a 07/01/202209/12/2021

202111200036029238052320/11/2021 a 19/12/202120/11/2021
r\7. 202111010020288369138001/11/2021 3 30/11/2021.711/2021

2021101300172655016257

2021092400365104132123

13/10/2021 a 11/11/2021

24/09/2021 a 23/10/2021

13/10/2021

24/09/2021

202109050016521061374705/09/2021 a 04/10/202105/09/2021

202108170031299738761517/08/2021 a 15/09/202117/08/2021

202107290031323963448029/07/2021 a 27/08/202129/07/2021

2021041105085652248240

2021032300390999944946

2021030400402589177673

;2021021300523834897161

11/04/2021 a 08/08/2021

23/03/2021 3 21/04/2021

04/03/2021 a 02/04/2021

11/04/2021

23/03/2021

04/03/2021

13/02/2021 a 14/03/202113/02/2021

202101250033096712727625/01/2021 3 23/02/202125/01/2021

2021010600510536689930

2020121800513999662073

2020112900385456194620

06/01/2021 a 04/02/202106/01/2021

18/12/2020 a 16/01/202118/12/2020

29/11/2020 a 28/12/202029/11/2020

202011100054357942658010/11/2020 a 09/12/202010/11/2020

202010220113575432383522/10/2020 a 20/11/202022/10/2020



Data de
Emissão/Leltura

Data de Validade Número do CRF

03/10/2020 03/10/2020 a 01/11/2020 2020100301034282926098

202009140030476152031414/09/2020 14/09/2020 a 13/10/2020

26/08/2020 a 24/09/2020 202008260144396095437426/08/2020

●Lí,07/08/2020 a 05/09/2020 202008070109036840393107/08/2020

19/07/2020 a 17/08/2020 202007190849335048741219/07/2020

31/03/2001 a 30/04/200131/03/2001

28/02/2001 a 31/03/200128/02/2001

31/01/2001 3 28/02/200131/01/2001

Resultado da consulta em 08/07/2022 17:47:57

Voltar
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JUSTIÇA DO TRABALHO rHUB.

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS

Nome: HOSPMED LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 00.156.820/0001-77

Certidão n°: 17191478/2022

Expedição:
Validade: 26/11/2022 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data

de sua expedição.

30/05/2022, às 15:18:40

Certifica-se que HOSPMED LTDA (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ

sob o n° 00.156.820/0001-77, NÃO CONSTA como inadimplente no Banco

Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação

das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.® 12.440/2011 e

13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.

Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certidão atesta a empresa em relação

a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais,

à verificação de sua

Tribunal Superior do Trabalho na

A aceitação desta certidão condiciona-se

autenticidade no portal do

Internet (http://www.tst.jus.br).

Certidão emitida gratuitamente.

INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados

necessários à identificação das pessoas naturais  e juridicas

inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações

estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em

acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos

recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes

de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do

Trabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais titulos que, por

disposição legal, contiver força executiva.

P' i ;lài3 ! ICC'
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-ODER JUDICIÁRIO
JUSTIÇA DO TR?iEALHO

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS

Nome: LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA
CPF: 003.779,673-94
Certidão n°: 17191672/2022
Expedição: 30/05/2022, às 15:19:19
Validade: 26/11/2022 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedição.

Certifica-se que LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA, inscrito (a) no CPF sob o
n° 003.779.673-94, NÃO CONSTA como inadimplente no Banco Nacional de
Devedores Trabalhistas.

642-A e 883-A da Consolidação
12.440/2011 e

Certidão emitida com base nos arts.
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.
No caso de pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em relação
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

(http://www.tst.jus.br) .
Certidão emitida gratuitamente.
Internet

INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessários à identificação das pessoas naturais  e juridicas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto ás obrigações
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do
Trabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais titulos que, por
disposição legal, contiver força executiva.

cndt.8Dúv í dcd



REFERENTE A TODOS OS ESTABELECIMENTOS DO EMPREGADOR HOSPMED LTDA ■ INSCRIÇÃO 00.156.820/0001-77

MINISTÉRIO DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA
SECRETARIA DE TRABALHO

Coordenação-Geral de Recursos

CERTIDÃO DE DÉBITOS TRABALHISTAS

NEGATIVA

EMPREGADOR: HOSPMED LTDA

INSCRIÇÃO: 00.156.820/0001-77

DATA E HORA DA EMISSÃO: 30/05/2022, às 15:12:59, conforme horário oficial de Brasília

CERTIFICA'SE, de acordo com as informações registradas no sistema de Controle de Processos de Multas e

Recursos que, nesta data, NÃO CONSTAM débitos decorrentes de autuações em face do empregador acima
identificado.

1. Esta certidão abrange todos os estabelecimentos do empregador.

2. A presente certidão não modifica a situação do empregador que conste do cadastro previsto na Portaria Interministerial MTE/SDH n° 2, de 12 de maio

de 2011, que disciplina o Cadastro de Empregadores que tenham submetido trabalhadores a condições análogas a de escravo.

3. Conforme artigo 103, § 2S da Portaria MTP n* 667/2021, a certidão ora Instituída refletirá sempre a última situação ocorrida em cadastros

administrativos pelo emitente, de modo que, havendo processos enviados à Procuradoria da Fazenda Nacional - PFN, quanto a estes, poderá ser

obtida certidão específica perante aquele órgão, visando a demonstrar a situação atualizada dos mesmos.

4. Expedida com base na Portaria MTP n* 667, de 8 de novembro de 2021. Emitida gratuitamente.

Dados para conferência da autenticidade desta certidão:

Endereço: https://eprocesso.sit.trabalho.gov.br/Certidao/VaIidar

Código: M2BGNX2TZN

A autenticidade também pode ser verificada a partir do QR Code ao lado.

Página Ide 1



REFERENTE A TODOS OS ESTABELECIMENTOS DO EMPREGADOR LUIS CARLOS 6ALVA0 VIEIRA - INSCRIÇÃO 003.779.673-94

MINISTÉRIO DO TRABALHO E PREVIDÊNCIA
SECRETARIA DE TRABALHO

Coordenação-Geral de Recursos
Pf/jC..’

FUS-*

CERTIDÃO DE DÉBITOS TRABALHISTAS

NEGATIVA

EMPREGADOR: LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

INSCRIÇÃO: 003.779.673-94
DATA E HORA DA EMISSÃO: 30/05/2022, às 15:13:35, conforme horário oficial de Brasília

CERTIFICA-SE, de acordo com as informações registradas no sistema de Controle de Processos de Multas e

Recursos que, nesta data, NÃO CONSTAM débitos decorrentes de autuações em face do empregador acima
identificado.

1. Esta certidão abrange todos os estabelecimentos do empregador.

2, A presente certidão não modifica a situação do empregador que conste do cadastro previsto na Portaria Interministerial MTE/SDH n' 2, de 12 de maio

de 2011, que disciplina o Cadastro de Empregadores que tenham submetido trabalhadores a condições análogas a de escravo.

3. Conforme artigo 103, § 2» da Portaria MTP n* 667/2021, a certidão ora instituída refletirá sempre a última situação ocorrida em cadastros

administrativos pelo emitente, de modo que, havendo processos enviados à Procuradoria da Fazenda Nacional - PFN, quanto a estes, poderá ser

obtida certidão específica perante aquele órgão, visando a demonstrar a situação atualizada dos mesmos.

4. Expedida com base na Portaria MTP n’ 667, de 8 de novembro de 2021. Emitida gratuitamente.

Dados para conferência da autenticidade desta certidão:

Endereço: https://eprocesso.slt.trabalho.gov.br/Certidao/Validar

Código: 5TL5DTED4Z

A autenticidade também pode ser verificada a partir do QR Code ao lado.

Página 1 de 1



PODER JUDICIÁRIO DO ESTADO DO PIAUÍ
CORREGEDORIA GERAL DE JUSTIÇA
DISTRIBUIÇÃO DE 1® GRAU
CERTIDÃO ESTADUAL

CERTIDÃO NEGATIVA DE FALÊNCIA, CONCORDATA, RECUPERAÇÃO JUDICIAL OU
RECUPERAÇÃO EXTRAJUDICIAL

CERTIDÃO N® 2546059

O Tribunal de Justiça do Estado do Piauí CERTIFICA QUE, revendo os registros de

distribuição de feitos mantidos nos sistemas ThemisWeb, ThemisWeb Recursal, PROJUDI,

Processo Judicial Eletrônico (PJe) e Sistema Eletrônico de Execução Unificado (SEEU),

ressalvadas as observações abaixo, NAQ CONSTA AÇÕES DE FALÊNCIA. CONCORDATA.

RECUPERAÇÃO JUDICIAL OU RECUPERAÇÃO EXTRAJUDICIAL, inclusive nos JUIZADOS

ESPECIAIS CÍVEIS E CRIMINAIS (JECCS), em andamento nas unidades judiciárias do Poder

Judiciário do Estado do Piauí em desfavor de:

RAZÃO SOCIAL:HOSPMED LTDA

CNPJ: 00156820000177, REPRESENTANTE LEGAL: LUIS CARLOS GALVAO VIEIRXPF;

003.779.673-94

ENDEREÇO; R MATO GROSSO NÚMERO 1709 COMPLEMENTO CEP 64.014-150

BAIRRO: CRISTO REI, MUNICÍPIO: TERESINA - PI

OBSERVAÇÕES:

●  Certidão expedida gratuitamente com base no Provimento n° 013/2017 da Corregedoria-
Geral da Justiça do Estado do Piauí;

♦  Esta certidão abrange apenas AÇÕES DE FALÊNCIA, CONCORDATA,
INSOLVÊNCIA CIVIL, RECUPERAÇÃO JUDICIAL OU RECUPERAÇÃO
EXTRAJUDICIAL;

●  Os dados necessários à emissão da certidão são fornecidos pelo soiicitante, sendo de
exclusiva responsabilidade do destinatário ou interessado a sua conferência, inclusive
quanto à autenticidade da própria certidão;

●  Esta certidão não contempla os processos em tramitação no 2° Grau de jurisdição do
Tribunal de Justiça do Estado do Piauí, que deverão ser objeto de certidão específica;

●  Não existe conexão com qualquer outra base de dados de instituição pública ou com a
Receita Federal que verifique a identidade do NOME/RAZÃO SOCIAL com o CPF/CNPJ.

Esta certidão tem validade de 60 (sessenta) dias.

Certidão emitida em 27 de Junho de 2022 às 09 h 19 min

S5S A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada pela internet no site do
Tribunal de Justiça do Estado do Piauí (www.tjpi.jus.br), link "Certidão

áâ Negativa de 1® Instância". Certidão N° 2546059. Código verificador:
Sí 86923.E7B98.64CFA.92545

FOLHA 1 de 1
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PODER JUDICIÁRIO DO ESTADO DO PIAUÍ

DISTRIBUIÇÃO DE 2^ INSTÂNCIA

CERTIDÃO DE DISTRIBUIÇÃO NEGATIVA CÍVEL, CRIMINAL  E MILITAR

235567 / ETJ

O Tribunal de Justiça do Estado do Piauí CERTIFICA, revendo os registros de distribuição cível,
criminal e militar, que,

contra o NOME

\UIS CARLOS GALVAO VIEIRA

E

contra o CPF

00377967394

NADA CONSTA na Justiça Estadual de 2® instância do Estado do Piauí.

Dados adicionais do requerente:
NACIONALIDADE: Brasil
RG: 2.344.180/SSPPI
ESTADO CIVIL: Solteiro(a)
MÃE: ISMENIA GALVAO VIEIRA
PAI: LUDGERO DE SOUSA VIEIRA

ENDEREÇO: RUA HUGO NAPOLEAO 665
BAIRRO: JÓQUEI

^CEP: 64048320
MUNICÍPIO: Teresina-PI

OBSERVAÇÕES:

a) Certidão expedida gratuitamente, por meio da internet, com base no Provimento N° 053/2015 da Presidência do
Tribunal de Justiça;
b) As informações acima sâo de responsabilidade do solicitante da certidão, devendo a tituiaridade ser conferida
pelo interessado e destinatário:
c) Este documento é válido por 60 (sessenta) dias. a contar da data de sua expedição;
d) Esta certidão equivale, para todos os efeitos legais, àquela expedida pelo Setor de Distribuição do Tribunal de
Justiça do Estado do Piauí, desde que seguidos os procedimentos de validação e autenticação;
e) Abrange registros no âmbito da segunda instância de todas as comarcas do Tribunal de Justiça do Estado do
Piauí, salvo aquelas que não possuem meios de envio eletrônico e dados ou as que utilizam sistema diverso do
e-TJPI/PJe.

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada unicamente pela página do Tribunal de Justiça do

Estado do Piauí, através do endereço http://www.tjpi.jus.br/e-tjpi/certidao/validar, onde devem ser informados

Número da Certidão e Código Verificador.

Código Verificador: A43B7.87AA6.166AF. 810EAEmitida em: 29/06/2022 16:25:20

lliililiilii



lyPODER JUDICIÁRIO DO ESTADO DO PIAUÍ
CORREGEDORIA GERAL DE JUSTIÇA
DISTRIBUIÇÃO DE 1® GRAU
CERTIDÃO ESTADUAL

CERTIDÃO NEGATIVA CÍVEL, EXECUÇÃO CÍVEL, CRIMINAL  E AUDITORIA MILITAR

CERTIDÃO N® 2549020

O Tribunal de Justiça do Estado do Piauí CERTIFICA QUE, revendo os registros de

distribuição de feitos mantidos nos sistemas ThemisWeb, ThemisWeb Recursai, PROJUDl,
Processo Judicial Eletrônico (PJe) e Sistema Eletrônico de Execução Unificado (SEEU),
ressalvadas as observações abaixo, NAO CONSTA AÇÕES CÍVEIS. EXECUÇÕES CÍVEIS.
CRIMINAIS E AUDITORIA MILITAR com condenação transitada em julgado ou EXECUÇÕES
PENAIS, inclusive nos JUIZADOS ESPECIAIS CÍVEIS E CRIMINAIS (JECCS), em andamento

nas unidades judiciárias do Poder Judiciário do Estado do Piauí em desfavor de:

NOME: LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA
CPF:00377967394
RG: 2344180 ÓRGÃO EXPEDIDOR: SSP

ESTADO CIVIL: Solteiro(a)
PAI; LUDGERO DE SOUSA VIEIRA
MÃE: ISMENIA GALVAO VIEIRA

ENDEREÇO: RUA HUGO NAPOLEAO 665
BAIRRO: JÓQUEI, MUNICÍPIO: TERESINA - PI

OBSERVAÇÕES:

●  Certidão expedida gratuitamente com base no Provimento n° 013/2017 da Corregedoria-
Geral da Justiça do Estado do Piauí;

●  Esta certidão abrange as AÇÕES CÍVEIS, EXECUÇÃO FISCAL MUNICIPAL E
ESTADUAL, EXECUÇÃO PATRIMONIAL, INSOLVÊNCIA CIVIL, RECUPERAÇÃO
JUDICIAL FALÊNCIA OU CONCORDATA, CRIMINAIS, AUDITORIA MILITAR e
EXECUÇÕES PENAIS:

●  Nos termos da Resolução n° 121/2010 do Conselho Nacional de Justiça (CNJ), a certidão
judicial criminal será negativa:

0  I - quando não houver feito em tramitação contra a pessoa a respeito da qual se
certifica;

0  11 - quando nela constar a distribuição de termo circunstanciado, inquérito ou
processo em tramitação e não houver sentença condenatória transitada em
julgado:

0  III - em caso de gozo do benefício de sursis {art. 163, § 2®. da Lei no. 7.210, de
1984) ou a pena já tiver sido extinta ou cumprida; e

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada pela internet no site do
Tribunal de Justiça do Estado do Piauí (www.tjpi.jus.br), link "Certidão
Negativa de 1® Instância". Certidão N® 2549020. Código verificador:
9C956.3DB0B.4D835.20FC7

FOLHA 1 de 2



IV - quando, estando suficientemente identificada  a pessoa a respeito da qual se
solicitou a certidão, houver registro de processo referente a homônimo e a
individualização dos processos não puder ser feita por carência de dados do
Poder Judiciário, caso em que deverá constar essa observação.

0

●  Os dados necessários à emissão da certidão serão fornecidos pelo solicitante, sendo de
exclusiva responsabilidade do destinatário ou interessado a sua conferência, inclusive
quanto à autenticidade da própria certidão;

●  Esta certidão não contempla os processos em tramitação no 2® Grau de jurisdição do
Tribunal de Justiça do Estado do Piauí, que deverão ser objeto de certidão específica;

♦  Não existe conexão com qualquer outra base de dados de instituição pública ou com a
Receita Federal que verifique a identidade do NOME/RAZÃO SOCIAL com o CPF/CNPJ.

. 0606 Q0JEsta certidão tem validade de 60 (sessenta) dias.
Fló....

hildCertidão emitida em 29 de Junho de 2022 às 16 h 19 min

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada pela internet no site do
●X Tribunal de Justiça do Estado do Piauí (www.tjpi.jus.br), link "Certidão
áâ Negativa de 1® Instância". Certidão N® 2549020. Código verificador:
Sí 9C956.3DB0B.4D835.20FC7
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Poder Judiciário da União

TRIBUNAL DE JUSTIÇA DO DISTRITO FEDERAL E DOS TERRITÓRIOSTJDn5aGa

iBLl«Uto

CERTIDÃO NEGATIVA DE DISTRIBUIÇÃO (AÇÕES DE FALÊNCIAS E RECUPERAÇÕES JUDICIAIS)

1® e 2® Instâncias

CERTIFICAMOS que, após consulta aos registros eletrônicos de distribuição de ações de

falências e recuperações judiciais disponíveis até 11/07/2022, NADA CONSTA contra o nome por extenso
eCPF/CNPJ de:

HOSPMED LTDA

00.156.820/0001-77

OBSERVAÇÕES:
a) Os dados de identificação são de responsabilidade do solicitante da certidão, devendo a titularidade ser conferida
pelo interessado e pelo destinatário,
b) A certidão será emitida de acordo com as informações inseridas no banco de dados. Em caso de exibição de
processos com dados desatualizados, o interessado deverá requerer a atualização junto ao juízo ou órgão julgador,
c) A certidão será negativa quando não for possível a individualização dos processos por carência de dados do Poder
Judiciário, (artigo 8o, § 2o da Resolução 121 /CNJ).
d) A certidão cível contempla ações cíveis, execuções fiscais, execuções e insolvências civis, falências, recuperações
judiciais, recuperações extrajudiciais, inventários, interdições, tutelas e curatelas. A certidão criminal compreende os
processos criminais, os processos criminais militares e as execuções penais. Demais informações sobre o conteúdo
das certidões, consultar em www.tjdft.jus.br, no menu Serviços, Certidões, Certidão Nada Consta, Tipos de Certidão,
e) A certidão cível atende ao disposto no inciso II do artigo 31 da Lei 8.666/1993.
f) Medida prevista no artigo 26 do Código Penal, sentença não transitada em julgado.

A autenticidade deverá ser confirmada no site do TJDFT (www.tjdft.Jus.br), no menu Serviços, Certidões,
Certidão Nada Consta, Validar Certidão - autenticar, informando-se o número do selo digital de segurança
impresso.

úimitida gratuitamente pela internet em: 11 /07/2022

Selo digital de segurança: 2022.CTD.YS5C.ORRB.Q6JR.VAM8.50GO

VÁLIDA POR 30 (TRINTA) DIAS
******

11/07/202210:37:53Página 1 de 1

NUCER * Núcleo de Emissão de Certidões do TJDFT
Fórum de Brasília - Milton Sebastião Barbosa, Praça Municipal - Lote 1, Bloco A, Ala B - Térreo.

Brasília - DF
Horário de Atendimento: 7h às 19h, de segunda a sexta-feira, exceto feriados.
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Poder Judiciário da União

TRIBUNAL DE JUSTIÇA DO DISTRITO FEDERAL E DOS TERRITÓRIOSTJDFl 'B..

CERTIDÃO NEGATIVA DE DISTRIBUIÇÃO (ESPECIAL - AÇÕES CÍVEIS E CRIMINAIS)

e 2® Instâncias

CERTIFICAMOS que, após consulta aos registros eletrônicos de distribuição de ações cíveis e

criminais disponíveis até 11/07/2022, NADA CONSTA contra o nome por extenso e CPF/CNPJ de:

HOSPMED LTDA

00.156.820/0001-77

OBSERVAÇÕES:
a) Os dados de identificação são de responsabilidade do sollcitante da certidão, devendo a titularidade ser conferida
pelo interessado e pelo destinatário,
b) A certidão será emitida de acordo com as informações inseridas no banco de dados. Em caso de exibição de
processos com dados desatualizados, o interessado deverá requerer a atualização junto ao juízo ou órgão julgador,
c) A certidão será negativa quando não for possível a individualização dos processos por carência de dados do Poder
Judiciário, (artigo 8o, § 2o da Resolução 121/CNJ).
d) A certidão cível contempla ações cíveis, execuções fiscais, execuções e insolvéncias civis, falências, recuperações
judiciais, recuperações extrajudiciais, inventários, interdições, tutelas e curatelas. A certidão criminal compreende os
processos criminais, os processos criminais militares e as execuções penais. Demais informações sobre o conteúdo
das certidões, consultar em www.tjdft.jus.br, no menu Serviços, Certidões, Certidão Nada Consta, Tipos de Certidão,
e) A certidão cível atende ao disposto no inciso II do artigo 31 da Lei 8.666/1993.
f) Medida prevista no artigo 26 do Código Penal, sentença não transitada em julgado.

A autenticidade deverá ser confirmada no site do TJDFT (www.tjdft.jus.br), no menu Serviços, Certidões,
Certidão Nada Consta, Validar Certidão - autenticar, informando-se o número do selo digital de segurança
impresso.

imitida gratuitamente pela internet em: 11 /07/2022

oelo digital de segurança: 2022.CTD.LCSR.MENA.PE1S.9EUS.I6U3

VÁLIDA POR 30 (TRINTA) DIAS
******

11/07/2022 10:38:19Página 1 de 1

NUCER - Núcleo de Emissão de Certidões do TJDFT
Fórum de Brasília - MiKon Sebastião Barbosa, Praça Municipal - Lote 1, Bloco A, Ala B ● Térreo.

Brasília - DF
Horário de Atendimento: 7h às 19h, de segunda a sexta-feira, exceto feriados.
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Poder Judiciário da União

TRIBUNAL DE JUSTIÇA DO DISTRITO FEDERAL E DOS TERRITÓRIOSTJDFl i,';d

CERTIDÃO NEGATIVA DE DISTRIBUIÇÃO (AÇÕES DE FALÊNCIAS E RECUPERAÇÕES JUDICIAIS)

e 2® Instâncias

CERTIFICAMOS que, após consulta aos registros eletrônicos de distribuição de ações de

falências e recuperações judiciais disponíveis até n/07/2022, NADA CONSTA contra o nome por extenso
e CPF/CNPJ de;

LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

003.779.673-94

(ISMENIA GALVAO VIEIRA / LUDGERO DE SOUSA VIEIRA)

OBSERVAÇÕES:
a) Os dados de identificação são de responsabilidade do solicitante da certidão, devendo a titularidade ser conferida
pelo interessado e pelo destinatário,
b) A certidão será emitida de acordo com as informações inseridas no banco de dados. Em caso de exibição de
processos com dados desatualizados, o interessado deverá requerer a atualização junto ao juízo ou órgão julgador,
c) A certidão será negativa quando não for possível a individualização dos processos por carência de dados do Poder
Judiciário, (artigo 8o, § 2o da Resolução 121/CNJ).
d) A certidão cível contempla ações cíveis, execuções fiscais, execuções e insolvências civis, falências, recuperações
judiciais, recuperações extrajudiciais, inventários, interdições, tutelas e curatelas. A certidão criminal compreende os
processos criminais, os processos criminais militares e as execuções penais. Demais informações sobre o conteúdo
das certidões, consultar em www.tjdft.jus.br, no menu Serviços. Certidões, Certidão Nada Consta. Tipos de Certidão,
e) A certidão cível atende ao disposto no inciso II do artigo 31 da Lei 8.666/1993.
f) Medida prevista no artigo 26 do Código Penal, sentença não transitada em julgado.

A autenticidade deverá ser confirmada no site do TJDFT (www.tjdft.jus.br), no menu Serviços, Certidões,
Certidão Nada Consta, Validar Certidão - autenticar, informando-se o número do selo digital de segurança
impresso.

^'mitida gratuitamente pela internet em: 11 /07/2022

Selo digital de segurança; 2022.CTD.74CL.7UNZ.OH8C.91HH.UKXV

*** VÁLIDA POR 30 (TRINTA) DIAS

ll/07/202210;39;11Página 1 de 1

NUCER - Núcleo de Emissão de Certidões do TJDFT
Fórum de Brasília - Mlhon Sebastião Barbosa, Praça Municipal - Lote 1, Bloco A, Ala B - Térreo.

Brasília - DF
Horário de Atendimento: 7h às 19h, de segunda a sexta-feira, exceto feriados.
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'.b,Poder Judiciário da União

TRIBUNAL DE JUSTIÇA DO DISTRITO FEDERAL E DOS TERRITÓRiOS jB—- --TJDFlsaff'

a.

CERTIDÃO NEGATIVA DE DISTRIBUIÇÃO (ESPECIAL - AÇÕES CÍVEIS E CRIMINAIS)

1® e 2® Instâncias

CERTIFICAMOS que, após consulta aos registros eletrônicos de distribuição de ações cíveis e

criminais disponíveis até 11/07/2022, NADA CONSTA contra o nome por extenso e CPF/CNPJ de:

LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

003.779.673-94

(ISMENIA GALVAO VIEIRA / LUDGERO GALVAO VIEIRA)

OBSERVAÇÕES:
a) Os dados de identificação são de responsabilidade do solicitante da certidão, devendo a titularidade ser conferida
pelo interessado e pelo destinatário,
b) A certidão será emitida de acordo com as informações inseridas no banco de dados. Em caso de exibição de
processos com dados desatualizados, o interessado deverá requerer a atualização junto ao juízo ou órgão julgador,
c) A certidão será negativa quando não for possível a individualização dos processos por carência de dados do Poder
Judiciário, (artigo 8o, § 2o da Resolução 121/CNJ).
d) A certidão cível contempla ações cíveis, execuções fiscais, execuções e insolvências civis, falências, recuperações
judiciais, recuperações extrajudiciais, inventários, interdições, tutelas e curateías. A certidão criminai compreende os
processos criminais, os processos criminais militares e as execuções penais. Demais informações sobre o conteúdo
das certidões, consultar em www.tjdft.jus.br, no menu Serviços, Certidões, Certidão Nada Consta, Tipos de Certidão,
e) A certidão cível atende ao disposto no inciso II do artigo 31 da Lei 8.666/1993.
f) Medida prevista no artigo 26 do Código Penal, sentença não transitada em julgado.

A autenticidade deverá ser confirmada no site do TJDFT (www.tjdft.jus.br), no menu Serviços, Certidões,
Certidão Nada Consta, Validar Certidão - autenticar, informando-se o número do selo digital de segurança
impresso.

^Emitida gratuitamente pela internet em; 11 /07/2022

Selo digital de segurança: 2022.CTD.WG60.E80J.W90Y.ZJQ8.PNZU

VÁLIDA POR 30 (TRINTA) DIAS
******

11/07/202210:39:55Página 1 de 1

NUCER - Núcleo de Emissão de Certidões do TJDFT
Fórum de Brasília - Milton Sebastião Barbosa, Praça Municipal - Lote 1, Bloco A, Ala B - Térreo.

Brasília - DF
Horário de Atendimento: 7h às 19h, de segunda a sexta-feira, exceto feriados.



FU\.

Mú. y

TERMO DE ABERTURA

Contém o presente livro 74 folhas, eletronicamente numeradas de 1 a 74 em
uma via, todas elas já escrituradas e servirá como Livro Diário n° 003, referente
ao período 01/01/2021 a 31/12/2021, com encerramento do exercício social
em 31/12/2021, da firma HOSPMED LTDA, estabelecida no{a) R MATO
GROSSO, n“ 1709, bairro CRISTO REI, CEP 64014-150, cidade Teresina,
estado PI, inscrita no C.N.P.J. 00.156.820/0001-77 e registrada no(a) JUNTA
COMERCIAL DO ESTADO DO PIAUÍ sob o n“ 22200606091 por despacho de
25/08/1994.

Teresina-PI, 1 de Janeiro de 2021

Luís Carlos Galvão Vieira
Sócio Administrador

CPF n" 003.779.673-94
RG n° 2.344.180 SSP-PI

Eneida Peres Meneses
Contadora

CPF n« 226.353.603-59
RG n® 641.530-SSP-PI
CRC-PI n® 004346/0-7
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Págin^„^d^75Livro Diário N^. 3

Empresa: HOSPMED LTDA - CNPJ: 00.156.820/0001-77
Período: 01/01/2021 a 31/12/2021

Endereço: R MATO GROSSO. Complemento:, N.®: 1709, Bairro: CRISTO REI, Cidade: Teresina, Estado: PI, CEP: 64014150, Telefone: (86) 3029848

Fortes Contábil
IvJJ..

CréditoData Histórico Estab Centro Chave DébitoConta

31/01/2021 3.01.01.07.01.0003 - Ordenados, Salários, Gralif e Outras Remurer a Empregados

Vr. proventos folha ref. 01/2021

31/01/2021 2.01.01.03.01.0010 - Salários a Pagar

Vr. proventos folha ref. 01/2021

31/01/2021 2.01.01.03.01.0010 - Salários a Pagar

0056 001 30

Vr. descontos folha ref. 01/2021

31/01/2021 2.01.01.03.01.0001 ● INSS a Recolher

0056 001 30

Vr. descontos folha ref. 01/2021

31/01/2021 2.01.01.03.03.0008- IRRF a Recolher

0056 001 30

Vr. descontos folha ref. 01/2021

31/01/2021 2.01.01.03.01.0010 - Salários a Pagar

0056 001 30

Pg. liquido folha ref. 01/2021
31/01/2021 1.01.01.01.01.0001 -Caixa

0056 001 30

Pg. liquido folha ref. 01/2021
31/01/2021 3.01.01.07.01.0013 ● FGTS

0056 001 30

Vr. Prov. FGTS ref. 01/2021

31/01/2021 2.01.01.03.01.0002- FGTS a Recolher

300056 001

Vr. Prov. FGTS ref. 01/2021

0056 001 30

300056 001

41334 3.840,00

41334 3.840,00

41335 523,30

388,8741335

134,4341335

3.316,7041336

3.316,7041336

41337 307,20

307,2041337

Totais do mês de Janeiro: 7.987,20 7.987,20

07/02/2021 2.01.01.03.01.0002 - FGTS a Recolher

Pg.FGTS ref. 01/2021

07/02/2021 1.01.01.01.01.0001 - Caixa

Pg.FGTS ref. 01/2021
20/02/2021 2.01.01.03.03.0008 - IRRF a Recolher

Pg.IRRF ref. 01/2021
20/02/2021 1.01.01.01.01.0001 - Caixa

Pg.IRRF ref. 01/2021
20/02/2021 2.01.01.03.01.0001 ● INSS a Recolher

Pg.INSS ref. 01/2021
20/02/2021 1.01.01.01.01.0001 - Caixa

Pg.INSS ref. 01/2021
28/02/2021 3.01.01.07.01.0003 ● Ordenados, Salários, Gratif e Outras

Vr. proventos folha ref. 02/2021

28/02/2021 2.01.01.03.01.0010 - Salários a Pagar

Vr. proventos tolha ref. 02/2021

28/02/2021 2.01.01.03.01.0010 - Salários a Pagar
Vr. descontos folha ref, 02/2021

Í8/02/2021 2.01.01.03.01.0001 - INSS a Recolher

Vr. descontos folha ref. 02/2021

28/02/2021 2.01.01.03.03.0008 - IRRF a Recolher

Vr. descontos folha ref. 02/2021

28/02/2021 2.01.01.03.01.0010 - Salários a Pagar

Pg. liquido folha ref. 02/2021
28/02/2021 1.01.01.01.01.0001 - Caixa

Pg. liquido folha ref. 02/2021
28/02/2021 3.01.01.07.01.0013 - FGTS

Vr. Prov. FGTS ref. 02/2021

28/02/2021 2.01.01.03.01.0002 - FGTS a Recolher

Vr. Prov. FGTS ref. 02/2021

307,200001 001 3041392

307,200001 001 3041392

134,430001 001 3041369

134,430001 001 3041369

388,8730414040001 001

388,870001 001

Remuner a Empregados
0056 001

30

30

41404

3.840,0030301

3.840,0030303010056 001

523,300056 001 3030302

388,8730303020056 001

134,430056 001 3030302

3.316,7030303030056 001

3.316,700056 001 3030303

307,200056 001 3030304

307,200056 001

Totais do mês de Fevereiro:

3030304

8.817,708.817,70

2.01.01.03.01.0002 ● FGTS a Recolher

Pg.FGTS ref. 02/2021
1.01.01.01.01.0001 - Caixa

Pg.FGTS ref. 02/2021
2.01.01.03.03.0008 - IRRF a Recolher

Pg.IRRF ref. 02/2021
1.01.01.01.01.0001 - Caixa

Pg.IRRF ref. 02/2021
2.01.01.03.01.0001 - INSS a Recolher

07/03/2021

307,2030413930001 001

07/03/2021
307,2030413930001 001

20/03/2021
134,4330413700001 001

20/03/2021
134,430001 001 3041370

20/03/2021
Continua...



c 0(506júüj 3i.y
 JM=lS.Balanço Patrimonial

Empresa: HOSPMED LTDA - CNPJ: 00.156.820/0001-77
Endereço; R MATO GROSSO, Complemento:, N.*: 1709, Bairro: CRISTO REI, Cidade; Teresina, Estado: PI, CEP: 64014150, Telefone: (86) 3029848
NIRE: 22200606091 - Data; 25/08/1994

Í\üB.. Fortes Contábil

31/12/2021Conta Descrição

2.716.487,59 D

1.865.929,29 D

14.819,29 D

14.819,29 D

14.819,29 D

14.819,29 D

1.851.110,00 D

1.851.110,00 D

1.851.110,00 D

1.851.110,00 D

850.558,30 D

850.558,30 D

896.006,77 D

896.006,77 D

323.000,00 D

10.016,77 D

302.990,00 D

260.000,00 D

45.448,47 C

45.448,47 C

45.448,47 C

2.716.487,59 C

980.677,93 C

980.677,93 C

902.016,38 C

902.016,38 C

902.016,38 C

78.661,55 C

1.043,81 C

627,07 C

416,74 C

77.617,74 C

161,43 C

77.456,31 C

1.735.809,66 C

1.000.000,00 C

1.000.000,00 C

1.000.000,00 C

1.000.000,00 c

735.809,66 C

735.809,66 C

832.364,13 C

832.364,13 C

96.554,47 D

96.554,47 D

■” Ativo *1
Ativo Circulante

Disponibilidades
Numerários em Espécie

Caixa Gerai
Caixa

Estoques
Estoques em Estabelecimentos Próprios

Estoque de Mercadorias
Mercadorias Para Revenda

Ativo não Circulante
Imobilizado

Bens em Operação
Bens Utilizados na Produção e/ou Prestação de Serviços

Terrenos

Equipamentos, Máquinas e Instalações Industriais
Veículos
Benfeitorias em bem próprios

(●) Depreciações, Amortizações e Quotas de Exaustão
{-) Bens Utilizados na Produção e/ou Prestação de Serviços

Depreciação Acumulada

1.01
1.01.01
1.01.01.01
1.01.01.01.01
1.01.01.01.01.0001
1.01.15
1.01.15.01
1.01.15.01.01
1.01.15.01.01.0001
1.07
1.07.04
1.07.04.01
1.07.04.01.01
1.07.04.01,01.0001
1.07.04.01.01.0003
'.07.04.01.01.0004
1.07.04.01.01.0007
1.07.04.21
1.07.04.21.01
1.07.04.21.01.0001

* Passivo *●*
Passivo Circulante

Obrigações de Curto Prazo
Fornecedores

Fornecedores Nacionais
Fornecedores Diversos

Obrigações Trabalhistas, Previdenciárias e Fiscais
Obrigações Trabalhistas e Previdenciárias

INSS a Recolher
FGTS a Recolher

Obrigações Fiscais
IRRF a Recolher

Simples a Recolher
Patrimônio Líquido

Capital Realizado
Capital Social

Capital Social de Domiciliados e Residentes no Pais
Capital Subscrito de Domiciliados e Residentes no País

Outras Contas
Outras Contas

Lucros Acumulados
Lucros Acumulados e/ou Saldo à Disposição da Assembléia

(-) Prejuízos Acumulados
(-) Prejuízos Acumulados

2
2.01
2.01.01
2.01.01.01
2.01.01.01.01
2.01.01.01.01.0001
2.01.01.03
2.01.01.03.01
2.01.01.03.01.0001
2.01.01.03.01.0002
2.01,01.03.03
2.01.01.03.03.0008
2.01.01.03.03.0010
2.07
.2.07.01
2.07.01.01
2.07.01.01.01
2.07.01.01.01.0001
2.07,07
2.07.07.01
2.07.07.01.01
2.07.07.01.01.0001
2.07.07.01.02
2.07.07.01.02.0001

Declaramos,'Sõb as penas da Lei. que as Informações ãqui contidas são verdadeiras e nos responsabilizamos por todas elas;

Teresina-PI, 31 de Dezembro de 2021

Luís Carlos Gaivão Vieira
Sócio Administrador

CPF n° 003.779.673-94
RG n® 2.344.180 SSP-P!

Eneida Peres Meneses
Contadora

CPF n® 226.353.603-59
RG n® 641.530-SSP-PI
CRC-PI n® 004346/0-7

Fim
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Demonstração do Resultado do Exercício

Empresa: HOSPMED LTDA - CNPJ: 00.156.820/0001-77
NIRE: 22200606091 ● Data: 25/08/1994
Estabelecimentos: Todos; Centros de Resultado: Todos
Endereço: R MATO GROSSO, Complemento: , N.°: 1709. Bairro: CRISTO REI. Cidade: Teresina, Estado: PI. CEP: 64014150, Telefone: (86) 3029848

'L5. Fortes Contábil
r»üj.

01/01/2021
Descrição aConta

31/12/2021
2.439.914,31
2.439.914,31
2.439.914,31

2.439.914,31
344.978,33
153.958,97
153.958,97

153.958,97
191.019,36
191.019,36

191.019,36
2.094.935,98
1.078.802,06
1.078.802,06

1.078.802,06
1.078.802,06

1.016.133,92
283.769,79
283.769,79

283.769,79
54.391,36

4.713,37
97,82

4.526,27
5.957,97

153,08
157,05

9.900,00
1.500,00

196.251,48
5.000,00

765,20
356,19

732.364,13
732.364,13
732.364,13

Receita Bruta Operacional
Faturamento Prod. Merc. e Serviços

Vendas de Mercadorias
Receita da Revenda de Mercadorias no Mercado Interno

Deduções da Receita
Impostos Faturados

Simples

(+) 010
010.01
010.01.02

3.01.01.01.01.0005
(-) 020

020.01
020.01.05

3.01.01.01.03.0007 Simples
Outras Deduções

Vendas Canc., Devol. e Descontos Incond.
Vendas Canceladas, Devoluções e Descontos Incondicionais

020.02
020.02.01

3.01.01.01.03.0001
Receita Liquida
Custo Mercad./Serv./Produtos Vendidos

Custo das Mercadorias Revendidas
Custo das Mercadorias Revendidas

Custo das Mercadorias Revendidas

030
(-) 040

040.02
3.01.01.03.03
3.01.01.03.03.0001

Lucro Bruto
Despesas Operacionais

Despesas Administrativas
Despesas Operacionais das Atividades em Geral

Ordenados, Salários, Gratif e Outras Remuner a Empregados
FGTS
Multas
Décimo Terceiro Salário
Energia Elétrica
Água
Telefones
Pró-labores
Softwares
Materiais de Consumo
Assessoria Contábil
Internet
Combustível

Res. Antes das Participações e Contrib.
Res. Antes Imp.Renda e Contrib. Social
Resultado Líquido do Exercicio

DeclaramosTSob as penas da Leí, que as Informações aqui contidas são verdadeiras e nos responsabilizamos por todas elas;

{=) 060
070
070.01

3.01.01.07.01
3.01.01.07.01.0003
3.01.01.07.01.0013
3.01.01.07.01.0029
3.01.01.07.01.0044
3.01.01.07.01.0048
3.01.01.07.01.0049
3.01.01.07.01.0050
3.01.01.07.01.0055
3.01.01.07.01.0062
3.01.01.07.01.0063
3.01.01.07.01.0068
3.01.01.07.01.0072
3.01.01.07.01.0075

{=) 110
150

(») 200

Teresina-PI, 31 de Dezembro de 2021

Luís Carlos Galvâo Vieira
Sócio Administrador

CPF n“ 003.779,673-94
RG n° 2.344.180 SSP-PI

Eneida Peres Meneses
Contadora

CPF n« 226.353.603-59
RG n“641.530-SSP-Pl
CRC-Pl n® 004346/0-7

Fim
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Notas Explicativas das Demonstrações Contábeis em 31/1Í/2021—
Empresa; HOSPMED LTDA- CNPJ: 00.156.820/0001-77

Endereço: R MATO GROSSO, Complemento:, N.®; 1709, Bairro: CRISTO REI, Cidade: Teresina, Estado: PI, CEP: 64014150, Telefone: (86) 3029848
NIRE: 22200606091 - Data: 25/08/1994

Fortes Contábil

Mota 1 - Contexto Operacional

A empresa Hospmed LTDA com sede em Teresina - PI, na Rua Mato Grosso, N° 1709, Bairro: Cristo Rei, .

constituida em 23 de Agosto de 1994.

A Empresa foi comprada em 09 de março de 2020 pelo Sr. Luis Carlos Galvão Vieira, após a mesma pass.

por um periodo de inatividade desde 2015.

A Empresa tem como atividade principal o Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

seu modelo de negócio compreende a revenda de medicamentos, artigos e instrumentos médicos cirúrgici

hospitalares, odontológicos e de laboratórios.

Mota 2 - Base de Preparação e Apresentação das Demonstrações Financeiras

As demonstrações contábeis foram elaboradas em consonância com os principios fundamentais ●

contabilidade e demais práticas emanada da legislação societária brasileira.

Mota 3 - Práticas Contábeis

3.1 - Direitos e Obrigações

Estão demonstrados pelos valores históricos, acrescidos das correspondentes variações monetária;

encargos financeiros, observando o regime de competência.

3.2

Pelo valor demonstrado pelo custo de aquisição, o calculo da depreciação acumulada foi feito pe.

étodo linear.

3.3 - Investimentos em empresas coligadas e controladas

A Empresa não participa de nenhum capital social em outras sociedades.

3.4- Impostos Federais

O Regime tributário da empresa é do Simples Nacional,onde o recolhimento do imposto é feito através

regime de competência.

Nota 4 - Patrimônio Líquido

4.1 - Capital Social

0 Capital Social é de RS 1.000.000,00 dividido em 1.000.000 quotas de 1,00, totalmente integralizad^

apresentado na seguinte composição.

Luis Carlos Galvão Vieira - Participação porcentual 100%.

Nota 5 - Eventos subsequentes

O Empresário declara a inexistência de fatos ocorridos subsequente à data do encerramento do exercí'

que venham a ter efeito relevante sobre a situação patrimonial ou financeira da empresa que poss,

provocar efeitos sobre seus resultados futuros.

Imobilizado

Teresina-PI. 31 de Dezembro de 2021

Luis Carlos Galvão Vieira

Sócio Administrador

CPF n“ 003.779.673-94

RG n° 2.344.180 SSP-PI

Eneida Peres Meneses

Contadora

CPF n« 226.353.603-59

RG n“ 641.530-SSP-PI

CRC-PI n* 004346/O-7

Fim
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RÜ3,Análise pelos índices do Balanço
Empresa: HOSPMED EIRELI - CNPJ: 00.156.820/0001-77
NIRE: 22200606091 - Data: 25/08/1994

Folha: 73
Fortes AC Contábil

Qualificação Econômica Financeira referente ao Exercício de 2021

2) índice de Solvência Geral (ISG)1) índice de Liquidez Geral (ILG)

1SG= AT/(PC + ELP)ILG = (AC + RLP) / (PC + ELP)

ISG= 2.716.487.59 / (980.677,93 + 0,00)ILG = (1.865.929,29 + 0,00) / (980.677,93 + 0,00)

ISG= 2.716.487,59 / 980.677,93ILG = 1.865.929,29 / 980.677,93

ISG= 2,77ILG= 1,90

3) índice de Liquidez Corrente (ILC) 4) Índice de Endividamento (lE)

IE= (Capital de Terceiros x 100) / Ativo TotalILC= AC/PC

IE= 980.677,93x 100/2.716.487,59ILC= 1.865.929,29/980.677,93

IE= 98.067.793,00 / 2.716.487,59ILC= 1,90

IE= 36,10%

Declaramos, Sob as penas da Lei, que as Informações aqui contidas sáo verdadeiras e nos responsabilizamos por todas elas;

Teresina-PI, 31 de Dezembro de 2021

Luís Carlos Gaivão Vieira

Sócio Administrador
CPF n" 003.779.673-94
RG n* 2.344.180 SSP-PI

Eneida Peres Meneses

Contadora
CPFn® 226.353.603-59
RG n° 641.530-SSP-PI

CRC-PI n° 004346/0-7
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TERMO DE ENCERRAMENTO

Contém o presente livro 74 folhas, eletronicamente numeradas de 1 a 74 em
uma via, todas elas já escrituradas e serviu como Livro Diário n° 003, referente
ao período 01/01/2021 a 31/12/2021, com encerramento do exercício social
em 31/12/2021, da firma HOSPMED LTDA, estabelecida no(a) R MATO
GROSSO, n® 1709, bairro CRISTO REI, CEP 64014-150, cidade Teresina,
estado PI, inscrita no C.N.P.J. 00.156.820/0001-77 e registrada no(a) JUNTA
COMERCIAL DO ESTADO DO PIAUÍ sob o n“ 22200606091 por despacho de
25/08/1994.

Teresina-PI, 31 de Dezembro de 2021

Luís Carlos Gaivão Vieira
Sócio Administrador

CPF n* 003.779.673-94
RG n" 2.344.180 SSP-Pi

Eneida Peres Meneses
Contadora

CPF n* 226.353.603-59
RG n° 641.530-SSP-PI
CRC-PI n° 004346/0-7
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ASSINATURA ELETRÔNICA RüB

Certificamos que o ato da empresa HOSPMED LTDA consta assinado digitalmente por:

identificação D0(S) ASSINANTE(S)
NomeCPF/CNPJ

LUÍS CARLOS GALVAO VIEIRA00377967394

ENEIDA PERES MENESES22635360359

CERTIFICO A AUTENTICAÇÃO EM 22/03/2022 09:26 SOB N° 20220169667.

PROTOCOLO: 220169667 DE 16/03/2022. NIRE: 22200606091.

HOSPMED LTDA

MARIA 6ELZDITA DE SOUSA LEANDRO MELO

RESPONSÁVEL PELA AUTENTICAÇÃO

TERESINA, 22/03/2022

plauidLgital.pi.gov.br
JUCEPI

$m
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Balanço Patrimonial
Empresa: HOSPMEDLTDA-CNPJ; 00.156.820/0001-77     _ _
Endereço: R MATO GROSSO, Complemento:, N.®: 1709, Bairro: CRISTO REI, Cidade: feresina. Estado: PI,'CER: 64Íl'íl50, Telefone: (86) 3029848
NIRE: 22200606091 - Data: 25/08/1994

FLÍí,-.-
Fortes Contábil

31/12/2021DescriçãoConta

2.716.487,59 D

1.865.929,29 D

14.819,29 D

14.819,29 D

14.819,29 D

14.819,29 D

1.851.110,00 D

1.851.110,00 D

1.851.110,00 D

1.851.110,00 D

850.558,30 D

850.558,30 D

896.006,77 D

896.006,77 D

323.000,00 D

10.016,77 D

302.990.00 D

260.000,00 D

45.448,47 C

45.448,47 C

45.448,47 C

2.716.487,59 C

980.677,93 C

980.677,93 C

902.016,38 C

902.016,38 C

902.016,38 C

78.661,55 C

1.043,81 C

627,07 C

416,74 C

77.617,74 C

161,43 C

77.456,31 C

1.735.809,66 C

1.000.000,00 C

1.000.000,00 C

1.000.000,00 C

1.000.000,00 c

735.809,66 C

735.809,66 C

832.364,13 C

832.364,13 C

96.554,47 D

96.554,47 D

*■* Ativo ***
Ativo Circulante

Disponibilidades
Numerários em Espécie

Caixa Geral
Caixa

Estoques
Estoques em Estabelecimentos Próprios

Estoque de Mercadorias
Mercadorias Para Revenda

Ativo não Circulante
Imobilizado

Bens em Operação
Bens Utilizados na Produção e/ou Prestação de Serviços

Terrenos

Equipamentos, Máquinas e Instalações Industriais
Veículos
Benfeitorias em bem próprios

(-) Depreciações, Amortizações e Quotas de Exaustão
(-) Bens Utilizados na Produção e/ou Prestação de Serviços

Depreciação Acumulada

1
1.01
1.01.01
1.01.01.01
1.01.01.01.01
1.01.01.01.01.0001
1.01.15
1.01.15.01
1.01.15.01.01
1.01.15.01.01.0001
1.07
1.07.04
1.07.04.01
1.07.04.01.01
1.07.04.01.01.0001
1.07.04.01,01.0003
“07.04.01.01.0004
.07.04.01.01.0007

1.07.04.21
1.07.04.21.01
1.07.04.21.01.0001

Passivo ■**
Passivo Circulante

Obrigações de Curto Prazo
Fornecedores

Fornecedores Nacionais
Fornecedores Diversos

Obrigações Trabalhistas, Previdenciárias e Fiscais
Obrigações Trabalhistas e Previdenciárias

INSS a Recolher
FGTS a Recolher

Obrigações Fiscais
IRRF a Recolher

Simples a Recolher
Patrimônio Líquido

Capital Realizado
Capital Social

Capital Social de Domiciliados e Residentes no País
Capital Subscrito de Domiciliados e Residentes no País

Outras Contas
Outras Contas

Lucros Acumulados
Lucros Acumulados e/ou Saldo à Disposição da Assembléia

(-) Prejuízos Acumulados
{-) Prejuízos Acumulados

2
2.01
2.01.01
2,01.01.01
2.01.01.01.01
2.01.01.01.01.0001
2.01.01.03
2.01.01.03.01
2.01.01.03.01.0001
2.01.01.03.01.0002
2.01.01.03.03
2.01.01.03.03.0008
2.01.01.03.03.0010
2.07
2.07.01
^.07.01.01
2.07.01.01.01
2.07.01.01.01.0001
2.07.07
2.07.07.01
2.07.07.01.01
2.07.07.01.01.0001
2.07.07.01.02
2.07.07.01.02.0001

Declaramos, Sob as penas da Lei, que as Informações aqui contidas são verdadeiras e nos responsabilizamos por todas elas:
As informações foram extraidas da folha n® 70 do Livro Diário n* 003, registrado na Junta Comercial do Estado do Piaui sob n" 12203550613 em
22/03/2022;

Teresina-PI, 31 de Dezembro de 2021

Luís Carlos Galvâo Vieira
Sócio Administrador

CPF n" 003.779.673-94
RG n° 2.344.180 SSP-PI

Eneida Peres Meneses
Contadora

CPF n" 226.353.603-59
RG n“ 641.530-SSP-PI
CRC-Pl n® 004346/0-7

Fim
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Demonstração do Resultado do Exercício
Empresa: HOSPMED LTDA - CNPJ: 00.156.820/0001-77
NIRE: 22200606091 - Data: 25/08/1994
Estabelecimentos: Todos; Centros de Resultado: Todos

Endereço: R MATO GROSSO, Complemento:, N.®: 1709, Bairro: CRISTO REI, Cidade: Teresina, Estado: PI, CEP; 64014150, Telefone: (86) 3029848

'Lb...
Fortes Contábil

01/01/2021

DescriçãoConta a
31/12/2021

2,439.914,31

2.439.914,31

2.439.914,31

2.439,914,31

344.978,33

153.958,97

153.958,97

153.958,97

191.019,36

191.019,36

191.019,36

2.094.935,98

1.078.802,06

1.078.802,06

1.078.802,06

1.078.802,06

1.016.133,92

283.769,79

283.769,79

283.769,79

54.391,36

4.713,37

97,82

4.526,27

5.957,97

153,08

157,05

9.900,00

1.500,00

196.251,48

5.000,00

765,20

356,19

732.364,13

732.364,13

732.364,13

Receita Bruta Operacional

Faturamento Prod. Merc. e Serviços
Vendas de Mercadorias

Receita da Revenda de Mercadorias no Mercado Interno

Deduções da Receita

Impostos Faturados

Simples

010

010.01

010.01.02

3.01.01.01.01.0005

020

020.01

020.01.05

3.01.01.01.03.0007 Simples

Outras Deduções

Vendas Canc., Devol. e Descontos Incond.

Vendas Canceladas, Devoluções e Descontos Incondicionais

020.02

020.02.01

3.01.01.01.03.0001

Receita Líquida
Custo Mercad./Serv./Produtos Vendidos

Custo das Mercadorias Revendidas

Custo das Mercadorias Revendidas

Custo das Mercadorias Revendidas

030

040

040.02

3.01.01.03.03

3.01.01.03.03.0001

Lucro Bruto

Despesas Operacionais

Despesas Administrativas

Despesas Operacionais das Atividades em Geral

Ordenados, Salários, Gratil e Outras Remuner a Empregados

FGTS

Multas

Décimo Terceiro Salário

Energia Elétrica

Agua
Telefones

Pró-labores

Soflwares

Materiais de Consumo

Assessoria Contábil

Internet

Combustível

Res. Antes das Participações e Contrib.

Res. Antes Imp.Renda e Contrib. Sociai

Resultado Líquido do Exercido

(=) 060
070

070.01

3.01.01.07.01

3.01.01.07.01.0003

3.01.01.07.01.0013

3.01.01.07.01.0029

3.01.01.07.01.0044

3.01.01.07.01.0048

3.01.01.07.01.0049

3.01.01.07.01.0050

3.01.01.07.01.0055

3.01.01.07.01.0062

3.01.01.07.01.0063

3.01.01.07.01.0068

3.01.01.07.01.0072

3.01.01.07.01.0075

(=) 110

^(=) 150
(=) 200

Declararnõs,~Sob as penas da Lei, que as Informações aqui contidas são verdadeiras e nos responsabilizamos por todas elas;
As informações foram extraídas da folha n® 71 do Livro Diário n® 003, registrado na Junta Comercial do Estado do Piaui sob n° 12203550613 em
22/03/2022;

Teresina-PI. 31 de Dezembro de 2021

Luís Carlos Gaivão Vieira
Sócio Administrador

CPF n« 003.779.673-94
RG n° 2.344.180 SSP-Pi

Eneida Peres Meneses
Contadora

CPF n” 226.353.603-59
RG n° 641.530-SSP-PI
CRC-PI n“ 004346/0-7

Fim
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ZAnálise pelos índices do Balanço
Empresa: HOSPMED LTDA - CNPJ: 00.156.820/0001-77
NIRE: 22200606091 - Data: 25/08/1994

Rií. Folha: 3

Fortes AC Contábil

Qualificação Econômica Financeira referente ao Exercício de 2021

2} índice de Solvência Gerai (iSG)1} índice de Liquidez Gerai (iLG)

ISG=AT/{PC + ELP)ILG = (AC + RLP) / (PC + ELP)

1SG= 2.716.487,59 / (980.677,93 + 0,00)ILG = (1.865.929,29 + 0.00) / (980.677,93 + 0,00)

ISG= 2.716.487,59 / 980.677,93ILG = 1.865.929,29 / 980.677,93

ÍSG=2,77ILG= 1,90

4) índice de Endividamento (lE)3) índice de Liquidez Corrente (ILC)

1E= (Capital de Terceiros x 100) / Ativo TotalILC= AC/PC

1E= 980.677,93x100/2.716.487,591.865.929,29/980.677,93ILC=

IE= 98.067.793,00 / 2.716.487,59ILC= 1,90

1E= 36,10%

Declaramos, Sob as penas da Lei, que as Informações aqui contidas são verdadeiras e nos responsabilizamos por todas elas;
Informações foram extraídas da folha n® 73 do Livro Diário n“ 003, registrado na Junta Comercial do Estado do Plaui sob n"
12203550613 em 22/03/2022;

Teresina-PI, 31 de Dezembro de 2021

Luís Carlos Gaivão Vieira

Sócio Administrador
CPF n* 003.779.673-94

RG n° 2.344.180 SSP-Pl

Eneida Peres Meneses

Contadora
CPF n» 226.353.603-59

RG n« 641.530-SSP-PI

CRC-PI n“ 004346/0-7
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ASSINATURA ELETRÔNICA

Certificamos que o ato da empresa HOSPMED LTDA consta assinado digitalmente por:

identificação D0(S) ASSINANTE(S)

NomeCPF/CNPJ

LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA00377967394

ENEIDA PERES MENESES22635360359

CERTIFICO O REGISTRO EM 31/03/2022 22:00 SOB N® 20220200130.

PROTOCOW; 220200130 DE 30/03/2022.

CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO: 12204110919. CNPJ DA SEDE: 00156820000177.
HIRE; 22200606091. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 31/03/2022.

HOSPMED LTDA

J

(

P*‘

V-

iUCEP] MATEUS FRANCISCO SANTOS ROFINO VIEIRA

SECRETÃRIO-GERAI

www.piauidigital.pi.gov.br

I, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais,
informando seus respectivos códigos de verificação.

A validade deste documento, se impre:



í
Ministério da Indústria e Comércio Exterior e Serviços
Secretaria Especial da Micro e Pequena Empresa
Departamento de Registro Empresaria) e Integração

V

JUCEPI

TERMO DE AUTENTICAÇAO - LIVRO DIGITAL

Declaro exatos os Termos de Abertura e de Encerramento do Livro Digital com características abaixo,
conferido e autenticado por MARIA GELZUITA DE SOUSA LEANDRO MELO, sob a autenticidade n®
12203550613 em 22/03/2022, protocolo 220169667. Para validação de Autenticação dos Termos,
deverá ser acessado o Portal de Serviços / verificação de documentos do Empreendedor
(http://\Aww.piauidigital.pi.gov.br) e informar o código de verificação.

cn

Identificação de Empresa FlS,

RÜB,.Nome Empresarial:

Número de Registro:

HOSPMED LTDA

22200606091

00156820000177CNPJ:

Munícipio: Teresina

identificação de Livro Digital

DIÁRIOTipo de Livro:

Número de Ordem: 3

Período de Escrituração: 01/01/2021 - 31/12/2021

CRC/OABNomeAssinante(s)

LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA00377967394

ENEIDA PERES MENESES P1004346/0-722635360359

CERTIFICO A AUTENTICAÇÃO EM 22/03/2022 09:26 SOB N“ 20220169667.

PROTOCOLO: 220169667 DE 16/03/2022. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO:

12203550613. NIRE: 22200606091.

HOSPMED LTDA

/
í

'■●sjp

V.
MARIA GELZUITA DE SOUSA LEANDRO MELO

RESPONSÁVEL PELA AUTENTICAÇÃO
TERESINA, 22/03/2022

piauidigital.pi.gov.br

A validade deste documento, se Impresso, fica sujeito ã comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais,
informando seus respectivos códigos de verificação.

JUCEPI
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE
DO ESTADO 00 PIAUl
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CONSELHO REGIONAL OE CONTABILIDADE
DOPlAUl

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PIAUÍ
CERTIDÃO DE HABILITAÇÃO PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PIAUÍ certifica
que o(a) profissional identificado(a) no presente documento encontra-se habilitado
para o exercício da profissão contábil.

IDENTIFICAÇÃO DO REGISTRO
: ENEIDA PERES MENESES
: PI-004346/0-7
: CONTADOR

.353.603-

NOME
REGISTRO...
CATEGORIA.
CPF.

A falsificação deste documento constitui-se em crime previsto no Código Penal
Brasileiro, sujeitando o autor à respectiva ação penal.

Emissão: PIAUÍ, 18/07/2022 as 13:54:32.
Válido até: 16/10/2022.

Código de Controle: 397354.

Para verificar a autenticidade deste documento consulte o site do CRCPI.

1/1about:blank
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CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO PIAUÍ

CERTIDÃO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO PIAUÍ CERTIFICA que o profissional
identificado no presente documento encontra-se em situação REGULAR neste Regional, apto ao
exercício da atividade contábil nesta data, de acordo com as suas prerrogativas profissionais,
conforme estabelecido no art. 25 e 26 do Decreto-Lei n.° 9.295/46.

Informamos que a presente certidão não quita nem invalida quaisquer débitos ou infrações que,
posteriormente, venham a ser apurados contra o titular deste registro, bem como não atesta a
regularidade dos trabalhos técnicos elaborados pelo profissional da Contabilidade.

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE PI

Certidão n.*; Pl/2022/00003791
Nome: ENEIDA PERES MENESES CPF; 226.353.603-59

CRC/UF n.» PI-004346/0 Categoria: CONTADOR
Validade:

Finalidade: EDITAIS DE UCITAÇÃO
Livro: DIÁRIO
N°003/Exercido: 2021

16.10.2022

Confirme a existência deste documento na página http://201.33.23.184/spwPI/principal.htm, mediante
número de controle a seguir:

CPF : 226.353.603-59 Controle : 9488.9801.1116.1744

1/1https://boleto.crcpi.org.br/scripts/SQL_dhpv03PI.dII/login
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CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO PIAUÍ

CERTIDÃO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO PIAUÍ CERTIFICA que o profissional
identificado no presente documento encontra-se em situação REGULAR neste Regional, apto ao
exercido da atividade contábil nesta data, de acordo com as suas prerrogativas profissionais,
conforme estabelecido no art. 25 e 26 do Decreto-Lei n.® 9.295/46,

Informamos que a presente certidão não quita nem invalida quaisquer débitos ou infrações que,
posteriormente, venham a ser apurados contra o titular deste registro, bem como não atesta a
regularidade dos trabalhos técnicos elaborados pelo profissional da Contabilidade.

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE PI

Certidão n.«: Pl/2022/00003701
r^ome: ENEIDA PERES MENESES CPF: 226.353.603-59
CRC/UF n." PI-004346/0 Categoria: CONTADOR
Validade:
Finalidade: BALANÇO PATRIMONIAL, REGISTRADO NA JUNTA COMERCIAL

Livro: BALANÇO EXTRAlOO OO LIVRO DIÃR
N° 003/Exercício: 2021

09.10.2022

Confirme a existência deste documento na página http://201.33.23.184/spwPI/principal.htm, mediante
número de controle a seguir:

CPF : 226.353.603-59 Controle : 8419.8733.9047.9047

1/1https://boleto.crcpi.org.br/scripts/SQL_dhpv03PI.dll/login
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CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO PIAUÍ

CERTIDÃO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO PIAUÍ CERTIFICA que o profissional
identificado no presente documento encontra-se em situação REGULAR neste Regional, apto ao
exercício da atividade contábil nesta data, de acordo com as suas prerrogativas profissionais,
conforme estabelecido no art. 25 e 26 do Decreto-Lei n.® 9.295/46.

Informamos que a presente certidão não quita nem invalida quaisquer débitos ou infrações que,
posteriormente, venham a ser apurados contra o titular deste registro, bem como não atesta a
regularidade dos trabalhos técnicos elaborados pelo profissional da Contabilidade.

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE PI

Certidão n.*: Pi/2022y00003224
Nome: ENEIDA PERES MENESES CPF: 226.353.603-59

CRC/UF n.» PI-004346/0 Categoria: CONTADOR
Validade:
Finalidade: LIVRO DIÁRIO

Livro: DIÁRIO
N”003/Exercido: 2021

12.09.2022

Confirme a existência deste documento na página http://201.33.23.184/spwPI/principal.htm, mediante
número de controle a seguir:

CPF : 226.353.603-59 Controle : 9549.9862.1177.1491

1/1https://boleto.crcpí,org.br/scripts/SQL_dhpv03PI.dll/login
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE ANAPURUS
CNPJN" 11.927.361/0001-02

Av. João Francisco Monteles, 2001 - Centro - Anapurus/M A
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Atestamos que a empresa HOSPMED EIRELI, CNPX 00.156.820/0001-77

localizada na Rua Mato Grosso, N° 1709, Bairro Cristo Rei, Cep 64.014-150, fomccc

Medicamentos pai*a a Faraiácia Básica e Psicolrópicos (Produtos da Portaria 344/98),

Injetáveis, Material Hospitalar, Material Odontológica e Material Laboratorial para

Prefeitura.
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CO CM >QAtestamos ainda que a conduta da mesma fora satisfatória durante a execução do

fornecimento e que não houve momento algum ou razão que viesse a ser motivo de

rescisão contratual.
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Confira os dadoa do ato em: http8;//3elodigital.ypb.Jus.br ou Consulte o Documento em: https://a2evedobaslos.not.br/documento/143210504215723721544

:\m\ o Autenticação Digital Código: 143210504215723721544-1
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES E TUTELAS DA COMARCA DE JOÃO
PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.; (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484

http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@a2evedobastos.not.br

, jól-.. ;

DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

O Bel. Válber Azevêdo de Miranda Cavalcanti. Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos e Privativo de Casamentos, Interdições e Tutelas
com atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraíba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registrai no Estado da Paraíba, foi
instituído pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicação obrigatória de um Selo Digital de Fiscalização Extrajudicial em todos os atos de
notas e registro, composto de um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa
Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraíba, endereço

://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A, -jtenticaçâo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa HOSPMED EIRELI tinha posse de um documento
com as mesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa HOSPMED EIRELI a responsabilidade, única e exclusiva,
pela idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED EIRELI assumiu, nos termos do artigo 8*, §1°, do Decreto n* 10.278/2020, que regulamentou 0 artigo 3°, inciso X,
da Lei Federal n“ 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalização dos documentos físicos,
garantindo perante este Cartório e terceiros, a sua autoria e integridade.

De acordo com 0 disposto no artigo 2°-A, §7°. da Lei Federal n° 12.682/2012, 0 documento em anexo, identificado individualmente em cada Código de
Autenticação Digital’ ou na referida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio físico.

Esta DECLARAÇÃO foi emitida em 07/04/2021 07:57:58 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo
com 0 Art. 1®, 10® e seus §§ 1® e 2® da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo 0 Certificado Digital do titular do
Cartório Azevêdo Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED EIRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail
autentica@azevedobastos.not.br Para informações mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe 0 Código de
Autenticação Digital

Esta Declaração é valida por tempo Indeterminado  e está disponível para consulta em nosso site.

’Códlgo de Autenticação Digital: 143210504215723721544-1
^Legislações Vigentes: Lei Federal n" 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Provisória n“ 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n®
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013, Provimento CGJ N° 003/2014 e Provimento CNJ N” 100/2020.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057í2d69fe6bc05b46a3079332ecf9ce43b925b3dc0dcf686df875681e669a99984ae44b7a148a5f4a0ecd050619732ab68f878734e9e6130
8fcb5ead4e963a6f0bbdbc971f4a3ee

ICP
Prr^!d«ncia aa Kepüblic.1

CdM Civil

M«Jid9 (^ovisôrij N-2.200-Z

de 24 de agmto de 200I.

Brasil
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PREFEITURA MUN. DE BALSAS

ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA

Declaramos que a empresa HOSPMED EIRELI, inscrita no CNPJ n°

00.156.820/0001-77, estabelecida na Rua Mato Grosso, 1709, Cristo Rei,

Teresina - PI, está fornecendo com eficiência e qualidade: FORNECIMENTO E

AQUISIÇÃO DE MEDICAMENTOS, CORRELATOS, INSUMOS PARA

LABORATÓRIO E APARELHOS MEDICO- HOSPITALARES, para a

Secretaria Municipal de Saúde Balsas-MA, no ano de 2021.

Declaramos ainda, que os compromissos assumidos pela empresa

foram cumpridos satisfatoriamente, nada constando em nossos arquivos que o

desabone ou desqualifique comercial ou tecnicamente.

ÜíaccdoBaisas/MA, 23 de agosto de 2021

cA
Fabrício Qaivão de Macedo

Subseci^etario de Saúde
fS»CaRTÓXIO Df BaISAS

«vc^Ktt,wi
2^0fmo I— ‘j’*-

-^UfABRICIO OALVAO HACTOO

:jHRECFIR0306ft8TCT7YTT6F05XX2n Emol: 4,83, Fere:
●■y;0,13. Femp/Fadep: 0.18 - 0,18 Balsas-MA 31 de Acosto S;^®
: ^de 2021. âs 16:49:00

EmTesr -da Verdade

VERiNHA P^LO OE ABREU CeÍTE
tabelu substituta

●1» r- I

6S.S00-000C«ntro - Bailsas - Maranhão
<99> 35.41-2197

Praça F*rof. Joca Robo» 12.1
C.N.P.J. 06.4.41 .430/0001 -2S

{3r*fattwraci«t>alsas<^.BmaU.oon^
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Continua a construção da cidade que queremos

CONTRATO NS 454/2022 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

PREGÃO ELETRÔNICO N9 60/2021 | PROCESSO ADMINISTRATIVO N? 31229/2021

ATA DE RESGISTRO DE PREÇOS N9 33/2022

TERMO DE CONTRATO DE COMPRA N9 454/2022, QUE FAZEM

ENTRE SI O MUNICÍPIO DE BALSAS-MA, POR INTERMÉDIO DA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE E A EMPRESA HOSPMED EIRELI

A PREFEITURA MUNICIPAL DE BALSAS/MA por intermédio da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE, neste ato

representada pela Sr. RAYLSON FELIX BARROS, portador do CPF N9 014.513.741-43, inscrito na Cédula de

Identidade n^ 782689 SSP/TO, residente neste Município de BALSAS-MA, doravante denominada CONTRATANTE,

e a HOSPMED EIRELI, CNPJ n^ 00.156.820/0001-77, estabelecia na Rua/Av. Mato Grosso, n^ 1709, Bairro Cristo

Rei, na cidade de Teresina - Estado do Piauí, CEP 64.014-150, Fone/Fax (86) 3029-8488, E-mail

hospmedistribuidora(Sigmail.com, neste ato representado pelo Sr(a) LUÍS CARLOS GALVÃO VIEIRA, brasileiro(a),

portador do RG. 2.344.180 SSP-PI e CPF/MF n^ 003.779.673-94, tendo em vista o que consta no Processo N^

31229/2021 e em observância às disposições da Lei n^ 8.666, de 21 de junho de 1993, da Lei n^ 10.520, de 17 de

julho de 2002 e na Lei n2 8.078, de 1990 - Código de Defesa do Consumidor, do Decreto Municipal ns 006, de 30

de janeiro de 2017, resolvem celebrar o presente Termo de Contrato, decorrente do Pregão Eletrônico n^

60/2021, mediante as cláusulas e condições a seguir enunciadas.

1. CLÁUSULA PRIMEIRA - OBJETO.

1.1. O objeto do presente Termo de Contrato é a aquisição de MEDICAMENTOS, CORRELATOS, INSUMOS PARA

LABORATÓRIO E APARELHOS MÉDICO-HOSPITALARES, visando suprir as necessidades das unidades de

saúde: HOSPITAL DR. ROOSEVELT MOREIRA CURY - HBU, UPA-24HS, SAMU, FARMÁCIA BÁSICA, PSF, CAPS,

DST/AIDS, HIPERDIA, IMUNIZAÇÃO E PROGRAMA DA MULHER AME, para atender pacientes usuários do

SUS - Sistema Único de Saúde, no Município de Balsas/MA, conforme especificações e quantitativos

estabelecidos no Termo de Referência, anexo do Edital.

1.2. Este Termo de Contrato vincula-se ao Edital do Pregão Eletrônico, identificado no preâmbulo e à proposta

vencedora, independentemente de transcrição.

1.3. Descrição do objeto conforme Anexo I

2. CLÁUSULA SEGUNDA - VIGÊNCIA.

2.1. O presente contrato iniciar-se-á na data de sua assinatura e terá vigência até 31 de Dezembro de 2022.

3. CLÁUSULA TERCEIRA - PREÇO.

3.1.0 valor do presente Termo de Contrato é de R$ 1.070.261,25 (um milhão setenta mil duzentos e sessenta e

um reais e vinte e cinco centavos)

Praça Prof. Joca Rego - Centro - Balsas - Maranhão - 65800-000
C.N.P.J 06.441.430/0001-25 (99) 3541 - 2197
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3.2. No valor acima estão incluídas todas as despesas ordinárias diretas e indiretas decorrentes da execução

contratual, inclusive tributos e/ou impostos, encargos sociais, trabalhistas, previdenciários, fiscais e

comerciais incidentes, taxa de administração, frete, seguro e outros necessários ao cumprimento integral do

objeto da contratação.

4. CLÁUSULA QUARTA - DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA.

4.1. A despesa com fornecimento dos medicamentos, correlatos, insumos para laboratório, e aparelhos médico-

hospitalares, deste correrá a conta dos recursos orçamentários, conforme documento expedido pela

Contabilidade do Município, para o exercício do ano 2022:

Orgão: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE BALSAS - FMS

Unidade: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - FMS

Ação

Função: 10

Sbfunção: 301

Programa: 1013

Projeto / Atividade / Oper. Especial: 2-056

10.301.1013.2-056 - MANUTENÇÃO DOS SERVIÇOS DE ATENDIMENTO / HBU-UPA

Natureza da Despesa

3.3.90.30.00.00 - Material de consumo

Fonte de Recursos

Transferências Fundo a Fundo de Recursos do SUS

provenientes do Governo Estadual

621

Recursos não Vinculados de Impostos500

Transferências Fundo a Fundo de Recursos do SUS

provenientes do Governo Federal - Bloco de Manutenção das

Ações e Serviços Públicos de Saúde

600

Orgão: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE BALSAS- FMS

Unidade: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - FMS

Ação

Função: 10

Sbfunção: 301

Programa: 0072

Projeto / Atividade / Oper. Especial: 2-043

10.301.0072.2-043 - MANUTENÇÃO DO PROGRAMA SAÚDE DA FAMÍLIA
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Natureza da Despesa
3.3.90.30.00.00 - Material de consumo

Fonte de Recursos

Recursos não Vinculados de Impostos500

Transferências Fundo a Fundo de Recursos do SUS

provenientes do Governo Federal - Bloco de Manutenção das

Ações e Serviços Públicos de Saúde

600

Órgão: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE BALSAS - FMS
Unidade: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - FMS

Ação

Função: 10

Sbfunção: 301

Programa: 0072

Projeto / Atividade / Oper. Especial: 2-040
10.301.0072.2-040 - MANUTENÇÃO DA FARMÁCIA BÁSICA

Natureza da Despesa
3.3.90.30.00.00 - Material de consumo

Fonte de Recursos

Recursos não Vinculados de Impostos500

Transferências Fundo a Fundo de Recursos do SUS

provenientes do Governo Federal - Bloco de Manutenção das

Ações e Serviços Públicos de Saúde
Transferências Fundo a Fundo de Recursos do SUS

provenientes do Governo Estadual

600

621

Orgão; FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE BALSAS - FMS
Unidade: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - FMS

Ação

Função:10

Sbfunção: 301

Programa: 0072

Projeto / Atividade / Oper. Especial: 2-047
10.301.0072.2-047-CENTRO ESPECIALIZADO EM ATENDIMENTO MATERNO INFANTIL
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Natureza da Despesa
3.3.90.30.00.00 - Material de consumo

Fonte de Recursos

Transferências do Governo Federal referente a Convênios e

Instrumentos Congêneres vinculados à Saúde
631

Recursos não Vinculados de Impostos500
Transferências Fundo a Fundo de Recursos do SUS

provenientes do Governo Federal - Bloco de Manutenção das
Ações e Serviços Públicos de Saúde

600

Orgão; FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE BALSAS - FMS
Unidade: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - FMS

Ação
Função: 10
Sbfunçâo: 301
Programa: 1009
Projeto / Atividade/ Oper. Especial: 2-054
10.301.1009.2-054 - MANUTENÇÃO DO CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL - CAPS

Natureza da Despesa
3.3.90.30.00.00 - Material de consumo

Fonte de Recursos

Recursos não Vinculados de Impostos500
Transferências do Governo Federal referente a Convênios e
Instrumentos Congêneres vinculados à Saúde
Transferências Fundo a Fundo de Recursos do SUS

provenientes do Governo Federal - Bloco de Manutenção das
Ações e Serviços Públicos de Saúde

631

600

5. CLÁUSULA QUINTA - DO PREÇO E FORMA DE PAGAMENTO.

5.1. O prazo comum para o pagamento não é superior a 30 {trinta) dias a partir da data da apresentação da fatura
de acordo com a Lei 8.666/93, art. 40, inciso XIV, alínea "a").
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5.2. 0 pagamento será efetuado referente ao fornecimento dos medicamentos, correlatos, insumos para

laboratório, e aparelhos médico-hospitalares, após a comprovação de que a empresa contratada está em dia

com as obrigações perante o sistema de Seguridade Social, mediante a apresentação das Certidões Negativas
de Débitos com a Previdência Social, Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas, devidamente atestadas pelo

setor competente. Será verificada também sua regularidade com os Tributos Federais, mediante

apresentação da Certidão Conjunta Negativa, ou Certidão Conjunta Positiva com efeito de negativa, de
Tributos e Contribuições Federais e Dívida Ativa da União.

5.3. É vedada expressamente a realização de cobranças de forma diversa da estipulada neste termo de

referência, em especial, a cobrança bancária, mediante boleto ou mesmo o proteste de título, sob pena de

aplicação dos sansões previstas neste instrumento  e indenização pelos danos decorrentes.

5.4. Nenhum pagamento será efetuado ao contratado caso o mesmo se encontre em situação irregular perante

a Previdência Social {INSS), o Fundo de Garantia sobre o Tempo de Serviço (FGTS), Certidão Negativa de

Débito Trabalhista (CNDT) e os Tributos Federais, conforme item 5.2.

6. CLÁUSULA SEXTA - REAJUSTE.

6.1. Os preços são fixos e irreajustáveis no prazo de 01 (um) ano contado da data limite para a apresentação das

propostas.

6.2. Dentro do prazo de vigência do contrato e mediante solicitação da contratada, os preços contratados

poderão sofrer reajuste após o interregno de um ano, aplicando-se o índice INPC exclusivamente para as
obrigações iniciadas e concluídas após a ocorrência da anualidade.

6.3. Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno mínimo de um ano será contado a partir dos efeitos
financeiros do último reajuste.

6.4. No caso de atraso ou não divulgação do índice de reajustamento, o CONTRATANTE pagará à CONTRATADA

a importância calculada pela última variação conhecida, liquidando a diferença correspondente tão logo seja

divulgado 0 índice definitivo. Fica a CONTRATADA obrigada a apresentar memória de cálculo referente ao

reajustamento de preços do valor remanescente, sempre que este ocorrer.

6.5. Nas aferições finais, o índice utilizado para reajuste será, obrigatoriamente, o definitivo.

6.6. Caso 0 índice estabelecido para reajustamento venha a ser extinto ou de qualquer forma não possa mais ser

utilizado, será adotado, em substituição, o que vier a ser determinado pela legislação então em vigor.

6.7. Na ausência de previsão legai quanto ao índice substituto, as partes elegerão novo índice oficial, para

reajustamento do preço do valor remanescente, por meio de termo aditivo.

6.8. O reajuste será realizado por apostilamento, conforme art. 65, § 82, Lei 8.666/1993.

7. CLÁUSULA SÉTIMA - DO LOCAL, PRAZO, ENTREGA E RECEBIMENTO DO OBJETO.

7.1. O fornecimento dos medicamentos, correlatos, insumos para laboratório, e aparelhos médico-hospitalares,

será entregue após a requisição da Central de Compras, sendo que o objeto deste será pedido conforme as
necessidades da Secretaria Municipal de Saúde, conforme solicitação dos setores responsáveis.



7.2. A cada ordem de fornecimento dos medicamentos, correlatos, insumos para laboratório, e aparelhos

médico-hospitalares, fica estipulado o prazo máximo de até 08 (oito) dias para a entrega do objeto;

7.3. Se, a qualquer tempo, durante a execução do contrato, ocorrer eventos que impeça a realização do

fornecimento dentro do prazo, a contratada deverá notificar previamente as secretaria solicitante, por

escrito, do motivo da demora, sua provável duração e sua(s) causa(s). Logo após o recebimento do aviso da

Contratada, a secretaria solicitante deverá avaliar a situação e poderá, a seu critério, prorrogar o prazo

estabelecido.

7.4. Ressalvado o disposto na Cláusula Décima Quarta do termo de referência - RESCISÃO CONTRATUAL, se a

Contratada descumprir qualquer prazo contratual,  a secretaria solicitante, poderá, sem prejuízo de outras

medidas prevista no Contrato, ou na Lei n^ 8.666/93, deduzir do preço contratual, a título de multa, o valor

equivalente a 0,1% (um décimo por cento) do preço do fornecimento dos produtos por dia de atraso, até

que sejam cumpridos a entrega, respeitando o limite de 10% (dez por cento) do valor contratual desta

aquisição, quando a secretaria solicitante deverá rescindir o Contrato, aplicando à Contratada a pena de

suspensão temporária de licitar e impedimento de contratar com o Município.

7.5. O objeto desta licitação deverá ser realizado pela CONTRATADA e entregue nos endereços das unidades de

atendimento, indicados nas ordens de fornecimento expedidas pela Central de Compras.

7.6. Os medicamentos, correlatos, insumos para laboratório, e aparelhos médico-hospitalares, deverão ser

entregues em embalagens, obedecidas às especificações técnicas pertinentes e se obriga a providenciar às

suas expensas CIF, a substituição de qualquer parte do objeto solicitado pela secretaria solicitante no prazo

de 24 (vinte e quatro) horas, no endereço indicado nas ordens de fornecimento, desde que:

a) Não atenda as especificações do termo de referência;

b) Seja recusada pela Comissão de Recebimento da Central de Compras;

c) Apresente falta quando da sua utilização.

7.7. No caso de não serem tomadas providências dentro de 30 (trinta) dias da solicitação para substituição

mencionada no parágrafo anterior, a Secretaria Municipal de Saúde, poderá adotar as medidas que julgar

necessárias, por conta e risco da firma fornecedora sem prejuízo de outros direitos que lhe caibam.

7.8. Em caso de devolução dos medicamentos, correlatos, insumos para laboratório, e aparelhos médico

hospitalares por estarem em desacordo com as especificações licitadas, todas as despesas correrão por conta
da CONTRATADA.

8. CLAÚSULA NONA-FISCALIZAÇÃO.

8.1. A fiscalização/ gestão da execução do fornecimento dos medicamentos, correlatos, insumos para

laboratório, e aparelhos médico-hospitalares, estará a cargo da Secretaria Municipal de Saúde, por

intermédio de servidores, designados para tal finalidade, nos termos do art. 67 da Lei n" 8.666/93.

SECRETARIA MUN. DE SAÚDE: Silvio Costa Garcez - MAT 4763-1

9. CLÁUSULA DÉCIMA - OBRIGAÇÕES DA CONTRADA
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Ter o objeto deste termo disponível, para o fornecimento dos medicamentos, correlatos, insumos para

laboratório, e aparelhos médico-hospitalares, assim que a Contratante solicitar;

9.1.

Comunicar a Secretaria de Finanças qualquer irregularidade, bem como responder integralmente por

perdas e danos a que vier causar à CONTRATANTE ou  a TERCEIROS, em razão de ação ou omissão, dolosa

ou culposa, independentemente de outras cominações contratuais e/ou legais a que estiver sujeita;

9.2.

Manter durante o período contratual, as exigências de habilitação e qualificação exigidas;9.3.

Aceitar, nos termos da Lei 8.666/93, nas mesmas condições contratuais, os acréscimos ou supressões que

se fizerem necessários, até 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato.

9.4.

São de exclusiva conta e responsabilidade da CONTRATADA, além das previstas em lei e nas normas

aplicáveis, as obrigações que se seguem:

9.5.

Arcar com todos os encargos decorrentes da execução deste contrato, tais como, obrigações civis,

trabalhistas, fiscais, previdenciárias ou quaisquer outras;

9.6.

Não transferir a terceiros, no todo ou em parte,  o objeto do presente contrato;9.7.

Designar preposto para resolver todos os assuntos relativos à execução deste Contrato, indicando seus

endereços físico e eletrônico (e-mail), telefone, celular e fac-símiles;

9.8.

A CONTRATADA é responsável pelos danos causados diretamente à Administração ou a terceiros,

decorrentes de sua culpa ou dolo na execução do contrato, não excluindo ou reduzindo essa

responsabilidade a fiscalização ou o acompanhamento pelo órgão interessado.

9.9.

9.10. Manter durante a execução do Contrato, em compatibilidade com as obrigações assumidas, todas as

condições de habilitação e qualificação exigidas na licitação;

9.11. A CONTRATADA se obriga a cumprir os termos previstos no presente contrato e a responder todas as

consultas feitas pela CONTRATANTE no que se refere ao atendimento do objeto.

9.12. A CONTRATADA ficará sujeita às cláusulas contratuais estabelecidas neste instrumento.

9.13. A CONTRATADA ficará sujeita às normas da Lei Federal ns 8.666/93 e Lei Federal ns 10.520/2002.

9.14. A CONTRATADA ficará obrigada a manter, durante o contrato, todas as condições de habilitação exigidas

na licitação.

9.15. A CONTRATADA obriga-se a atender ao objeto deste contrato de acordo com as especificações e critérios

estabelecidos neste termo de referência.

a.l. A contratada deverá:

a.2. Responsabilizar-se, integralmente, pela perfeita execução do objeto, nos termos da legislação vigente;

a.3. Submeter-se à fiscalização da CONTRATANTE, através do setor competente que acompanhará o

fornecimento dos medicamentos, correlatos, insumos para laboratório, e aparelhos médico-hospitalares.
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orientando, fiscalizando e intervindo, ao seu exclusivo interesse, com a finalidade de garantir o exato

cumprimento das condições pactuadas;

a.4. Cumprir, além dos postulados legais vigentes no âmbito federal, estadual e municipal, aqueles da

CONTRATANTE;

a.5. Responsabilizar-se pelas penalidades ou multas impostas pelos órgãos competentes em função do

descumprimento das disposições legais que regem a execução do objeto do presente termo, devendo, se

for 0 caso, obter licenças e providenciar o pagamento de impostos, taxas e serviços auxiliares;

a.6. Observar obrigações e responsabilidades previstas pela Lei Federal n® 8.666/93 e demais legislações

pertinentes.

9.16. A CONTRATADA responderá por quaisquer danos causados à CONTRATANTE e/ou a terceiros em

decorrência da execução do contrato.

9.17. A CONTRATADA deverá guardar e manter sigilo quanto os documentos originais enviados para serem

reproduzidas.

9.18. Manter todas as exigências e condições dispostas deste termo de referência, bem como ainda:

Os medicamentos (forma farmacêutica, concentração, condições de conservação), correlatos.9.18.1.

insumos para laboratório, e aparelhos médico-hospitalares devem estar com as especificações técnicas em

conformidade o solicitado neste;

Os medicamentos devem ser entregues na embalagem original, em perfeito estado, sem sinais de9.18.2.

violação, sem aderência ao produto, sem umidade, sem inadequação de conteúdo, identificadas, nas

condições de temperatura exigida em rótulo e com  o ns de registro emitido pela ANVISA/Ministério da

Saúde;

Todos os medicamentos nacionais ou importados devem constar, nos rótulos e bulas todas as9.18.3.

informações em língua portuguesa: número de lote, data de fabricação e validade, nome do responsável

técnico, números de registro, nome genérico e concentração de acordo com a Legislação Sanitária e nos

termos do artigo 31 do Código de Defesa do Consumidor, dentre outros.

10. CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA - OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE

10.1. A contratante se compromete a pagar à Contratada pelo fornecimento dos medicamentos, correlatos,

insumos para laboratório, e aparelhos médico-hospitalares de acordo com o contrato o valor da ordem de

fornecimento.

10.2. A contratante se compromete a indicar funcionário. Assessor Técnico responsável, pelo almoxarifado da

Prefeitura Municipal, para fiscalização de cumprimento do presente contrato.

10.3. Fornecer a CONTRATADA, todos os esclarecimentos necessários para o fornecimento e demais informações

que estes venham a solicitar para o desempenho do objeto ora contratados.

10.4. Comunicar à CONTRATADA as ocorrências de quaisquer fatos que exijam medidas corretivas de sua parte,

sob pena de aplicação de sanções nos termos dos artigos 86 e 88 da Lei Federal ns 8.666/93;
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10.5. Efetuar os pagamentos, de acordo com a forma e prazo neste Termo, observando as

administrativas e financeiras em vigor;

normas

10.6. Comunicar à CONTRATADA, qualquer problema oriundo do fornecimento.

10.7. Fornecer a CONTRATADA, todos os esclarecimentos necessários para o desempenho do fornecimento
objeto;

10.8. Aplicar sanções ou rescindir o contrato, no caso de inobservância pela CONTRATADA de quaisquer das

cláusulas e condições estabelecidas neste Contrato.

PÁRAGRAFO ÚNICO - A CONTRATANTE reserva-se o direito de aplicar sanções ou rescindir o contrato no caso

de inobservância pela CONTRATADA de quaisquer das cláusulas e condições estabelecidas neste Contrato.

11. CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA - SANÇÕES ADMINISTRATIVAS.

11.1. Comete infração administrativa, nos termos da Lei 8.666/1993 que será aplicada de forma subsidiaria,

conforme define o art. 9^ da 10.520/10, o licitante/adjudicatário que:

a) Não assinar o termo de contrato ou aceitar/retirar o instrumento equivalente, quando convocado dentro do

prazo de validade da proposta;

b) Não assinar a ata de registro de preços, quando cabível;

c) Apresentar documentação falsa;

d) Deixar de entregar os documentos exigidos no certame;

e) Ensejar o retardamento da execução do objeto;

f) Não mantiver a proposta;

g) Cometer fraude fiscal;

h) Comportar-se de modo inidôneo;

O atraso injustificado ou retardamento na prestação de serviços objeto deste certame sujeitará a

empresa, a juízo da Administração, à multa moratória de 0,5% (meio por cento) por dia de atraso, até o

limite de 10% (dez por cento), conforme determina  o art. Ns 86, da Lei N® 8666/93.

11.2.

A multa prevista neste ITEM será descontada dos créditos que a contratada possuir com a Prefeitura

Municipal de Balsas-MA, e poderá cumular com as demais sanções administrativas, inclusive com as multas

previstas.

11.3.

A inexecução total ou parcial do objeto contratado, a Administração poderá aplicar à vencedora, as

seguintes sanções administrativas, nos termos do artigo N® 87, da Lei N® 8.666/93:

11.4.

a) Advertência por escrito;

Multa administrativa com natureza de perdas e danos da ordem de até 20% (vinte por cento) sobre o

valor total do contrato;

Suspensão temporária de participação em licitação  e impedimento de contratar com a Prefeitura

Municipal de Balsas-MA, por prazo não superior a 02 (dois) anos;

Sendo que em caso de inexecução total, sem justificativa aceita pela Administração da Prefeitura

Municipal de Balsas-MA, será aplicado o limite máximo temporal previsto para a penalidade 05 (cinco) anos;

Declaração de inidoneidade para licitar junto à Administração Pública, enquanto perdurarem os motivos

determinantes da punição, ou até que seja promovida a reabilitação perante a própria autoridade que aplicou a

b)

c)

d)

e)
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penalidade, de acordo com o inciso IV do art. 87 da Lei N® 8.666/93, c/c art. N2 72 da Lei N2 10.520/02 e art.

NS 14 do Decreto NS 3.555/00.

Do ato que aplicar a penalidade caberá recurso, no prazo de 05 (cinco) dias úteis, a contar da ciência da11.5.

intimação, podendo a Administração reconsiderar sua decisão ou nesse prazo encaminhá-lo devidamente

informado para a apreciação e decisão superior, dentro do mesmo prazo.

11.6. Serão publicadas na Imprensa Oficial do Município de Balsas-MA as sanções administrativas previstas

neste termo de referência, inclusive a reabilitação perante a Administração Pública.

DA FRAUDE E DA CORRUPÇÃO - Os licitantes e o contratado devem observar e fazer observar, por seus

fornecedores e subcontratados, se admitida à subcontratação, o mais alto padrão de ética durante todo o

processo de licitação, de contratação e de execução do objeto contratual.

11.7.

I - PARA OS PROPÓSITOS DESTA CLÁUSULA, DEFINEM-SE AS SEGUINTES PRÁTICAS:

PRÁTICA CORRUPTA: Oferecer, dar, receber ou solicitar, direta ou indiretamente, qualquer vantagem com

o objetivo de influenciar a ação de servidor público no processo de licitação ou na execução do contrato;

PRÁTICA FRAUDULENTA: A falsificação ou omissão dos fatos, com o objetivo de influenciar o processo de

licitação ou de execução do contrato;

PRÁTICA CONCLUIADA: Esquematizar ou estabelecer um acordo entre dois ou mais licitantes, com ou

sem o conhecimento de representantes ou prepostos do órgão licitador, visando estabelecer preços em níveis

artificiais e não-competitivos;

PRÁTICA COERCITIVA: Causar danos ou ameaçar causar dano, direta ou indiretamente, às pessoas ou sua

propriedade, visando influenciar sua participação em um processo licitatório ou afetar a execução do contrato.

PRÁTICA OBSTRUTIVA: Destruir, falsificar, alterar ou ocultar provas em inspeções ou fazer declarações

falsas aos representantes do organismo financeiro multilateral, com o objetivo de impedir materialmente a

apuração de alegações de prática prevista acima; atos cuja intenção seja impedir materialmente o exercício do

direito de o organismo financeiro multilateral promover inspeção.

a)

b)

c)

d)

e)

12. CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA - RESCISÃO.

12.1. O PRESENTE TERMO DE CONTRATO PODERÁ SER RESCINDIDO:

12.1.1. Por ato unilateral e escrito da Administração, nas situações previstas nos incisos 1 a XII e XVil do art. 78

da Lei n9 8.666, de 1993, e com as consequências indicadas no art. 80 da mesma Lei, sem prejuízo da

aplicação das sanções previstas no Termo de Referência, anexo ao Edital;

12.1.2. Amigavelmente, nos termos do art. 79, inciso II, da Lei n2 8.666, de 1993.

12.2. Os casos de rescisão contratual serão formalmente motivados, assegurando-se à CONTRATADA o direito à

prévia e ampla defesa.

12.3. A CONTRATADA reconhece os direitos da CONTRATANTE em caso de rescisão administrativa prevista no

art. 77 da Lei n2 8.666, de 1993.

12.4.0 TERMO DE RESCISÃO SERÁ PRECEDIDO DE RELATÓRIO INDICATIVO DOS SEGUINTES ASPECTOS,

CONFORME O CASO:
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12.4.1. Balanço dos eventos contratuais já cumpridos ou parcialmente cumpridos;

12.4.2. Relação dos pagamentos já efetuados e ainda devidos;

12.4.3. Indenizações e multas.

13. CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA-VEDAÇÕES.

13.1. É VEDADO À CONTRATADA:

13.1.1. Caucionar ou utilizar este Termo de Contrato para qualquer operação financeira;

13.1.2. Interromper a execução contratual sob alegação de inadimplemento por parte da CONTRATANTE, salvo

nos casos previstos em lei.

^  14. CLÁUSULA DÉCIMA QUINTA-ALTERAÇÕES.

14.1. Eventuais alterações contratuais reger-se-ão pela disciplina do art. 65 da Lei n^ 8.666, de 1993.

14.2. A CONTRATADA é obrigada a aceitar, nas mesmas condições contratuais, os acréscimos ou supressões que

se fizerem necessários, até o limite de 25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato.

14.3. As supressões resultantes de acordo celebrado entre as partes contratantes poderão exceder o limite de

25% (vinte e cinco por cento) do valor inicial atualizado do contrato.

15. CLÁUSULA DÉCIMA SEXTA - DOS CASOS OMISSOS.

15.1. Os casos omissos serão decididos pela CONTRATANTE, segundo as disposições contidas na Lei n^ 8.666, de

1993, na Lei n^ 10.520, de 2002 e demais normas federais de licitações e contratos administrativos e,

subsidiariamente, segundo as disposições contidas na Lei n^ 8.078, de 1990 - Código de Defesa do

Consumidor - e normas e princípios gerais dos contratos.

16. CLÁUSULA DÉCIMA SÉTIMA - PUBLICAÇÃO.

16.1. Incumbirá à CONTRATANTE providenciar a publicação deste instrumento, por extrato, no Diário Oficial do

Município, no prazo previsto na Lei n® 8.666, de 1993.
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17. CLÁUSULA DÉCIMA OITAVA-FORO.

17.1. É eleito o Foro da Comarca de Balsas-MA para dirimir os litígios que decorrerem da execução deste Termo
de Contrato que não possam ser compostos pela conciliação, conforme art. 55, §29 da Lei n® 8.666/93.

Para firmeza e validade do pactuado, o presente Termo de Contrato foi lavrado em duas (duas) vias de igual teor,
que, depois de lido e achado em ordem, vai assinado pelos contraentes.

Balsas/MA, de de 2022

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

RAYLSON FELIX BARROS

HOSPMED EIRELI

LUÍS CARLOS GALVÃO VIEIRA
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Continua a constnjçSo da cidade que queremos

ANEXO I

FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, CORRELATOS, INSUMOS PARA LABORATÓRIO E APARELHOS MÉDICO-
HOSPITALARES

ATA DE REGISTRO DE PREÇOS NS 33/2022 ■ PREGÃO ELETRÔNICO N® 60/2021
PROCESSO ADMINISTRATIVO NS 31229/2022

FORNECEDOR: HOSPMED EIRELI, CNPJ pS 00.156.820/0001-77
BALSAS MA, 05 DE ABRIL 2022

HBU* MEDICAMENTOS
VAL

DESCRIÇÃOITEM MARCA UNID. QUANT VALTOTAL
UNIT

ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100 MG CX
CIMED CX 29 1.421,006

C/ 1000 CPR 49,00
ÁCIDO FUSÍDICO 20 MG + VALERATO

4.234,00LEO PHARMA 58DE BETAMETASONA 1 MG UND8
73,00

(POMADA)
AMICACINA INJ 500MG CX C/ 50 15.022,00FRESENIUS CX 5822

259,00AMPOLAS

ATROPINA 0,25 MG/ML CX/25
AMPOLAS

2.376,00FARMACE 99CX38
24,00

1.440,00AZITROMICINA 500MG CX/150 CPR MEDQUIMICA CX 1242
120,00

UNIAO
QUÍMICA

263,25BACLOFENO 10 MG CX C/ 20 CP CX 8143
3,25

6.594,00CX 21CEFALOTINA IG INJ CX/50 AMPOLAS BLAU87 314,00

CIPROFLOXACINO 200MG INJETÁVEL
lOOML

14.766,00428FRESENIUS FRASCO96 34,50
CLORAFENICOL IG INJETÁVEL -
AMPOLA

4.872,00UNID 1160BLAU103 4,20

CLORETO DE SÓDIO 10% lOML

CX/200 AMPOLAS
CLORIDRATO DE FEXOFENADINA

60MGCPRCX/10

1.207,00CX 17FARMACE105 71,00

2.065,0070CIMED CX113 29,50

CLORIDRATO DE OXIBUTININA 5 MG 4.234,00116CXAPSEN121 36,50CX C/ 30 CP
DESLANOSÍDEO 0,2 MG/ML 2M

CX/50 AMPOLAS
UNIÃO QUÍMICA 826,00CX 7134 118,00

487,20FRASCO 406HIPOLABORDIMETICONAGTS lOML149 1,20

GENTAMICINAINJ 80MG CX/100
AMPOLAS.

2.295,0017BRAINFARMA CX171 135,00

HEMIFUMARATO DE BISOPROLOL 10 369,368MERCK CX178 46,17MGCX C/ 30 CP
HEPARINASUBCUTÂNEA CRISTÁLIA 5.685,0030CX183 189,505000UI/0,25ML CX/25 AMP
HIDROXIDO DE ALUMÍNIO 60
MG/ML -150MLCX/S0 FR

6.916,00CX 52NATULAB194 133,00

138,0046CXIVERMECTINA 6MG CX/4 CPR GERMED206 3,00

Praça Prof. Joca Rego - Centro - Balsas - Maranhão - 65800-000
C.N.P.J 06.441.430/0001-25 (99) 3541 - 2197
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LACTULOSE 667MG/ML XAROPE

120ML

DAIICHI

SANKYO
207 FRASCO 70 560,00

8,00

ÜDOCAÍNA SPRAY 10% 50ML222 HIPOLABOR FRASCO 29 2.349,00
81,00

BECKMAN

COULTER DO

BRASIL

LOÇÃO OLEOSA ANTI ESCARAS
lOOML

223 FRASCO 278 1.112,00
4,00

LORATADINA 1 MG/ML XAROPE MARIOL224 FRASCO 87 261,00
3,00

METOCLOPRAMIDA GTS FRASCO de

lOML
TEUTO243 FRASCO 23 25,30

1,10

METRONIDAZOL INJ 5MG/ML FR DE

lOOML
JP 11.310,00252 FRASCO 2900

3,90

PRATI

DONADUZZI
OMEPRAZOL40MG CX/28 COMP. CX 87 2.088,00268

24,00

OXACILINA 500MG INJETÁVEL

EMBALAGEM COM 100 AMPOLAS
5.255,50AUROBINDO CX 23274

228,50

PANTOPRAZOL SODICA40MGCX

C/ 42 CP
96,00BLAU CX 12276

8,00

PENICILINA G PROCAINA 400.000 UI

- FRASCO AMPOLA
261,00BLAU UNID 58280

4,50

742,14PREDNISONA 20 MG CX/10 CPR SANVAL CX 186285
3,99

REFIL DE INSULINA APIDRA

SOLOSTAR lOOUl/ML-COM
CANETA DESCARTÁVEL DE 3 ML

968,30SANOFI UND 23289
42,10

SOL FISIOLÓGICA 0,9% 500ML CX/

30 UND
44.265,60FRESENIUS CX 522303

84,80

SOLUÇÃO CAPILAR: PROPIONATO DE

CLOBETASOLO,5 MG + EXCIPIENTE

gs.p. C/IML

598,0023GERMED UND316
26,00

SUPOSITÓRIO GLICERINA adulto
148,8016HYPOFARMA CX332

9,30CX/12

TIAMINA lOOMG/ML INJETÁVEL CASULA &

VASCONCELOS
8.738,00CX 17339

514,00CX/50 AMPOLAS
HBU - MEDICAMENTOS CONTROLADOS

DIAZEPAM lOMG CX C/30

COMRIMIDOS
3,882CXLEGRAND403

1,94

DROPERIDOL 2,5MG/ML INJETÁVEL

CX C/50 AMPOLAS DE IML
CRISTÁLIA 7.176,0012CX409

598,00

ETOMIDATO 2 MG/ML CX C/ 25

AMPOLAS DE lOML
CRISTÁLIA 4.760,00CX 14410

340,00

PROPOFOL lOMG/ML CX C/10

AMPOLAS DE lOML
CRISTÁLIA 9.000,0020CX457

450,00

HBU - CORRELATOS

AGULHA DESCARTÁVEL 25 X 7, 332,5035CXSR480
9,50CAIXA C/ lOOUND

AGULHA DESCARTÁVEL PARA RAQUI
CIRÚRGICA

FERNANDES
3.675,00CX 15ESPINAL 26GX90MMCX/25UND

(UNIEVER UNISIS OU SUPERIOR)

AM8U COM RESERVATÓRIO NEO

NATAL; Reanimador Manual

Neonatal (Ambu) Em Silicone Com

Reservatório 900ml

485
245,00

263,302ROMED UNID498
131,65
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ATADURA GESSADA lOcmXSm
4.640,00CREMER 116CX511

CX/20 rolos 40,00

CÂNULA DE TRAQUEOSTOMIA

METÁLICA NS 2
828,0012CPL UNID532

69,00

CÂNULA DE TRAQUEOSTOMIA

METÁLICA N9 3
1.587,00CPL UNID 23533

69,00

CÂNULA OROFARINGEA N9 2 -

80MM
7,00MACROSUL UNID 2540

3,50

CÂNULA P/ TRAQUEOSTOMIA

C/BALÃO N9 7.0
45,00BADEIA 2UNID544

22,50

CATETER INTRAVENOSO N9 16

CX/lOO0:1.7mm C:45mm

F:200ml/min (FORNECEDOR

PADRONIZADO DESCARPACK)

1.666,00DESCARPACK 17CX551
98,00

COMPRESSA CAMPO OPERATÓRIO -
5.568,00ANAPOÜS 116PCT583

CIRÚRGICA 45X50CM PCT/50 48,00

DRENO DE PENROSE ESTÉRIL N9 4 CIRÚRGICA

BRASIL
3.010,00PCT 70592

43,00PC/12

DRENO T (KHER) N9 12 MODELO T,

ESTÉRIL, EM LÁTEX

CIRÚRGICA

FERNANDES
162,0012UNID596

13,50

CIRÚRGICA

FERNANDES
DRENO T (KHER) N9 16 MODELO T,

ESTÉRIL, EM LÁTEX
156,0012UNID598

13,00

DRENO T (KHER) N9 18 MODELO T,

ESTÉRIL, EM LÁTEX

CIRÚRGICA

FERNANDES
162,00UNID 12599

13,50

FILME RAIO-X 24X30 CAIXA COM

100 UND (OBS.: COMPATÍVEL COM

APARELHO DE RAIO SH-500F)

6.125,0035FUJIFILM CX624
175,00

FIO DE ALGODÃO PRÉ - CORTADO
490,00Shalon CX 14637

SEM AGULHA N9QCX/24. 35,00

FIO DE NYLON C/ AG CORTANTE N2

0 CX/24.
553,00CX 14BIOLINE639

39,50

FIO DE NYLON C/AG CORTANTE

NS3-0 CX/24
2.325,00BIOLINE CX 75642

31,00

FIO DE NYLON C/ AG CORTANTE

N95-0 CX/24
855,50CX 29BIOLINE644

29,50

JOHNSON &

JOHNSON

FIO DE SUTURA AGULHADO CATGUT

CROMADO N2 0 CAIXA C/24
252,00CX 3653

84,00

JOHNSON &

JOHNSON

FIO DE SUTURA AGULHADO CATGUT

CROMADO N2 1 CAIXA C/24
1.008,00CX 12654

84,00

FIO DE SATURA AGULHADO CATGUT

SIMPLES N2 0 CX/24
1.014,0012POLYSUTURE CX660

84,50

FIO GUIA PARA INTUBAÇÃO -
PEDIÁTRICO

137,466ROMED UNID666
22,91

SICAD DO

BRASIL

FITA ADESIVA HOSPITALAR BRANCA

19mmx50m - PCT/12 Rolos
384,008PCT670

48,00

FIXADOR PARA FILME DE RAIO-X 38

LITROS
9.485,00FUJIFILM UNID 35676

271,00

FIXADOR PARA TUBO
2.162,00235DOISERRE UNID677

9,20ENDOTRAQUEAL ADULTO

FLUXÔMETRO PARA OXIGÊNIO 0-15

LPM (PADRONIZADO PROTEC):

Corpo em latão cromado; Bilhas em

policarbonato com esfera em aço

inoxidável; Borboleta me nylon com

162,00PROTEC UNID 3678
54,00
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rosca metálica; Nipie de saída em
latão cromado

FRALDA DESCARTÁVEL ADULTO EXG

pg/8

FREJKA

ORTOCENTER
680 PCT 174 1.827,00

10,50
GEL PARA ULTRASSONOGRAFIA 5L:

COMPOSIÇÃO POLÍMERO

CARBOXIVINÍLICO,

AMINOMETILPROPANOL, EDTA,

METILPARABENO, ÁGUA

DESMINERALIZADA.

687 VICPHARMA UNID 17 416,50
24,50

GLUTACIN GLUTARALDEIDO 2% 28

DIAS GALÃO 5000ML: Glutaraldeído

2,0%, tensoativo e água deionizada.

688 RIOQUIMICA UNID 124,002
62,00

INTRACATH CATETER VENOSO

CENTRAL 19G VERDE BD

CM
9.315,00UNID 81690

HOSPITALAR 115,00

LUVA DE PROCEDIMENTO M

CX/1000 UNID COM TALCO
24.867,00DESCARPACK CX 81718

307,00

MÁSCARA LARÍNGEA N® 1. 1.044,00LABOR IMPORT UNID 29726
36,00

MÁSCARA LARÍNGEA NS 4. 2.088,00LABOR IMPORT UNID 58729
36,00

MÁSCARA LARÍNGEA N^ 5. 3.045,00LABOR IMPORT 58UNID730
52,50

MÁSCARA PARA INALAÇÃO

INFANTIL
52,00UNID 2DARU732

26,00

PAPEL GRAU CIRÚRGICO 12CM X

lOOM - BOBINA
1.754,5029ASTROMED UNID736

60,50

WORKMED DO

BRASIL

PAPEL PARA ULTRASOM SONY UPP*

lios (PADRONIZADO)
6.510,0070UNID743

93,00

5.321,00POVIDINE TÓPICO lLCX/12 CX 17HEMAFARMA754
313,00

2.784,00PROPÉ DESCARTÁVEL PCT 100 UND PCT 232DESCARPACK757
12,00

CIRÚRGICA

FERNANDES
433,50CX 17SCALP N9 19G CX/100759

25,50

SERINGA DESC. - 3ML C/AG 20X5,5 -

CX/500 UND - ESTÉRIL
4.864,00CX 38SR765

128,00

SERINGA DESC. IML C/AGULHA

CX/500 UND
1.760,6523CXSR768

76,55

SERINGA DESC. 3ML C/AG 20X5,5 -

CX/500 UND
SONDA ASPIRAÇÃO LONGA N9 16

PCT/10
SONDA ASPIRAÇÃO LONGA N9 20

PCT/10

4.234,00CX 29SR772
146,00

133,0014BIOSANI PCT787
9,50

150,0012PCTBIOSANI789
12,50

SONDA DE FOLEY 2 VIAS N^ 14

PCT/10
1.798,0058TOP MED PCT796

31,00

SONDA DE FOLEY 2 VIAS N9 16

PCT/10
2.310,00PCT 70TOP MED797

33,00

SONDA DE FOLEY 2 VIAS N9 18

PCT/10
2.310,00PCT 70TOP MED798

33,00
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SONDA DE FOLEY NS 20 2 VIAS
800 TOP MED PCT 7 231,00

PCT/10 33,00

SONDA NASOGÁSTRICA LONGA N9
817 MEDSONDA PCT 20 240,00

08 PCT/10 12,00

SONDA URETRAL N2 12 PCT/10 MEDSONDA824 PCT 1230 8.610,00
7,00

CIRÚRGICA

BRASIL
TELA CIRÚRGICA 15X15CM 1.662,50831 UNID 35

47,50

TUBO ENDOTRAQUEALCOM BALAO

N2 5.0 pg/io
TOP MED847 PCT 35 1.750,00

50,00

TUBO ENDOTRAQUEAL COM BALAO

NS 5.5 PCT/10
TOP MED PCT 35 1.785,00848

51,00

TUBO ENDOTRAQUEAL COM BALAO

N2 6.0 PCT/10
TOP MED PCT 35 1.785,00849

51,00

HBU - INSUMOS PARA LABORATÓRIO

AMILASE CNPG: Finalidade - Sistema

para determinação da alfa-Amilase

em amostras de sangue, urina e

outros líquidos biológicos.

Aplicação semi-automática e
automática.

1.090,00QUIBASA KIT 5858
218,00

ANTICOAGULANTE P/ PRESERVAÇÃO

DA GLICOSE

VIDA

BIOTECNOLOGIA
40,95FRASCO 3859

13,65

CÂMARA DE NEUBAUER

ESPELHADA: PARA CONTAGEM DE

DIFERENTES TIPOS CELULARES

2.139,627KASVI UNID866
305,66

CK-MB: Kit para determinação da

CK-MB por metodologia cinética UV.

Reagentes para determinação

quantitativa da atividade da

isoenzima CK-MB (CK-2) no soro ou

plasma.

Vida

Biotecnologia
1.800,00KIT 6868

300,00

COLESTEROLHDL: Sistema

enzimático colorimétrico para a

determinação de colesterol total em

amostras de soro, com reação de

ponto final.

Aplicação manual, semi-automática
e automática.

20,25DOLES KIT 1869
20,25

90,002KOVALENT KITGAMA GT875
45,00

KIT CONJUNTO COLORAÇAO DE

GRAM KIT COM 4 FRASCOS DE

500ML

115,001NEVYPROV KIT879
115,00

CELER

BIOTECNOLOGIA
918,6012KITKIT DE REAGENTES DE PCR882

76,55

KIT PADRÃO BILIRRUBINA: Kit para

determinação das bilirrubinas por

metodologia colorimétrica.

Reagentes para a determinação das
bilirrubinas direta e total no soro e

plasma, para uso diagnóstico in vitro

84,003VR MEDICAL KIT886
28,00

ROCHE

DIAGNÓSTICA
58,00KIT PROTEÍNAS TOTAIS KIT 2887

29,00
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2.086,00LABTEST KIT 7KIT REAGENTE TRIGUCERIDES888
298,00

116,00LABTEST KIT 2KITSENSIPROT 200ML889
58,00

LAMÍNULA 20 X 20 MM, 1000

UN/CX.
118,65PNF CX 3894

39,55

LÍQUIDO DE TURK500ML 31,70NEWPROV FRASCO 2897
15,85

MICROPIPETA AJUSTÁVEL DE 100 -

1000 UI
283,66CELM UNID 1898

283,66

65,00HEMOBLU 20UNIDPIPETAS GRADUADAS DE 2ML907
3,25

SORO CONTROLE

MULTIPARAMÉTRICO PARA

BIOQUIÍMICA: Finalidade Controle

Patológico para monitorar a

exatidão e precisão de testes

analíticos em metodologias manuais

ou automatizadas. 5ml

209,00QUIBASA KIT 2914
104,50

MOBIUS LIFE

SCIENCE

TUBO CAPILAR

MICROHEMATÓCRIOT CX /100
73,80CX 6920

12,30

TUBO DE ENSAIO DE VIDRO 10 ML

C/TAMPA
231,42406CRAL UNID921

0,57

HBU - APARELHOS MÉDICOS - HOSPITALARES

APARELHO DE PRESSÃO ADULTO:

KIT COM FECHO VELCROE

ESTETOSCÓPIO

1.490,0010CBEMED UNID927
149,00

APARELHO DE PRESSÃO OBESO: KIT

COM FECHO VELCRO E

ESTETOSCÓPIO.

870,0012CBEMED UNID930
72,50

OTOSCÓPIO: TIPO CLÍNICO,

MODELO FIBRA ÓTICA, PORTÁTIL,

ALIMENTAÇÃO BATERÍA
RECARREGÁVEL LÂMPADA

HALÓGENA, JOGO DE ESPÉCULOS
REUTILIZÁVEIS

734,002MIKATOS UNID938
367,00

327.854,39SUBTOTAL

PSF-MEDICAMENTOS

VAL
VALTOTALMARCA UNID. QUANTDESCRIÇÃOITEM

UNIT

ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100 MG CX

C/ 1000 CPR
2.009,0041CIMED CX6

49,00

AMOXICILINA 500MG, CAIXA COM

840 CÁPSULA
4.761,0023TEUTO CX26

207,00

6.206,00CX 116ATENOLOL 50MG CX/600 COMP GERMED36
53,50

BENZILPENICILINA BENZATINA 1 200

000 CX/50 AMPOLAS
14.040,00CX 36TEUTO45

390,00

ANTIBIÓTICOS

DO BRASIL LTDA
11.023,04FRASCO 1813CEFALEXINA50MG/ML85

6,08

DEXAMETAZONA ELIXIR 0,1 MG/ML

120ML-CREME

PRATI

DONADUZZI
4.988,002900FRASCO138

1,72

ERITROMICINA 250MG/ML

SUSPENSÃO

PRATI

DONADUZZI
13.340,002320FRASCO160

5,75
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HIDROXIDO DE ALUMÍNIO 60
MG/ML - 15QMLCX/50 FR

2.261,00NATULAB 17194 CX
133,00

IVERMECTiNA 6MG CX/4 CPR GERMED CX 522,00206 174
3,00

LIDOCAÍNA SPRAY 10% 50ML 4.698,00HIPOLABOR FRASCO 58222
81,00

BECKMAN
COULTER DO

BRASIL

LOÇÃO OLEOSA ANTI ESCARAS
lOOML

580,00FRASCO 145223
4,00

LORATADINA 1 MG/ML XAROPE MARIOL 1160 3.480,00FRASCO224
3,00

METOCLOPRAMIDA GTS FRASCO de
lOML

2.552,00TEUTO FRASCO 2320243
1,10

4.787,80METRONIDAZOL 40 MG/ML 120ML 647EMS FRASCO249
7,40

PRATI
DONADUZZlOMEPRAZOL 40MG CX/28 COMP. 4.176,00174CX268

24,00
ONDANSENTRONA 4 MG 10
COMPRIMIDOS

9.150,08BLAU CX 464271
19,72

PENICILINA G PROCAINA 400.000 UI
- FRASCO AMPOLA

3.915,00BLAU UNID 870280
4,50

4.165,56PREDNISONA 20 MG CX/10 CPR SANVAL 1044CX285
3,99

SOL FISIOLÓGICA 0,9% 500ML CX/
30UND

7.377,60FRESENIUS CX 87303
84,80

SULFATO FERROSO 300MG/CPR 7.238,40EMS CX 348329
20,80CX/500CPR

VITAMINA A CÁPSUAL COM 100.000
UI EMBALGEM 60 CÁPSULAS

FUNDAÇAO
OSWALDO CRUZ

7.076,00232CX340
30,50

PSF - CORRELATOS

AGULHA DESCARTÁVEL 25 X 7,
CAIXA C/ lOOUND

826,5087SR CX480
9,50

ATADURA CREPE 13 FIOS 1,8M X 3.624,00MEDI HOUSE 604PCT504
6,00lOCM PCT C/12

COMPRESSA CAMPO OPERATÓRIO -
2.784,00ANAPOLIS 58PCT583

CIRÚRGICA 45X50CM PCT/ 50 48,00
EQUIPO MACROGOTAS
FOTOSSENSÍVELCOM INJETOR 47.730,003182BIOSANI PCT607

15,00
LATERAL (KIT 10 UND)
ESPECULO VAGINAL DESCARTÁVEL

8.282,00NÃO ESTÉRIL (G) PCT 200 UND
(GYNUS)

KOLPLAST PCT 41616
202,00

FIO DE NYLON C/AG CORTANTE N9
0 CX/24.

2.291,00BIOLINE CX 58639
39,50

FIO DE NYLON C/ AG CORTANTE
Ng3-0 CX/24.

2.697,00BIOLINE CX 87642
31,00

FIO DE NYLON C/ AG CORTANTE

N^S-O CX/24
FIO DE SUTURA AGULHADO CATGUT
CROMADO Ng 1 CAIXA C/24

2.566,50CX 87BIOLINE644
29,50

JOHNSON &
JOHNSON

4.872,00CX 58654
84,00

FITA MÉTRICA HOSPITALAR 935,2587WL UNID671
10,751,50MTS.
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GEL PARA ULTRASSONOGRAFIA 5L:

COMPOSIÇÃO POLÍMERO

CARBOXIVINÍLiCO,

AMINOMETILPROPANOL, EDTA,

METILPARABENO, ÁGUA
DESMINERALIZADA.

8.526,00687 VICPHARMA UNID 348
24,50

LUVA CIRÚRGICA 7,5 ESTÉRIL
DESCARPACK CX 6 2.010,00712

CX/200 335,00

LUVA CIRÚRGICA 8,0 ESTÉRIL
DESCARPACK 2.407,32CX 6714

CX/200 401,22

LUVA DE PROCEDIMENTO P CX/1000

UNI COM TALCO
DESCARPACK 6.576,00CX 24720

274,00

MÁSCARA PARA INALAÇÃO
INFANTIL

1.508,00DARU UNID 58732
26,00

POVIDINE TÓPICO lLCX/12 9.077,00HEMAFARMA CX 29754
313,00

PRESERVATIVO LUBRIFICADO

CX/144 UND
2.975,4087BLAU CX755

34,20

SERINGA DESC. IML C/AGULHA

CX/500 UND
4.439,90SR CX 58768

76,55

SONDA DE FOLEY 2 VIAS N2 14

pg/io
1.798,00TOP MED PCT 58796

31,00

SONDA DE FOLEY 2 VIAS NS 16

PCT/10
1.914,00TOP MED PCT 58797

33,00

SONDA DE FOLEY 2 VIAS Nô 18

PCT/10
1.914,00TOP MED PCT 58798

33,00

SONDA DE FOLEY NS 20 2 VIAS

PCT/10
1.914,0058TOP MED PCT800

33,00

PSF - APARELHOS MÉDICOS - HOSPITALARES

APARELHO DE PRESSÃO ADULTO:

KIT COM FECHO VELCROE

ESTETOSCÓPIO

12.963,0087CBEMED UNID927
149,00

APARELHO DE PRESSÃO INFANTIL:

KIT COM FECHO VELCRO E

ESTETOSCÓPIO

1;957,5029CBEMED UNID929
67,50

APARELHO DE PRESSÃO OBESO: KIT

COM FECHO VELCROE

ESTETOSCÓPIO.

1.232,50CBEMED UNID 17930
72,50

OTOSCÓPIO: TIPO CLÍNICO,

MODELO FIBRA ÓTICA, PORTÁTIL,

ALIMENTAÇÃO BATERÍA
RECARREGÁVEL LÂMPADA

HALÓGENA, JOGO DE ESPÉCULOS

REUTILIZÁVEIS

7.707,00MIKATOS 21UNID938
367,00

263.874,35SUBTOTAL

UPA-MEDICAMENTOS

VAL
DESCRIÇÃO VAL TOTALQUANTMARCA UNID.ITEM

UNÍT

ACETATO DE

BETAMETASONA+F05FATO DE

BETAMETASONA3 MG/ML+3 MG/
UNIÃO QUÍMICA 278,40AMPOLA 872

3,20

ML

ÁCIDO TRANEXÂMICO 50 MG/ML CX

C/ lOOAMPOLAS DE 5 ML
11.250,00HIPOLABOR CX 1810

625,00



AMICACíNA INJ 500MG CX C/ 50

AMPOLAS
1.554,00FRESENIUS CX 622

259,00

ATENOLOL 50MG CX/600 COMP 53,50GERMED CX 136
53,50

ATROPINA 0,25 MG/ML CX/25
AMPOLAS

FARMACE CX 93 2.232,0038
24,00

AZITROMICINA 500MG CX/150 CPR MEDQUIMICA CX 3.600,003042
120,00

CEFALOTINA IG INJ CX/50 AMPOLAS 9,106,00BLAU CX 2987
314,00

CIPROFLOXACINO 200MG INJETÁVEL

lOOML
24.012,00FRESENIUS FRASCO 69696

34,50

CLORAFENICOL IG INJETÁVEL -

AMPOLA
1.218,00BLAU UNID 290103

4,20

CLORETO DE SÓDIO 10% lOML

CX/200 AMPOLAS
426,00FARMACE CX 6105

71,00

CLORIDRATO DE HIDRALAZiNA INJ.
CRISTÁLIA 4.640,00CX 29114

20MG/MLCX C/25 AMP 160,00

DESLANOSÍDEO 0,2 MG/ML 2M

CX/50 AMPOLAS
UNIÃO QUÍMICA 708,00CX 6134

118,00

DEXAMETAZONA ELIXIR 0,1 MG/ML

120ML-CREME

PRATI

DONADUZZI
70,52FRASCO 41138

1,72

556,80HIPOLABOR FRASCO 464DIMETICONA GTS lOML149
1,20

GENTAMICINAINJ 80MG CX/lOO

AMPOLAS.
HIDROXIDO DE alumínio 60

MG/ML - 150ML CX/50 FR

6.210,00brainfarma CX 46171
135,00

798,00NATULAB CX 6194
133,00

348,00CX 116IVERMECTINA 6MG CX/4 CPR GERMED206
3,00

LAaULOSE 667MG/ML XAROPE

120ML

DAIICHI

SANKYO
112,00FRASCO 14207

8,00

1.134,00LIDOCAÍNA SPRAY 10% 50ML 14HIPOLABOR FRASCO222
81,00

BECKMAN

COULTER DO

BRASIL

LOÇÃO OLEOSA ANTI ESCARAS
lOOML

56,00FRASCO 14223
4,00

210,00LORATADINA 1 MG/ML XAROPE MARIOL FRASCO 70224
3,00

METRONIDAZOL INJ 5MG/ML FR DE

lOOML
1.809,60FRASCO 464JP252

3,90

NITROPRUSSETO DE SÓDIO
3.477,00183HYPOFARMA UNID262

19,0025MG/ML2ML INJ. - AMPOLA

OXACILINA 500MG INJETÁVEL
2.742,0012AUROBINDO CX274

228,50EMBALAGEM COM 100 AMPOLAS

183,5446PREDNISONA 20 MG CX/10 CPR SANVAL CX285
3,99

36,00PHARLAB CX 8SINVASTATINA 40MG CX/30 CPR296
4,50

SOL FISIOLÓGICA 0,9% 500ML CX/

30 UND

SOL FISIOLÓGICA 0,9% 500ML CX/
30 UND

13.313,60CX 157FRESENIUS303
84,80

11.278,40133FRESENIUS CX304
84,80

SOL GLICOSADA 5% 500 ML CX/30 5.375,10FARMACE CX 41311
131,10UND
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SUPOSITÓRIO GLICERINA adulto

CX/12
332 HYPOFARMA CX 130,2014

9,30

UPA - MEDICAMENTOS CONTROLADOS

ETOMIDATO 2 MG/ML CX C/ 25

AMPOLASDEIOML
CRISTÁLIA410 CX 6 2.040,00

340,00

UPA-CORRELATOS

AGULHA DESCARTÁVEL 25 X 7,

CAIXA C/lOOUND
161,50SR CX 17480

9,50

CATETER INTRAVENOSO NS 16

CX/lOO0:1.7mmC:45mm

F:200ml/min (FORNECEDOR

PADRONIZADO DESCARPACK)

DESCARPACK 588,00CX 6551
98,00

COBERTURA PARA ÓBITO EXTRA
7.370,00DESCARPACK PCT 67569

GRANDE (90 cm x 220 cm) C/ 5 UND 110,00

EQUIPO MACROGOTAS FLEXÍVEL

ESTÉRIL COM FILTRO E INJETOR 44.122,05LABOR IMPORT UNID 42021605
1,05

LATERAL

FITA (TIRAS) REAGENTE PARA

GLICEMIA CX C/50 TIRAS

GLICOTESTE ON CALL PLUS (obs:

APARELHO PADRONIZADO)

2.652,00ON CALL PLUS 51CX669
52,00

FRALDA DESCARTÁVEL ADULTO EXG FREJKA

ORTOCENTER
2.436,00pa 232680

10,50PCT/8

GEL PARA ULTRASSONOGRAFIA 5L:

COMPOSIÇÃO POLÍMERO

CARBOXIVINÍLICO,

AMINOMETILPROPANOL, EDTA,

METILPARABENO, ÁGUA
DESMINERALIZADA.

122,505VICPHARMA UNID687
24,50

LUVA CIRÚRGICA 7,5 ESTÉRIL 1.005,003DESCARPACK CX712
335,00CX/200

LUVA CIRÚRGICA 8,0 ESTÉRIL 1.203,66DESCARPACK CX 3714
401,22CX/200

MÁSCARA PARA INALAÇÃO 1.508,0058DARU UNID732
26,00INFANTIL

WORKMED DO

BRASIL
PAPEL PARA ULTRASOM SONY UPP-

IIOS (PADRONIZADO)
1.581,0017UNID743

93,00

2.436,00PROPÉ DESCARTÁVEL PCT 100 UND 203DESCARPACK PCT757
12,00

CIRÚRGICA

FERNANDES
204,008SCALP N2 19G CX/100 CX759

25,50

SERINGA DESC. IML C/AGULHA

CX/500 UND
4.439,9058SR CX768

76,55

SONDA ASPIRAÇÃO LONGA N9 16

PCT/10
76,008BIOSANI PCT787

9,50

SONDA ASPIRAÇÃO LONGA NS 20

PCT/10
100,00PCT 8BIOSANI789

12,50

SONDA DE FOLEY 2 VIAS N2 14

PCT/10
279,00PCT 9TOP MED796

31,00

SONDA DE FOLEY 2 VIAS N9 16

PCT/10
297,00PCT 9TOP MED797

33,00

SONDA DE FOLEY 2 VIAS N^ 18

PCT/10
SONDA DE FOLEY N9 20 2 VIAS

PCT/10

297,00PCT 9TOP MED798
33,00

297,00PCT 9TOP MED800
33,00
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SONDA NASOGÁSTRICA LONGA NS

08 PCT/10
MEDSONDA 72,00817 PCT 6

12,00

SONDA URETRAL N2 12 PCT/10 21,00MEDSONDA PCT 3824
7,00

TUBO ENDOTRAQUEALCOM BALAO

NS 5.0 PCT/10
300,00TOP MED pa 6847

50,00

TUBO ENDOTRAQUEALCOM BALAO

Ng 5.5 pg/io
306,00TOP MED PCT 6848

51,00

TUBO ENDOTRAQUEAL COM BALAO

NS 6.0 PCT/10
TOP MED 306,00PCT 6849

51,00

UPA = APARELHOS MÉDICOS - HOSPITALARES

APARELHO DE PRESSÃO INFANTIL:

KIT COM FECHO VELCROE

ESTETOSCÓPIO

405,00CBEMED 6UNID929
67,50

APARELHO DE PRESSÃO OBESO: KIT

COM FECHO VELCRO E

ESTETOSCÓPIO.

217,50CBEMED 3UNID930
72,50

181.761,77SUBTOTAL

CAPS-MEDICAMENTOS

VAL
DESCRIÇÃO VALTOTALMARCA UNID. QUANTITEM

UNIT

360,00AZITROMICINA 500MG CX/150 CPR 3MEDQUIMICA CX42
120,00

314,00CEFALOTINA IG INJ CX/50 AMPOLAS CX 1BLAU87
314,00

CIPROFLOXACINO 200MG INJETÁVEL

lOOML
3,001,5087FRESENIUS FRASCO96

34,50

CLORETO DE SÓDIO 10% lOML

CX/200 AMPOLAS
71,00FARMACE CX 1105

71,00

CLORIDRATO DE BIPERIDENO 2 MG

CX/200 CPR
CLORIDRATO DE PROMETAZINA

25MG CX/20 CPR

CRISTÁLIA 2.624,00CX 41110
64,00

1.160,00580TEUTO CX122
2,00

DEXAMETAZONA ELIXIR 0,1 MG/ML

120ML-CREME

PRAT!

DONADUZZI
149,64FRASCO 87138

1,72

76,80HIPOLABOR FRASCO 64DIMETICONA GTS lOML149
1,20

HlDROXIDO DE ALUMÍNIO 60

MG/ML -150ML CX/50 FR
133,00NATULAB CX 1194

133,00

69,0023IVERMECTINA 6MG CX/4 CPR GERMED CX206
3,00

LACTULOSE 667MG/ML XAROPE

120ML

DAIICHI

SANKYO
1,392,00FRASCO 174207

8,00

BECKMAN

COULTER DO

BRASIL

LOÇÃO OLEOSA ANTI ESCARAS
lOOML

116,00FRASCO 29223
4,00

261,0087LORATADINA 1 MG/ML XAROPE MARIOL FRASCO224
3,00

METOCLOPRAMIDAGTS FRASCO de

lOML
METRONIDAZOL INJ 5MG/ML FR DE

lOOML

95,70TEUTO FRASCO 87243
1,10

339,30FRASCO 87JP252
3,90

PRATI

DONADUZZI
552,0023OMEPRAZOL 40MG CX/28 COMP. CX268

24,00
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SOL FISIOLÓGICA 0,9% 500ML CX/
30 UND

FRESENIUS 1.780,80304 CX 21
84,80

SOL GLICOSADA 5% 500 ML CX/30
1.573,20FARMACE CX 12311

131,10UND

CAPS - MEDICAMENTOS CONTROLADOS

AClDO VALPROICO 500 MG CAIXA C/

40 COMPRIMIDOS
ABBOTT 6.960,00CX 232352

30,00

ARIPIPRAZOL 10 MG CX C/ 30 CP 3,174,00SANDOZ CX 23357
138,00

BROMAZEPAM 6 MG CX C/ 30

COMPRIMIDOS
609,00TEUTO CX 87361

7,00

CARBAMAZEPINA 200 MG CX C/30

COMPRIMIDOS
2.842,00NOVARTIS CX 290362

9,80

CARBONATO DE LITIO 450MG CX C/

30 COMPRIMIDOS
7.743,00EUROFARMA 174CX366

44,50

CLONAZEPAM 2MG CX C/ 30

COMPRIMIDOS
533,60232GEOLAB CX372

2,30

CLORIDRATO DE FLUOXETINA 20MG

CX C/ 30 CP
1.361,70TEUTO CX 534379

2,55

CLORIDRATO DE PAROXETINA 15MG

CX C/20 COMPRIMIDOS
3.393,00AUROBINDO CX 58384

58,50

CLORIDRATO DETIORIDAZINA200

MG CX C/ 20
1.173,0017BL CX391

69,00

CLORIDRATO DE TIORIDAZINA 50

MGCX C/ 20
289,00BL CX 17392

17,00

DIAZEPAM lOMG CX C/30

COMRIMIDOS
787,64CX 406LEGRAND403

1,94

DROPERIDOL 2,5MG/ML INJETÁVEL

CXC/50AMPOLAS DE IML
CRiSTÁLIA 3.588,006CX409

598,00

HALOPERIDOL 1 MG CX C/20

COMPRIMIDOS
1.218,00JANSSEN-CILAG CX 290420

4,20

HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA

200MG CX C/ 30 COMPRIMIDOS
3.538,0058EMS CX424

61,00

HEMIFUMARATO DE QUETIAPINA

50MG CX C/ 30 COMPRIMIDOS
6.728,00EUROFARMA CX 58426

116,00

NEOZINE 100 MG CX C/20

COMPRIMIDOS
7.308,00SANOFI CX 348442

21,00

NEOZINE 25 MG CX C/20

COMPRIMIDOS
2.088,00232SANOFI CX443

9,00

OLANZAPINA5MGCX C/30

COMPRIMIDOS
QUETIAPINA lOOMG CX C/30

COMPRIMIDOS

1.450,00116GEOLAB CX445
12,50

2.465,00ZYDUS NIKKHO CX 58458
42,50

43.516,00SEMAGLUTIDA 1,34 MG/ML INJ NOVO NORDISK UND 44463
989,00

TOPIRAMATO 25 MG CX C/60

COMPRIMIDOS
1,122,0066EUROFARMA CX469

17,00

VALPROATO DE SÓDIO + ÁCIDO

VALPROICO 500MG CX C/30

COMPRIMIDOS

TORRENTDO

BRASIL
11.520,00CX 180475

64,00

VALPROATO DE SÓDIO + ÁCIDO

VALPROICO 500MG CX C/30

COMPRIMIDOS

TORRENTDO

BRASIL
3.840,0060CX476

64,00

CAPS - CORRELATOS
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AGULHA DESCARTÁVEL 25 X 7,

CAIXA C/ lOOUND
480 SR CX 8 76,00

9,50

FITA (TIRAS) REAGENTE PARA

GLICEMIACX C/50 TIRAS

GLICOTESTE ON CALL PLUS (obs:

APARELHO PADRONIZADO)

669 ON CALL PLUS CX 15 780,00
52,00

FITA ADESIVA HOSPITALAR BRANCA SICAD DO

BRASIL
670 PCT 87 4.176,00

19mmx50m ● PCT/12 Rolos 48,00

FRALDA DESCARTÁVEL ADULTO EXG FREJKA

ORTOCENTER
680 PCT 58 609,00

PCT/8 10,50

FRALDA DESCARTÁVEL ADULTO M FREJKA

ORTOCENTER
682 PCT 1044 11.379,60

PCT/8 10,90

LUVA DE PROCEDIMENTO P CX/1000

UNI COM TALCO
720 DESCARPACK CX 17 4.658,00

274,00

SERINGA DESC. IML C/AGULHA

CX/500 UND
1.760,65SR CX 23768

76,55

SERINGA DESC. 3ML C/AG 20X5,5 -

CX/500 UND
5.110,00SR CX 35772

146,00

CAPS - APARELHOS MÉDICOS - HOSPITALARES

APARELHO DE PRESSÃO OBESO: KIT

COM FECHO VELCROE

ESTETOSCÓPIO.

72,50CBEMED UNID 1930
72,50

159.937,63SUBTOTAL

FARMÁCIA BÁSICA - MEDICAMENTOS

VAL
DESCRIÇÃO VALTOTALQUANTMARCA UNID.ITEM

UNIT

ACETATO DE

BETAMETASONA+FOSFATO DE

BETAMETASONA 3 MG/ML+3 MG/
UNIÃO QUÍMICA 112,00AMPOLA 352

3,20

ML

ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100 MG CX

C/ 1000 CPR
1.421,0029CIMED CX6

49,00

1.070,0020CXATENOLOL 50MG CX/600 COMP GERMED36
53,50

59,6421GERMED CXCARVEDILOL 6,25 MG CX/30 CPR81
2,84

CLORIDRATO DE BIPERIDENO 2 MG

CX/200 CPR
CLORIDRATO DE OXIBUTININA 5 MG

CX C/ 30 CP
CLORIDRATO DE PROMETAZINA

25MG CX/20CPR

CRISTÁLIA 960,0015CX110
64,00

1.058,50CX 29APSEN121
36,50

1.508,00CX 754TEUTO122
2,00

DEXAMETAZONA ELIXIR 0,1 MG/ML

120)V1L-CREME

PRATI

DONADUZZl
149,64FRASCO 87138

1,72

HIDROXlDO DE ALUMÍNIO 60

MG/ML -150MLCX/50 FR
266,00CX 2NATULAB194

133,00

174,0058IVERMECTINA 6MG CX/4 CPR GERMED CX206
3,00

LEVOTIROXINA SÓDICA 25MG CX/30 504,60CX 87MERCK217
5,80CPR

LEVOTIROXINA SÓDICA 50MG CX/30 391,50CX 87MERCK218
4,50CPR

5.220,00FRASCO 1740MARIOLLORATADINA 1 MG/ML XAROPE224
3,00
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METRONIDAZOL 40 MG/ML 120ML249 EMS FRASCO 87 643,80
7,40

PREDNISONA 20 MG CX/10 CPR285 SANVAL CX 1450 5.785,50
3,99

SINVASTATINA40MG CX/30 CPR296 PHARLAB CX 174 783,00
4,50

FARMÁCIA BÁSICA ● MEDICAMENTOS CONTROLADOS

CARBAMAZEPINA 200 MG CX C/30

COMPRIMIDOS
362 NOVARTIS CX 232 2.273,60

9,80

CLORIDRATO DE FLUOXETINA 20MG

CX C/ 30 CP
379 TEUTO CX 151 385,05

2,55

DiAZEPAM lOMG CX C/30

COMRIMIDOS
403 LEGRAND CX 870 1.687,80

1,94

HALOPERIDOLIMG CX C/20

COMPRIMIDOS
JANSSEN-CILAG 365,40420 CX 87

4,20

SUBTOTAL 24.819,03

DST/AIDS - MEDICAMENTOS
VAL

DESCRIÇÃO VAL TOTALMARCA UNID. QUANTITEM
UNIT

ÁCIDO ACETILSALICÍÜCO 100 MG CX

C/ 1000 CPR
2.842,0058CIMED CX6

49,00

CLORIDRATO DE PROMETAZINA

25MG CX/20CPR
12,00TEUTO CX 6122

2,00

GENTAMICINAINJ 80MG CX/100

AMPOLAS.
810,00BRAINFARMA CX 6171

135,00

BECKMAN

COULTER DO

BRASIL

LOÇÃO OLEOSA ANTI ESCARAS
lOOML

48,00FRASCO 12223
4,00

42,0014LORATADI NA 1 MG/M L XAROPE MARIOL FRASCO224
3,00

125,8017METRONIDAZOL 40 MG/ML 120ML EMS FRASCO249
7,40

PRATI

DONADUZZI
4.176,00174CXOMEPRAZOL 40MG CX/28 COMP,268

24,00

PENICILINA G PROCAINA 400.000 UI

-FRASCO AMPOLA
130,5029UNIDBLAU280

4,50

1.388,52CX 348PREDNISONA 20 MG CX/10 CPR SANVAL285
3,99

SULFATO FERROSO 300MG/CPR

CX/500 CPR
291,20CX 14EMS329

20,80

DST/AIDS - CORRELATOS

ESPÉCULO VAGINAL DESCARTÁVEL

NÃO ESTÉRIL (P) PCT 200 UND

FITA ADESIVA HOSPITALAR BRANCA

2.280,0012KOLPLAST PCT619
190,00

SICAD DO

BRASIL
288,006PCT670

48,0019mmx50m - PCT/12 Rolos

LUVA CIRÚRGICA 7,5 ESTÉRIL

CX/200
1.005,00CX 3DESCARPACK712

335,00

LUVA DE PROCEDIMENTO P CX/1000 2.466,00CX 9DESCARPACK720
274,00UNI COM TALCO

15.905,02SUBTOTAL

HIPERDIA-CORRELATOS

VAL
VAL TOTALDESCRIÇÃO QUANTUNID.MARCAITEM UNIT
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FITA (TIRAS) REAGENTE PARA

GÜCEMIA CX C/50 TIRAS

GLICOTESTE ON CALL PLUS (obs:
6.032,00ON CALL PLUS CX 116669

52,00

APARELHO PADRONIZADO)

FITA MÉTRICA HOSPITALAR
53,755WL UNID671

10,751,50MTS.

LUVA DE PROCEDIMENTO P CX/1000

UNI COM TALCO
DESCARPACK 6 1,644,00CX720

274,00

SERINGA DESC. IML C/AGULHA

CX/500 UND
3.597,85SR CX 47768

76,55

HIPERDIA - APARELHOS MÉDICOS - HOSPITALARES

936 ESTETOSCÓPIO 156,80MIKATOS UNID 8
19,60

11.484,40SUBTOTAL

PROG. DA MULHER - AME - MEDICAMENTOS

VAL
DESCRIÇÃO VALTOTALQUANTMARCA UNID.ITEM

UNIT

53,50ATENOLOL 50MG CX/600 COMP GERMED CX 136
53,50

ATROPINA 0,25 MG/ML CX/25

AMPOLAS
144,00FARMACE CX 638

24,00

360,00AZITROMICINA 500MG CX/150 CPR 3MEDQUIMICA CX42
120,00

LIDOCAÍNA SPRAY 10% 50ML 2.349,00HIPOLABOR FRASCO 29222
81,00

NITROPRUSSETO DE SÓDIO
551,00HYPOFARMA UNID 29262

19,0025MG/ML2ML INJ. -AMPOLA

SOL FISIOLÓGICA 0,9% 500ML CX/
7.377,60FRESENIUS 87CX304

84,8030 UND

SOL GLICOSADA 5% 500 ML CX/30
7.603,80FARMACE CX 58311

131,10UND

PROG. DA MULHER - AME - MEDICAMENTOS CONTROLADOS

ETOMIDATO 2 MG/ML CX C/ 25

AMPOLAS DE lOML
CRISTÁLIA 1.020,003CX410

340,00

PROG. DA MULHER - AME - CORRELATOS

AGULHA DESCARTÁVEL 25 X 7,

CAIXA C/ lOOUND
19,00SR CX 2480

9,50

AMBU COM RESERVATÓRIO NEO

NATAL: Reanimador Manual

Neonatal (Ambu) Em Silicone Com

Reservatório 900ml

263,30ROMEO UNID 2498
131,65

CÂNULA OROFARINGEA NS 2 -

80MM
7,002MACROSUL UNID540

3,50

CÂNULA P/ TRAQUEOSTOMIA

C/BALÃO NS 7.0
45,00BADEIA UNID 2544

22,50

CATETER INTRAVENOSO NS 16

CX/100 0:1.7mm C:45mm

F:200ml/min (FORNECEDOR

PADRONIZADO DESCARPACK)

2.842,00DESCARPACK CX 29551
98,00

COMPRESSA CAMPO OPERATÓRIO -
288,00ANAPOLIS PCT 6583

CIRÚRGICA 45X50CM PCT/ 50 48,00

ESPÉCULO VAGINAL DESCARTÁVEL

NÃO ESTÉRIL (G) PCT 200 UND

(GYNUS)

202,00KOLPLAST PCT 1616
202,00
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ESPÉCULO VAGINAL DESCARTÁVEL

NÃO ESTÉRIL (P) PCT200 UND
619 KOLPLAST pcr 17 3.230,00

190,00

FiO DE NYLON C/ AG CORTANTE NS

0 CX/24.
639 BIOLINE CX 1 39,50

39,50

FIO DE NYLON C/AG CORTANTE

Ng3-0 CX/24.
642 BIOLINE CX 1 31,00

31,00

FIO DE NYLON C/AG CORTANTE

Ng5-0 CX/24
644 BIOLINE CX 1 29,50

29,50
FIO DE SUTURA AGULHADO CATGUT

CROMADO Ng 0 CAIXA C/24

JOHNSON &

JOHNSON
653 CX 1 84,00

84,00
FIO DE SUTURA AGULHADO CATGUT

CROMADO NSl CAIXA C/24

JOHNSON &

JOHNSON
654 CX 1 84,00

84,00

FIO DE SATURA AGULHADO CATGUT
660 POLYSUTURE CX 1 84,50

SIMPLES N5 OCX/24 84,50

FIO GUIA PARA INTUBAÇÂO -
PEDIÁTRICO

666 ROMEO UNID 35 801,85
22,91

FITA (TIRAS) REAGENTE PARA

GLICEMIACX C/50 TIRAS

GLICOTESTE ON CALL PLUS (obs:

APARELHO PADRONIZADO)

ON CALL PLUS CX 14 728,00669
52,00

SICAD DO

BRASIL

FITA ADESIVA HOSPITALAR BRANCA
1.392,00PCT 29670

19mmx50m - PCT/12 Rolos 48,00

FITA MÉTRICA HOSPITALAR
150,50UNID 14WL671

10,751,50MTS.

GEL PARA ULTRASSON06RAFIA 5L:

COMPOSIÇÃO POLÍMERO

CARBOXIVINÍÜCO,

AMINOMETILPROPANOL, EDTA,

METILPARABENO, ÁGUA

DESMINERALIZADA.

196,00VICPHARMA UNID 8687
24,50

LUVA CIRÚRGICA 7,5 ESTÉRIL 4,020,0012DESCARPACK CX712
335,00CX/200

LUVA CIRÚRGICA 8,0 ESTÉRIL 5.617,0814DESCARPACK CX714
401,22CX/200

LUVA DE PROCEDIMENTO G 4.842,0018DESCARPACK CX716
269,00CX/1000 UNI COM TALCO

LUVA DE PROCEDIMENTO P CX/1000 4.658,0017DESCARPACK CX720
274,00UNI COM TALCO

PAPEL GRAU CIRÚRGICO 12CM X

lOOM - BOBINA
363,006ASTROMED UNID736

60,50

WORKMED DO

BRASIL
PAPEL PARA ULTRASOM SONY UPP-

IIOS (PADRONIZADO)
1.302,0014UNID743

93,00

2.191,00POVIDINE TÓPICO lLCX/12 7HEMAFARMA CX754
313,00

144,00PROPÉ DESCARTÁVEL PCT 100 UND pa 12DESCARPACK757
12,00

CIRÚRGICA

FERNANDES
51,00CX 2SCALP NS 19G CX/100759

25,50

PROG. DA MULHER - AME - APARELHOS MÉDICOS - HOSPITALARES

APARELHO DE PRESSÃO INFANTIL:

KIT COM FECHO VELCROE

ESTETOSCÓPIO

202,503CBEMED UNID929
67,50

APARELHO DE PRESSÃO OBESO: KIT

COM FECHO VELCROE

ESTETOSCÓPIO.

145,00UNID 2CBEMED930
72,50
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ESTETOSCÓPIO 117,60MIKATOS UNID 6936
19,60

OTOSCÓPIO:TIPO CLÍNICO,

MODELO FIBRA ÓTICA, PORTÁTIL,

ALIMENTAÇÃO BATERÍA
RECARREGÁVEL LÂMPADA

HALÓGENA, JOGO DE ESPÉCULOS
REUTILIZÁVEIS

367,00MIKATOS UNID 1938
367,00

53.996,23SUBTOTAL

SAMU - MEDICAMENTOS

VAL
DESCRIÇÃO VAL TOTALMARCA UNID. QUANTITEM

UNIT

ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100 MG CX

C/ 1000 CPR
49,00CIMED CX 16

49,00

ATROPINA 0,25 MG/ML CX/25
AMPOLAS

144,00FARMACE CX 638
24,00

CLORETO DE SÓDIO 10% lOML
71,00FARMACE 1CX105

71,00CX/200 AMPOLAS

DESLANOSÍDEO 0,2 MG/ML 2M

CX/50 AMPOLAS
UNIÃO QUÍMICA 118,00CX 1134

118,00

LIDOCAÍNA SPRAY 10% 50ML 486,00HIPOLABOR FRASCO 6222
81,00

NITROPRUSSETO DE SÓDIO
323,00HYPOFARMA UNID 17262

19,0025MG/ML 2ML INJ. - AMPOLA

SOL FISIOLÓGICA 0,9% 500ML CX/ 1.187,2014FRESENIUS CX304
84,8030UND

SOL GLICOSADA 5% 500 ML CX/30 1.573,20FARMACE CX 12311
131,10UND

SAMU - MEDICAMENTOS CONTROLADOS

ETOMIDATO 2 MG/ML CX C/ 25

AMPOLAS DE lOML
CRISTÁLIA 340,001CX410

340,00

SAMU - CORRELATOS

AGULHA DESCARTÁVEL 25 X 7,

CAIXA C/ lOOUND
9,50SR CX 1480

9,50

AMBU COM RESERVATÓRIO NEO

NATAL: Reanimador Manual

Neonatal (Ambu) Em Silicone Com
Reservatório 900ml

3.817,85UNID 29ROMED498
131,65

CÂNULAOROFARINGEA Ne 2 ■

80MM
101,5029MACROSUL UNID540

3,50

CÂNULA P/TRAQUEOSTOMÍA

C/BALÃO NS 7.0
67,503BADEIA UNID544

22,50

CATETER INTRAVENOSO N2 16

CX/100 0:1.7mm C:45mm

F:200ml/min (FORNECEDOR

PADRONIZADO DESCARPACK)

98,00DESCARPACK CX 1551
98,00

CIRCUITO PACIENTE COM DRENO

CONECTOR PARA VENTILADORES

(OBS.: APARELHO PADRONIZADO

MODELOLUTF 3 - LEISTUNG)

PROTEC

EXPORT
522,003UNID561

174,00

12,47CLAMP UMBILICAL - ESTÉRIL 29KOLPLAST UNID562
0,43



c.s

COLAR CERVICAL INFANTIL; COLAR

CERVICAL, MATERIAL ACRÍLICO,

TIPO DOBRÁVEL, PLANO E ADULTO,
TIPO FECHAMENTO VELCRO COM

5CM, TAMANHO GRANDE,

CARACTERÍSTICAS ADICIONAIS S/

JANELA TRQUEAL, C/ APOIO
MANDIBULAR

ORTOFEX 3.393,00571 UNID 87
39,00

COLAR CERVICAL NEONATAL: COLAR

CERVICAL, MATERIAL ACRÍLICO,

TIPO DOBRÁVEL, PLANO E ADULTO,

TIPO FECHAMENTO VELCRO COM

5CM, TAMANHO GRANDE,

CARACTERÍSTICAS ADICIONAIS S/

JANELA TRQUEAL, C/ APOIO
MANDIBULAR

1.131,00ORTOFEX UNID 29573
39,00

COLAR CERVICAL PP: COLAR

CERVICAL, MATERIAL ACRÍLICO,

TIPO DOBRÁVEL, PLANO E ADULTO,

TIPO FECHAMENTO VELCRO COM

5CM, TAMANHO GRANDE,

CARACTERÍSTICAS ADICIONAIS S/

JANELA TRQUEAL, C/APOIO

MANDIBULAR

3.393,00ORTOFEX 87UNID575
39,00

COMPRESSA CAMPO OPERATÓRIO -

CIRÚRGICA 45X50CM PCT/50
48,00ANAPOLIS PCT 1583

48,00

FIO DE NYLON C/ AG CORTANTE

N95-0 CX/24
29,50BIOLINE CX 1644

29,50

FIO GUIA PARA INTUBAÇAO -

PEDIÁTRICO
664,3929ROMED UNID666

22,91

FITA (TIRAS) REAGENTE PARA

GÜCEMIACX C/50 TIRAS

GLICOTESTE ON CALL PLUS (obs:

APARELHO PADRONIZADO)

FIXADOR PARA TUBO

1.508,00ON CALL PLUS CX 29669
52,00

533,60DOISERRE UNID 58677
9,20ENDOTRAQUEAL ADULTO

FLUXÔMETRO PARA OXIGÊNIO 0-15

LPM (PADRONIZADO PROTEC):

Corpo em latão cromado; Bilhas em

policarbonato com esfera em aço

inoxidável; Borboleta me nylon com

rosca metálica; Niple de saída em

latão cromado

918,00PROTEC UNID 17678
54,00

GLUTACIN GLUTARALDEIDO 2% 28

DIAS GALÃO 5000ML: Glutaraldeído

2,0%, tensoativo e água deionízada.

LUVA CIRÚRGICA 7,5 ESTÉRIL

186,00RIOQUIMICA UNID 3688
62,00

335,00DESCARPACK 1CX712
335,00CX/200

LUVA CIRÚRGICA 8,0 ESTÉRIL 401,22DESCARPACK CX 1714
401,22CX/200

LUVA DE PROCEDIMENTO P CX/1000

UNI COM TALCO
1.644,00DESCARPACK CX 6720

274,00

MÁSCARA LARÍNGEAN2 1. 1.044,00LABOR IMPORT UNID 29726
36,00



ru.

MÁSCARA LARÍNGEAN2 4.729 LABOR IMPORT UNID 29 1.044,00
36,00

MÁSCARA LARÍNGEAN2 5.730 LABOR IMPORT UNID 29 1.522,50
52,50

PAPEL GRAU CIRÚRGICO 12CM X

lOOM - BOBINA
736 ASTROMED UNID 8 484,00

60,50

PROPÉ DESCARTÁVEL PCT 100 UND757 DESCARPACK PCT 1 12,00
12,00

CIRÚRGICA

FERNANDES
SCALP N2 19G CX/100759 CX 1 25,50

25,50

SERINGA DESC. 3ML C/AG 20X5,5 -

CX/500 UND
SR772 CX 1 146,00

146,00

SONDA ASPIRAÇAO LONGA N9 16

PCT/10
787 BIOSANI PCT 6 57,00

9,50

SONDA DE FOLEY 2 VIAS N9 14

PCT/10
796 TOP MED PCT 1 31,00

31,00

SONDA DE FOLEY 2 VIAS N2 16

pg/lQ
797 TOP MED PCT 33,001

33,00

TUBO ENDOTRAQUEAL COM BALAO

N2 5.0 PCT/10
TOP MED PCT 15 750,00847

50,00

TUBO ENDOTRAQUEAL COM BALAO

N9 5.5 PCT/10
765,00TOP MED PCT 15848

51,00

TUBO ENDOTRAQUEAL COM BALAO

N2 6.0 PCT/10 
765,00TOP MED PCT849 15

51,00

SAMU - APARELHOS MÉDICOS ‘ HOSPITALARES

APARELHO DE PRESSÃO INFANTIL:

KIT COM FECHO VELCROE

ESTETOSCÓPIO

405,00CBEMED UNID 6929
67,50

APARELHO DE PRESSÃO OBESO: KIT

COM FECHO VELCROE

ESTETOSCÓPIO.

72,50CBEMED UNID 1930
72,50

OTOSCÓPIO: TIPO CLÍNICO,

MODELO FIBRA ÓTICA, PORTÁTIL,

ALIMENTAÇÃO BATERÍA
RECARRE6ÁVEL. LÂMPADA

HALÓGENA, JOGO DE ESPÉCULOS

REUTILIZÁVEIS

367,00MIKATOS UNID 1938
367,00

30.628,43SUBTOTAL

1.070.261,25TOTAL



Recebemos de HOSPMED EIRELt - ME os produtos e/ou serviços constuntes ds Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lado.

Desünatirio: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BALSAS ● 00000106 - RUA PADRE FRANCISCO, 405 - CENTRO - BALSAS - MA.. .

Emissão; 27/04/2022 ValorToial; RS 7.691,94

NF-e

N“ 000.000.851

Série 001

ICAÇAO E ASSWATURA DO RECEBEDORDATAOORECEBlMeWTO

DANFE
HOSPMED EIRELI - ME Documento Auilllar d«

Nota Flfcal Elatrònica

-Vr-HOSPMED
ettTtiauieoJiA

D●ENTRADA
1 ● SAfOA 1

RUA MATO GROSSO, 1709

CRISTO REI -TERESINA- PI

Fone; (86)3317-9016 CEP: 64014-150

CHAVE DE ACESSO

2222 0400 1568 2000 0177 5500 1000 0008 5110 0000 2925N" 000.000.851
Série 001
Folha 1/1

Consulta de autenticidade no portal da NF-e

vwrw.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFA2 Autenticadora

PROTOCOIO OE AUrORIZAÇAO DE USONATUREZA DA OPE RAÇAO

322220007180492 27/04/2022 17:16:05VENDA MERC. ADO.OU REC.TERCEIROS
MSeniçAO ESTADUAL DO SUeSTTTUTO TRiaUTARIOINSCRIÇAO estadual CNPJ

00.156.820/0001-77194297900

DESTINATÁRIO / REMETENTE
datada EMISSÃONOME I RAZAO social CNPJ/CPf

11.236.050/0001-99 27/04/2022FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BALSAS - 00000106
DATA OA BAlDAcepBAIflAO; OlBTfVTOENDEREÇO

27/04/2022CENTRO 65800-000RUA PADRE FRANCISCO, 405
HORADASAtOAnSCUOAO ESTADUALMUNICÍPIO UF TELEFONE/FAX

17:16:04MA (98)9882-2542BALSAS

cAaculo do imposto
BA8C oe CALCULO DO ICMS SUBSTTTViÇAO VALOR DO ICUS SUftSTm/lÇAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS:Alcvlo 00 ICMS VALOR OO ICMSi

7.691,940,00923,03 0,007.691,94
OUTRAS DESPESAS ACESSÓPIAS VALOR TOTAL DA NOTAVALOR DO IP1DESCONTOVALOR DO FRETt VALOR DO SEOVRO

7.691,940,000,000,000,000,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
PLACA DO VEICULOCODIGO ANTT UF CNPJ/CPFFRETE POR CONTANOA«;RA2Aú SOCIAL

1 - DESTINATAR
(NSCRIÇAO ESTADUALMUNICiPIQ UF

ENDEREÇO

PESO LÍQUIDOnumeracao PESO BRUTOespEcie MARCAOUANTIOADE

36 VOLUMES

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
AÜQUOTA%VALOR VALORBASE DE

CALC. ICMS
VALOR

DESCONTO
VALOR
TOTAL

VALOR
UNrrAno

CÓOIQO
PRODUTO

UNIO. QUANTIDADECBT CFOPDESCR9ÇÀO OO PRODUTO / SERVIÇO NChVBH ICMS iPi ICUS m

0,00 .2,00 0,002.231,94 267,830,00 2.231.946102 cxs 6,00 371,9940I5I900 000LUVA P/PROCEDIMENTO TAM. P C/1000

Vai Aprox Tributos: 268,50 (12,03%)

TERMÔMETRO DIO.MAX.MIN.C/C/tLBO EXTENSOR

BRANCO

Vai Aprox Tributos: 656,84 (12,03%)

03454

655,20 0,00 12,00 0,005.460,000,00 5.460,0070,00000 6102 UND 78,009025199003297

cAlculo do issqn
VALOR TOTAL OO ISSQNBASE OE CALCULO OO ISSONVALOR TOTAL 00$ SERVIÇOSINSCnCAO MUMC9AL

0,000,000,00

dados ADICIONAIS
RESFRVAOO AO FISCO

IMFORMAÇÚES COMPLEMENTARES
CORRELATOS - IMUNIZACAO
CONTRATO N-102/2022 PE N-013/202t
HOSPMED DISTRIBUIDORA (BANCO OO BRASIL)
AGENCIA:Se02-2
CONTA:5253-l
ICMS retido ros lermos ao Regime Espedal n 062/2018
Vai. /Lprox. Tributos: 925.34 (12,03%) Fonte: IBPT

TEXTO

HOSPMED EIRELI-ME
DATA E HORA DA IMPRESSAO: 27/04/2022 17:16:12



Recebemos de HOSPMED EIRELI - ME os produtos e/ou serviços consuotes ds NoU Fiscsl ElelrAaíca indicada ao lado.

DesiitiaiArio: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BALSAS  - 00000106 - RUA PADRE FRANCISCO, 405 ● CENTRO ● BALSAS ● M/Jt.,-

Emissio: 27/04/2022 Valor Total; RS 7.890,62

NF-e.ao
N“ 000.000.852

Série 001
-sUb,DATA DO RECEftfUEKTO iDENTifICA^AO 6 ASSINATURA DO RfCESEDOR

DANFE
HOSPMED EIRELI-ME Documento Auxiliar da

Nota Flical Elatrftnlca

V^hospmed
0>ENTRADA

1 ● SAfOA 1
RUA MATO GROSSO, 1709

CRISTO REI-TERESINA-PI

Fone: {86)3317-9018 CEP; 64014-150

CHAVE DE ACESSO

N“ 000.000.852
Série 001
Folha 1/1

2222 0400 1568 2000 0177 5500 1000 0008 5210 0000 2930

Consulta de autenticidade no portal da NF-e

www.nIe.fazenda.gov.br/portal ou no slle da SEFAZ Autenticadora

NATUREZA DA OPERAÇAO PROTOCOIO DE AUTORlZAÇAO t)E USO

322220007180985 27/04/2022 17:19:50VENDA MERC. ADO.OU REC.TERCEIROS

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SLISSTTTUTO TRIBUTÁRIOmSCRIÇAO ESTADUAL CNPJ

194297900 00.156.820/0001-77

DESTINATÁRIO / REMETENTE
DATA DA EMISSÃONOMEIRAZAOSOCUL CNPJICPF

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BALSAS - 00000106 11.236.050/0001-99 27/04/2022

OATADASAlDABAIRRO/DI8TRITO CEPENDEREÇO

27/04/2022CENTRO 65800-000RUA PADRE FRANCISCO, 405
HSCRiÇAO ESTADUAL HORADASAIDAMUNdPIO

BALSAS

UP TEUFONE/FAX

MA 17:19:48(98)9882-2542

C^pLO DO IMPOSTO
^  DO »Ci4St BAS€ DE CALCULO DO ICMS SUBSTlTUIçAO vALOft 00 fCMS suasnruiçAo VALOR TOTAL DOS PRODUTOSVALOR 00 ICM$

7.890,620,00946,88 0,007.890,62
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR TOTAL DA NOTAVALOR OOIPIDESCONTOVALOR DO FKeTE VALOR OOSEOURO

7.890,620,000,00 0,000,000,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
PLACADO VEICULOCOCWOAKn UF CNPJ/CPfFRETE POR CONTANOME / RAZAO SOCIAL

1 - DESTINATAR

INSCRICaO ESTADUALmunicípio UF
ENDEREÇO

PESOLtOUlOONUMERAÇÃO PESO BRUTOESPECIE MARCAQUANTOAOE

41 VOLUMES

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
AJjQUOTA%VALORVALOR

TOTAL

BASE OE
cAlc. ICUS

VALOR

»CMt
VALOR
unítArio

VALOR

OESCOKTO
COCHOO
PRODUTO

DEtCRIÇiO DO PRODUTO / SERVIÇO HChVSH CST CFOP UN«. OUAKTIOAOB
ICklS IPI

6.84 0,00 12,00 0,000,00 56.98 56,98000 6102 cxs 2,00 28,49FUROSEMIDA lOMG INJ. 2ML OiO

Vai Aprox Tributos: 7,66 (13,44%)

GLICOSE 50% [NJ. C/200XIOML

Vai Aprox Tributos; 14,37 (13,45%)

LIDOCAINA GELEtA 2% 30G

Vai Aprox Tributos: 31,47 (13,45%)

LIDOCAINA 2% S/VASO FRASCO 20ML

Vai Aprox Tributos: 13,82(13,45%)

METOPROLOL SUCCINATO 5MG INJ.CX/5

Vai Aprox Tributos; 749,33 (13,45%)

METRONIDAZOL GEL VACINAL 500

Vai Aprox Tributos: 167,86 (13,45%)

NITROPRUSSETO DE SODIO 25MG/ML 2ML

Vai Aprox Tributos: 76,78 (13,45%)

3003908600511

12,82 0,00 .2,00 0,000,00 106,84 106,846102 CXS 2,00 53,4230049099 00001737

0.00 12,0028.08 0,000,00 234,00 234,006102 BIS 78,00 3,0030049043 00000353

12.33 0,00 12,00 0,00102,72 102,726102 FRS 32,00 3,21 0,0030039053 00001259

668,54 0,00 12,00 0,005.571,20 5,571,206102 CXS 32,00 174,10 0,0030049039 OOO03942

1.248,00 149,76 0,00 12,00 0,000,00 1.248,0030049066 OOO 6102 BIS 195,00 6,4000948

68,51 0,00 12,00 0,000,00 570,88 570,8830039099 OOO 6102 AMP 32,00 17,84:963

CÁLCULO DO ISSQN
VALOR TOTAL OO ISSQNBASE OE CALCULO DO IS80NnSCRlçAO MUMCIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS

0,000,000,00

DADOS ADICIONAIS
RESERVADO AO PISCO

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

MEDICAMENTOS - P.MULHER AME

CONTRATO N-10M022 PE N-Ot 3/2021

HOSPMED DISTRIBUIDORA (BANCO DO BRASIL)

AGENCIA;Se02-2

CONTA:5253-1

ICMS retido

VM. Aprox. Tfibutoart.061,29 (t3,45%) Fonta: IBPT

larTTtoa do Regime Eapedal n 06212016

TEXTO

HOSPMED EIRELI-ME
DATA E HORA DA IMPRESSAO: 27/04/2022 17:20:03



1

Ij2õ3^pr.cc.Recebemos de HOSPMED EIR£U - ME os produlos e/ou serviços consumes da Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lodo. [
Desliiutirio: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BALSAS  -00000106 - RUA PADRE FRANCISCO, 405 - CENTRO - BALSAS - MA.

Emissão: 27/04/2022 Valor ToUl: RS 11.247,63

NF-e

N® 000.000.853

Série 001

DATAOOREC£BIME^<70 ICAÇAO C ASSINATURA DO RfCEBEDOR

DANFE
HOSPMED EIRELI-ME Documsnto Auxillsr da

Nota Flacat Ela(r6nlca

■^kmsmiasistaiavisoa*

0.ENTRADA
1 - 8AÍOA 1

RUA MATO GROSSO, 1709
CRISTO REI - TERESINA ● PI

Fone; (86^317-9016 CEP: 64014-150

CHAVE OfACESao

N" 000.000.853
Série 001
Folha 1/1

2222 0400 1568 2000 0177 5500 1000 0008 5310 0000 2946

ConsuUa de autenticidade no porial da NF-e
www.nIe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autenticadora

KATUREZA OA OPEKAÇAO mOTOCOLO DE AUTOaiZAÇAO DE USO

VENDA MERC. ADO.OU REC.TERCEIROS 322220007181335 27/04/2022 17:22:34
MBCnçAO ESTADUAL INSCRIÇÃO ESTADUAL DO 8U0STTTUTO TRIBUTÁRIO CNPJ

194297900 00.156.820/0001-77

DESTINATÁRIO / REMETENTE
NOME/RAZAOSOCUL DATA OA EMISSAOCNPJ/CPF

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BALSAS - 00000106 11.236.050/0001-99 27/04/2022
ENO£REÇO DATA OA SAlOABAIRRO / DISTRITO CEP

RUA PADRE FRANCISCO, 405 CENTRO 65800-000 27/04/2022
município nSCRIÇAO ESTADUAL HORA DA SAbAUF TELEFONE/FAX

B/U.SAS MA (98)9882-2542 17:22:33

CÁLCULO DO IMPOSTO
cAlcu.0 do icms SABE DE CALCULO 00 ICMS SU8STITUICA0 VALOR OO ICMS SUeSTTTUCAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOSVALOR DO ICMS

11.247.6310,00 0,0011.247,63 1.349,71
OUTFIAS 0ESPESA3 ACESSÓRIAS VALOR TOTAL OA NOTADESCONTO VALOR DO IPIVALOR DO FRHE VALOR DO SEGURO

11.247,630,000,00 0,00 0,000,00
TRANSPORTADOR I VOLUMES TRANSPORTADOS

COOIOOANTT PLACA DO VEICULOFRETE POR CONTA UF CNPJICPFNOWE/RAZAO SOCIAL

I - DESTINATAR
INSCRIÇÃO SSTADUALMUNICÍPIO UPCNOeREÇO

P6$0 LlOUlDONUMERAÇÃO P£SO BRUTOESPêCIE MARCAOUANnOAD£

25 VOLUMES

PADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
ALÍPUOTA%VALOR

ICMS
VALORVALOR

TOTAL
BABi OE

CÃLC. ICMS
VALOR

unitArio
VALOR

DESCONTO
cômoo

fROOOTO
UNIO. QUAKTQADECST CFOPOeSCRIÇÃO OO PRODUTO / BCRVIÇO KCU/SH IPI ICMS IPI

0,00 .2,00 0,000.860,00 7,20 7,206102 CXS 1,00 7,2090I832I9 000AOULIIA DESC. 25X07 aiOO UND,

Vai Aprox Tributos: 0,62 (8,61%)
ÁLCOOL ETILICO 70% lOOOML CX/12
Vai Aprox Tributos: 319,53 (13,45%)
ALGODAO HIDROFILO 500G

Val Aprox Tributos: 29,62 (4,20%)
AMBU ADULTO C/RESERVATORIO

Val Aprox Tributos: 33,23 (8,64%)
CATETER tNTRAVENOSO JELCON7 18
Val Aprox Tributos: 99,42 (4.20%)
CATETER INTRAVENOSO JELCO N? 22
Val Aprox Tributos: 111,55 (4,20%)
CATETER INTRAVENOSO JELCO N7 24
Val Aprox Tributos: 115,58 (4,20%)

00009

0,00 12,00 0,00285,082.375,67 2.375,6771,99 0,00000 6102 CXS 33,003003909903761

0,00 12,00 0,00705,16 84,62705,16RLS 11,56 0,0052030000 000 6102 61,0000229

0,00 12,00 0,0046.15384.56 384.56192.28 0,006102 UND 2,0090192030 OUO02824

0,00 12,00 0,002,367,04 284.042.367,0473,97 0,00000 6102 CXS 32,009018392900243

0,00 .2,00 0,00318,722.656,00 2.656,0083,00 0,006102 CXS 32,0090183929 00000249

0,00330,24 0,00 .2,002.752,002.752.00CXS 86,00 0,00000 6102 32,0090183929'44

CÁLCULO DO ISSQN
VALOR TOTAL DO ISSQNBASE DE CALCULO OO ISSQNVALOR TOTAL DOS SERVIÇOSnSCnçAO MUNICIRAL

0,000,000,00

DADOS ADICIONAIS
RESERVADO AO FISCO

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
CORRELATOS - P MULHER AME
CONTRATO N-102/2022 PE N-013/2021
HOSPMED DISTRIBUIDORA (BANCO OO BRASIL)
AGENCIA:5602-2
CONTA5253-1
ICMS ratldo
Val. Aprox. Tributos: 709,65 (6,31%) Fome: IBPT

tormos do Reelmo Eapedal n 062/20 16

TEXTO

HOSPMED EIRELI-MEDATA E HORA DA IMPRESSAO: 27/O4«022 17:22:41



20J^
Í.-L ■ :

Recebemos de HOSPMED EiRELI - ME os produlos e/ou serviços consumes de Noia Fiscal Eletrônica indicuda au lado.

Dealinalário: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BALSAS  - 00000106 - RUA PADRE FRANCISCO. 405 ● CENTRO - BALSAS - HA.

Emissio: 27/04/2022 Valor Toul; RS 11,337.26

NF-e

000.000.848

Série 001
cerniFiCAÇAo e a$$outxjra oo recebedorDATA DO RECEBIUCKTO

DANFE
HOSPMED EIRELI-ME Documftnto Auxiliar da

NotA Flical Efatrônica

VrHOSPMED
't eitiiiagiae».

0 - ENTRADA

1 .SAlOA 1
RUA MATO GROSSO. 1709

CRISTO REI - TERESINA ● PI

Fone: (86)3317-9018 CEP: 64014-150

(XAVE DE ACESSO

2222 0400 1568 2000 0177 5500 1000 0008 4810 0000 2890N° 000.000.848
Série 001
Folha 1/1

Consulta de autenticidade no portal da NF-e

wvAv.nfe.fazenda.gov.br/poftal ou no site da SEFA2 Autenticadora

PROTOCOLO DE AUTOHIZAÇAO DE USONATUREZA OA OPEAAÇAO

322220007178023 27/04/2022 16:59:16VENDA MERC. ADO.OU REC.TERCEIROS

mscmcAa estadual oo substituto tributArk)mSCRIçAO ESTADUAL CNPJ

00.156.820/0001-77194297900

DESTINATARIO / REMETENTE
DATA DA EMlSSAONOWEIRAZAO SOCIAL CNPJ/CPF

27/04/202211.236.050/0001-99FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BALSAS - 00000106
CATA DA &AIOABAIRRO / DISTRITO CEPENDEREÇO

27/04/202265800-000CENTRORUA PADRE FRANCISCO, 405
NORA DA SAlOAINSCRIÇAO ESTADUALUF TELEFONE/FAXMUNICÍPIO

16:59:15MA (98)9882-2542BALSAS

C^CULODO IMPOSTO
P^^VcALCUlO OO CMS BASE DE CALCaO DO CMS SUSSTTTUIÇÂO VALOR DO CMS suBsirruçAo VALOR TOTAL DOS PROOUTOSVALOR DO CMS

11.337.2620,000,001.360,4811.337,26
OUTRAB 06SPESAS ACESSOAIAS VALOR TOTAL OA NOTAVALOR OO (PIDESCONTOVALOR OO S£OUROVALOR DO PRET^

11.337s260,000,000,000,000,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
PLACA OO VElCULOCÔOlOO ANTT UP CNPJ! CPFFRE1EPOR CONTANOME / RAZAO social

1 - DESTINATAR
INSCRIçAO ESTADUALmunicípio Uf

ENDEREÇO

PESO LIQUIDONUMERAÇÃO PESO SRuroESPêCtE KARCAOUAKnOAM

VOLUMES16

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
ALiQUOTA %VALORSASe DE

CALC.KMS

VALOR

ICMS
VALOR

DESCONTO

VALOR

TOTAL
VALOR

UNfTARIO
CÔOlOO

PRODUTO
CPOP UN^. OUAKDOAOeoeacRiçAo oo produto i serviço NCUmH CST IP1 ICMS IPI

0,00 I2p00 0,0075.66630.50 630.506102 FRS 65,00 9.70 0,0030049039 000AZITROMICINA 40MO/ML SUSP, 30ML EM PO

ValAprox Tributos; 84,80(13,45%)

CABERGOLINA 0,5 MG C/8CPR

Val Aprox Tributos: t.074,45 (13,45%)

COMPLEXO B (POLITAMINICO) FRASCO 20ML

Val Aprox Tributos; 65,37 (13,45%)

DIPIRONA SODICAINJ. C/100X02ML

VaJ Aprox Tributos: 70,46 (13,45%)

METRONIDAZOL CREME VAGINAL 50G+10APL

Val Aprox Tributos: 139.45(13,45%)

METRONIDAZOL 400MG COMP.C/24

Val Aprox Tributos: 15,33 (13,45%)

SULFATO FERROSO 300MO/CPR

Val Aprox Tributos; 52,31 (13,45%)

SULFAMET-i-TRIMETOPRIMA 400MO-r80MO COMP.C/20

Val Aprox Tributos; 22,68 (13,45%)

00181

12,00 0,00958,62 0,007.988,50 7.988,50CXS 65,00 122,90 0,0030049069 000 610200329

58,32 0,00 2,00 0,00486,00 486,003,00 0,00000 6102 UNO 162,003004509000635

62,87 0,00 12,00 0,00523,8874,84 0,00 523,886102 CXS 7,0030049069 00000044

124.42 0,00 12,00 0,001.036.80 1.036,80DGS 6,40 0,00000 6102 162,003004909903135

0,00 12,00 0,00114,00 13,680,00 114,006102 CXS 19,00 6,0030049066 00000697

46,67 0,00 12,00 0,00388,95 388,9525,93 0,00000 6102 CXS 15,0030049099995

0,00 12,00 0,00168,63 20,240,00 168,636102 CXS 73,00 2.3130049099 00003899

CÁLCULO DO ISSQN
SASE OE CALCULO OO ISSQN VALOR TOTAL OO ISSQNVALOR TOTAL DOS SERVIÇOSINSCR>ÇAO MUNICIPAL

0,000,000,00

DADOS ADICIONAIS
RESERVADO AO FISCOinformaçOes complementares

MEDICAMENTOS ● DST/AIDS

CONTRATO N-102/2022 PE N-013/2021

HOSPMED DISTRIBUIDORA (BANCO 00 BRASIL)

AGENCIA:5e02-2

CONTA5253-1

ICMS retido nos leimos do Regime Espoctal n 062/2018

Val. Aprox. Tnoulos: 1.524.65(13.45%) FonU; IBPT

TEXTO

HOSPMED EIRELI-ME
DATA E HORA DA IMPRESSÃO; 27/04/2022 16:59:37



X57Receb«mo« de HOSPMED EIKELl-MEoi pri>du(ot e/ou servifOJ consuoies da Noia Fiscal Eleuõoica indicada ao lado. - -</● a f\
Deatinatirio; FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BALSAS  - 00000106 - RUA PADRE FRANDSCO, 405 - CENTRO - BALSAS - MA’. . ,U
Emiaslo; 27/04/2022 Valor Total: RJ 16.841.86

)>Í2(1 NF-e

N" 000.000.849
Série 001

UWiOATA 00 KECEBIMEKTO lOENTIPiCAÇAO E ASSINATURA 00 RECEfiEDOA

hüB,

DANFE
HOSPMED EIRELI - ME Oocumanto Auxiliar da

Nota Flaeal Elauftniea

■^Ahospmed●  oitTtiauiBoa»

0.ENTRADA
1 ● saída 1

RUA MATO GROSSO, 1709
CRISTO REI-TERESINA-PI

Fone: (86)3317-9018 CEP: 64014-150

CHAVE OE ACESSO

N“ 000.000.849
Série 001
Folha 1/1

2222 0400 1568 2000 0177 5500 1000 0008 4910 0000 2900
Consulta de autenticidade no portal de NF-e

www.nre.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autenticadora

NATUR62A DA 0>»ErtAÇAO PnOTOCOlO OE AUTORIZAÇAO OE USO

322220007179591 27/04/2022 17:10:02VENDA MERC. ADO.OU REC.TERCEIROS
INSCRIÇAO ESTADUAL DO SuaSTrruTO TRieUTARKIINSCRigAO ESTADUAL CNPJ

00,156.820/0001-77194297900

DESTINATÁRIO / REMETENTE
DATA DA EMISSÃONOME/RAZAOSOCUL CNPJICPF

27/04/202211.236.050/0001-99FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BALSAS - 00000106
OATADASAlOACEPSAIRRO/CaSTRnOENDEREÇO

27/04/202265800-000CENTRORUA PADRE FRANCISCO, 405
HORADASAIOAnSCRlÇAO ESTADUALMUNICÍPIO

BALSAS
UF TELEFONE/FAX

17:10:00MA (98)9882-2542

^CULQ DO IMPOSTO
CALCULO DO ICMS BASE OE CÁLCULO DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOSVALOR DO ICMS

16.841,860,000,0016.841,86 2.021,03
OUTAAd DESPESAS ACESSÔNIAS VALOA TOTAL DA NOTAVALOftOOnDESCONTOVALOA DO seOUAOVALOA DO FRETE

16.841,860,000,00 0,000,000,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

PIACA 00 VElCULOCOOIGO AKTT UF CNPJ/CPFFRETE POR CONTANOME ; RAZÃO SOCIAL

1 - DESTINATAR
INSCRIÇAO ESTADUALMUWCIPIO UFENDEREÇO

PESO LiQUIOONUMERAÇÃO PESO BRUTOESPECe MARCAOUANnOADE

VOLUMES32

DADOS DOS PRODUTOS I SERVIÇOS
AÜQUOTA%VALOR

ICMS
VALORVALOR

TOTAL
BASE DE

CALC. ICMS
VALOR

UNrrAno
VALOR

DUCONTO
COtHftO

PRODUTO
eST CPOP UNID. QJAKTIDAOEDESCRIÇÃO DO PRODUTO / KRVIÇO NCWSH IPI ICUS IPl

0,00 12,00 OaOO2.217,75 266,) 30,00 2.2)7.756102 PCT 15,00 147,8590189099 000ESPECULO VAGINAL TAM. "M" NAO ESTERlL

Vai Aprox Tributos: 190,28 (8.58S)
ESPECULO VAGINAL TAM. "P" NAO ESTERlL
Vai Aprox Tributos: 180,76(8,58%)
FITA ADESIVA AUTOCLAVE 19X50MM
Vai Aprox Tributos: 2134 (M ,01 %)
LAMINA P/BISTURI N-15
Vai Aprox Tributos: 5,93 (4,20%)
LAMINA P/BISTURIN7 24 C/100 UNID.
Vai Aprox Tributos: 12,96 (8,64%)
LUVA CIRÚRGICA ESTERlL N7 7.0 C/200
Vai Aprox Tributos; 51,14 (4,20%)
LUVA P/PROCEDIMENTO TAM. M C/lOOOUNID.

Vai Aprox Tributos: 594,28 (12,03%)
LUVA P/PROCEDIMENTO TAM. P C/iOOO
Vai Aprox Tributos: 447,50(12,03%)
SERINGA DESC. lOMLC/AGULHA0250 UND

Vai Aprox Tributos; 64,51 (4,20%)
PIPETA SOROLOGICA GRADUADA 5ML VIDRO
Vai Aprox Tributos: 2,13 (4,20%)
AP. PRESSÃO ADULTO C/ESTETO

06099

252,81 0,00 12,00 0,002.106.75 2.106,750,006102 PCT 15,00 140,4590189099 OOO02309

23,26 0,00 12,00 0,00193,800,00 193,806102 PCT 6.00 32,3048II4II0 00001413

16,95 0.00 2,00 0,00141,24 141,2423,54 0,006102 cxs 6.0030059090 OOO05925

0,00 .2,00 0,00150,00 18,00150,006102 cxs 6,00 25.00 0,0090189029 00004843

0,00 ,2,00 0,001.217,67 146,121.217,676102 CXS 3,00 405,89 0,0030059090 00004890

0,00 12,00 0,004,940,00 592,804.940,006102 cxs 13,00 380,00 0,0040151900 0005752

446,39 0,00 12,00 0,003.719,90 3.719,906102 cxs 371,99 0,0040151900 000 10,0003454

0,00 12,00 0,001.535,84 184,300,00 1.535,846102 cxs 16,00 95.9990183119 00005348

0,00 12.00 0,0050.72 50,72 6,09UND 3.17 0,00000 6102 16,009018311902719

0,00 12,00 0.00568,19 568,19 68,1881,17 0,00000 6102 UND 7,00:9018906901679

CÁLCULO DO ISSQN
BASe oe CÃLCULO DO tSSQN VALOR TOTAL 00 ISSQNVALOR TOTAL DOS SERVIÇOSMBCRIÇAO MUMOPAL

0,000,000,00

DADOS ADICIONAIS
RESERVADO AO FISCOinformaçOes complementares

CORRELATOS ● DST/AIDS
CONTRATO N-102/2022 PE W)t3Q021
HOSPMED DISTRIBUIDORA (BANCO DO BRASIL)
AGENCIA:SS02-2
CONTA5253-1
ICMS retido
Vai. Aprox. Tribuloa: t.S70,83 ( 9,33%) Fonia: IBPT

lermoi do Reglrne Etpeclal n 062/20t8

TEXTO

HOSPMED EIRELI - MEDATA E HORA OAIMPRESSAO: 27/04/2022 17:10:31



Q6P6.0Qjy :JL^Recebemos de HOSPMED EIRELI ● ME ot produtos e/ou serviços consientes da Nota Fiscal Eletrônico indicada au lado.

Deilinauirio: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DG BALSAS  - 00000106 - RUA PADRE FRANCISCO, 405 - CENTRO ● BALSAS ● MA. :> v

Emissío: 27/04/2022 ValorToial; R$ 16.097,00

NF-e

N” 000.000.850

Série 001

DENTinCAÇAO € ASSIHATURA DO RECEBEDORDATA DO RECEB4UEVTO

DANFE
HOSPMED EIRELI-ME Oocumanto Auxiliar da

Nota Fiscal Eletrdnica

‘t/jtHOSPMED
*1 siMSismsoaa

0.ENTRADA

1 - SAlDA 1
RUA MATO GROSSO, 1709

CRISTO REI - TERESINA ● PI

Fone: (86)3317-9018 CEP: 64014-150

CHXVfOE ACESSO

N** 000.000.850
Série 001
Folha 1/1

2222 0400 1568 2000 0177 5500 1000 0008 5010 0000 2910

Consulta de autenticidade no portai da NF-e
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autenticadora

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCtXO DE AUTORlZAçAO DE USO

322220007180319 27/04/2022 17:14:53VENDA MERC. ADO.OU REC.TERCEIROS

nSCKIçAO ESTAOUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTÁRIOIN6CRICA0 ESTADUAL CNPJ

00.156.820/0001-77194297900

DESTINATARJO / REMETENTE
DATA DA EMISSAONOME/RAZAO SOCIAL CNP4/CPF

11.236.050/0001-99 27/04/2022FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BALSAS - 00000106
DATA DA &A10ABAIRRO / o*s7Rrro (XPENO£R£ÇO

27/04/2022CENTRO 65800-000RUA PADRE FRANCISCO, 405
HORA DA SAlDAnSCRICAO ESTAOUALMUMCiPIO UP TELEFONE/FAX

17:14:52MA (98)9882-2542BALSAS

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICM8 SUBSTiruiçAO VALOR DO ICU3 SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOSE CALCULO DO ICUS VALOR DO ICMS

16.097,000,001.931,64 0,0016.097,00
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VALOR TOTAL DA NOTAVALCn DO IPIDESCONTOVALOR DO FRETE VALOR DO SEOURO

16.097,000,000,00 0,000,000,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
PLACA DO VEICULOCOOIGOANTT UF CKPJ/CPFFRETE POR CONTANOME r RAZAO SOCIAL

1 - DESTINATAR

INSCRIÇAO ESTADUALMüWClPKl UFENDEREÇO

PESO UQUIOONUMERAÇAO PESO BRITTOESPÉCIE UA^CAQUANriDAI>E

12 VOLUMES

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
AUOUOTARVALORVALOR

TOTAL

BASE DE
CAlC. ICMS

VALOR

ICMS
VALOR

UNITÁRIO

VALOR

DESCONTO
COOlOO

PRODUTO
OESCRICAO DO PRODUTO I SERVIÇO CST CFOP UNID. QUANTIDADENCWSH IPI ICMS VI

0,00 12,00 0,00287,96 34,567t,99 0,00 287,9630039099 OOO 6t02 CXS 4,00ÁLCOOL ETtLICO 70% lOOOML CX/12

Vai Aprox Tributos: 38,73 (13,45%)

ALGODAO HIDROFILO 500G

Vai Aprox Tributos; 1,94(4,20%)

ESPARADRAPOIMPKRMEAVEL 10CXX4.5M

Vai Aprox Tributos: 96,88 (4,20%)

LUVA P/PROCEDIMENTO TAM. G aiOOOUND,

Vai Aprox Tributos: 268,61 (12,03%)

LUVA P/PROCEDIMENTO TAM. P C/l000

Vai Aprox Tributos: 268,50 (12,03%)

PAPEL LENÇOL BRANCO CELULOSE 70CMX50M

Vai Aprox Tributos: 54,64 (11,01%)

SERINGA DESC-OIML C/AG 13X4,5 C/iOO

Vai Aprox Tributos; 336,00 (4,20%)

GLICOSIMETRO ONCALLPLUS

Vai Aprox Tributos: 20,79 (4,20%)

03761

12,00 0,0046,24 5,55 0,000,00 46,24OOO 6102 RLS 4,00 11,565203000000229

276,80 0,00 12,00 0,002.306,70 2.306,70CXS 153,78 0.0030051030 000 6102 15,000499!

0,00267,94 0,00 12,000,00 2.232.84 2,232,846102 CXS 6,00 372,1440I5I900 00001717

267,83 0,00 12,00 0,002.231,94 2.231,946102 CXS 371,99 0,0040I5I900 000 6,00034S4

0,00 i2,00 0,00496,32 59,560,00 496,32000 6102 CXS 6,00 82,724818500000916

960,00 0,00 12,00 0.008.000,00 8.000,006102 CXS 100,00 0,0090183111 000 80,00■868

0,00 12,00 0,00495,00 59,4055,00 0,00 495,0030059090 000 6102 UND 9,0004251

CÁLCULO DO ISSQN
BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR TOTAL DO ISSQNINSCRTÇAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS

0,000,000,00

DADOS ADICIONAIS
RESERVADO AO FISCO

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
CORRELATOS - HIPEROIA
CONTRATO N-102/2022 PE N-013/2021

HOSPMED DISTRIBUIDORA (BANCO DO BRASIL)
AGENCIA;S602-2
CONTA;5253-1

ICMS ralKla nos tormoa do Refilme Eapedaln 062/201B
Val. Aprox. Trlbutot: 1.086,09 ( 8.75%) Fonie: IBPT

TEXTO

HOSPMED EIRELI-MEDATA E HORA DA IMPRESSÃO: 27/04/2022 17:15:10



VrlIOSPMED
g  DISTRIBUIDORA

'  ,.0.^06.00^20
9QS

DECLARAÇÃO GERAL

1. ACEITAMOS E CONCORDAMOS INTEGRALMENTE E SEM QUALQUER RESTRIÇÃO COM AS CONDIÇÕES DESSA LICITAÇÃO,
EXPRESSA NO EDITAL E TODOS OS SEUS ANEXOS E ENTREGARÃO OS ENVELOPES CONTENDO A INDICAÇÃO DO OBJETO E DOS
PREÇOS OFERECIDOS, PROCEDENDO-SE SUA ABERTURA EM CONFORMIDADE COM 0 ESTABELECIDO NA SESSÃO;

2. PARA FINS DO DISPOSTO NO INCISO V DO ART. 27 DA LEI N« 8.666, DE 21 DE JUNHO DE 1993, ACRESCIDO PELA
LEI N9 9.854, DE 27 DE OUTUBRO DE 1999, QUE NÃO EMPREGA MENOR DE DEZOITO ANOS EM TRABALHO NOTURNO, PERIGOSO
OU INSALUBRE E NÃO EMPREGA MENOR DE DEZESSEIS ANOS;

3. SOB AS PENAS DA LEI QUE, ATÉ A PRESENTE DATA INEXISTE FATO IMPEDITIVO PARA A SUA HABILITAÇÃO, ESTANDO CIENTE
DA OBRIGATORIEDADE DE DECLARAR OCORRÊNCIAS POSTERIORES;

4. PARA OS DEVIDOS FINS, QUE CONCORDA COM TODOS OS TERMOS DESCRITOS NO EDITAL E SEUS ANEXOS, EM ESPECIAL AOS

CRITÉRIOS DE CREDENCIAMENTO, HABILITAÇÃO/INABILITAÇÃO, JULGAMENTO DAS PROPOSTAS DE PREÇOS E QUE TEMOS
PLENO E TOTAL CONHECIMENTO DA REALIZAÇÃO DOS TRABALHOS DO CERTAME;

5. TEMOS PLENO CONHECIMENTO DOS LOCAIS E CONDIÇÕES DE ENTREGA;

6. NÃO HÁSOCIOS, GERENTES OU DIRETORES DA LICITANTE QUE SEJAM CÔNJUGE, COMPANHEIRO OU PARENTE EM LINHA RETA,
COLETERAL OU POR AFINIDADE, ATÉ 0 TERCEIRO GRAU DE SERVIDORES OCUPANTES DE CARGOS DE DIREÇÃO, CHEFIA OU
ASSESSORAMENTO DOS DIVERSOS ORGÃOS DO ESTADO DO MARANHÃO;

7. DECLARA NÃO TER RECEBIDO DESTE MUNICÍPIO OU DE QUALQUER OUTRA ENTIDADE DO ÓRGÃO GERENCIADOR DIRETA OU
INDIRETA, EM ÂMBITO FEDERAL, ESTADUAL E MUNICIPAL, SUSPENSÃO TEMPORÁRIA DE PARTICIPAÇÃO EM LICITAÇÃO  E OU
IMPEDIMENTO DE CONTRATAR COM 0 ÓRGÃO GERENCIADOR, ASSIM COMO NÃO TER RECEBIDO DECLARAÇÃO DE
INIDONEIDADE PARA LICITAR E OU CONTRATAR COM 0 ÓRGÃO GERENCIADOR FEDERAL, ESTADUAL E MUNICIPAL;

8. ESTÁ LOCALIZADA E EM PLENO FUNCIONAMENTO, SENDO 0 LOCAL ADEQUADO E COMPATÍVEL PARA 0 CUMPRIMENTO DO

OBJETO, DECLARO AINDA QUE A EMPRESA DISPÕE DE ESCRITÓRIO DOTADO DE INSTALAÇÕES, RECURSOS HUMANOS E
MOBILIÁRIOS PERTINENTES AS SUAS ATIVIDADES

9. A PROPOSTA APRESENTADA NESTA LICITAÇÃO FOI ELABORADA DE MANEIRA INDEPENDENTE E QUE 0 SEU CONTEÚDO, BEM

COMO A INTENÇÃO DE APRESENTÁ-LA NÃO FOI, NO TODO OU EM PARTE, DIRETA OU INDIRETAMENTE, INFORMADO A,
DISCUTIDO COM OU RECEBIDO DE QUALQUER OUTRO PARTICIPANTE EM POTENCIAL OU DE FATO DO PRESENTE CERTAME, POR

QUALQUER MEIO OU POR QUALQUER PESSOA ANTES DA ABERTURA OFICIAL DAS PROPOSTAS;

10. ESTA EMPRESA E SEUS SÓCIOS-DIRETORES NÃO CONSTAM EM LISTAS OFICIAIS POR INFRINGIR AS REGUUMENTAÇÕES
PERTINENTES A VALORES SÓCIOS-AMBIENTAIS, BEM COMO NÃO CONTRATA PESSOAS FÍSICAS OU JURÍDICAS, DENTRO DE SUA

CADEIA PRODUTIVA, QUE CONSTEM DE TAIS LISTAS;

11. SOB AS PENAS DA LEI, QUE INEXISTE QUALQUER FATO, SEJA SUSPENSÃO OU INIDONEIDADE, QUE A IMPEÇA DE PARTICIPAR

DE LICITAÇÕES E/OU SER CONTRATADA POR ADMINISTRAÇÃO PÚBLICA EM QUAISQUER DE SUAS ESFERAS (FEDERAL,
ESTADUAIS OU MUNICIPAIS]. OUTROSSIM, DECLARA SEREM AUTÊNTICOS TODOS OS DOCUMENTOS APRESENTADOS.

12. SOB AS PENAS DA LEI, QUE ESTA EMPRESA [INCLUINDO EMPRESÁRIO(S), SÓCIO(S], DIRIGENTE(S), RESPONSÁVEL(EIS)

TÉCNICO(S), E/OU QUALQUER OUTRO(S) RESPONSÁVEL(EIS), INDEPENDENTE DA DENOMINAÇÃO] NÃO ESTÃO RESPONDENDO
PROCESSO JUDICIALMENTE COM SENTENÇA DEFINITIVA, EM QUAISQUER ESFERAS GOVERNAMENTAIS, RELATiVAMENTE A
FRAUDES EM LICITAÇÕES PÚBLICAS, DANOS AO ERÁRIO PÚBLICO E/OU FORMAÇÃO DE QUADRILHA.

13. SOB AS PENAS DA LEI, QUE 0(S) PROPRIETÁRIO(S] E/OU SÓCIO(S] EXERÇAM MANDATO ELETIVO CAPAZ DE ENSEJAR OS
IMPEDIMENTOS PREVISTOS NOS ARTIGOS 29, INCISO IX COM 54, INCISO I, ALÍNEA "A" E INCISO II, ALÍNEA "A”, DA CONSTITUIÇÃO
FEDERAL.

14. DECLARA, SOB AS PENALIDADES DA LEI, QUE SE ENQUADRA COMO MICROEMPRESA OU EMPRESA DE PEQUENO PORTE, NOS
TERMOS DO ART. 3^ DA LEI COMPLEMENTAR N^ 123 DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006, ESTANDO APTA A FRUIR OS BENEFÍCIOS E
VANTAGENS LEGALMENTE INSTITUÍDAS POR NÃO SE ENQUADRAR EM NENHUMA DAS VEDAÇÕES LEGAIS IMPOSTAS PELO § 4»
DO ART. 3» DA LEI COMPLEMENTAR N^ 123 DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006. DECLARO, PARA FINS DA LC 123/2006 E SUAS

ALTERAÇÕES, SOB AS PENALIDADES DESTA, SER:

(X ] MICROEMPRESA, conforme Inciso I, ArL 3S da Lei Complementar n.® 123/2006;
(] EMPRESA DE PEQUENO PORTE, conforme Inc. II, ArL 3® da Lei Complementar n.® 123/2006.

CNPJ: 00.156.820/0001-771 ínsc. Est.: 19.429.790-0
Av. Mato Grosso, 17091 Cristo Rei, Teresína-PI
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EXERCÍCIO
2021

VALIDADE

30.11.2022 '
NUMERO

DM.2012.107.11

De acordo com a Legislação Sanitária em vigor é concedida a

HOSPMED EIREU (HOSPMED DISTRIBUIDORA)Empresa (Razão Social / Fantasia)

.r
■D 0)

(ü "a -o
T3 rr rt
03 ^ ^

.  (1> ®
2 "O §
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 na cidade de

LICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL na Atividade de

aNCLUSO.MED.PORT.344/98-M.S)
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DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS

ficando Responsabilidade Técnica doa
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OBSERVAÇÕES
1 - Este documento deve ser colocado em lugar visível ao público.
2 - A Licença Sanitária poderá ser recolhida pcla autoridade competente cm caso dc infração

a legislação sanitária.
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIMBRO REGISTRO CIVIL DE NASCIM E^^■0 E ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES ETUTELAS DA COMARCA DE JOÃO PESSOA

Av. ^itácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax; (83) 3244-5484

http:/A«w vv.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

O Bel. Válber Azevêdo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos e Privativo de Casamentos, Interdições e Tutelas com
atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João F^ssoa Capital do Estado da Paraíba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registrai no Estado da Paraíba, foi
instituído pela da Lei 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicação obrigatória de um Selo Digital de Rscalização Extrajudicial em todos os atos de notas e
registro, composto de um código único (por exemplo; Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode
ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraba, endereço
httpsriíísorregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa HOSPMED BRELI tinha posse de um documento com
as mesmas caracterfeticas que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa HOSPMED BRELI  a responsabilidade, única e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED EIRELI assurriu, nos termos do artigo 8°, §1°, do Decreto n* 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3”, inciso X, da Lei
Federal n“ 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalização dos documentos físicos, garantindo
perante este Cartório e terceiros, a sua autoria  e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2°-A, §7°, da Lei Federal n° 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Código de
Autenticação Digital’ ou na referida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio ffeico.

Bta DECLARAÇÃO foi emitida em 09/02/2022 08:27:06 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo com o
Art. 1®, 10® e seus §§ 1® e 2° da MP2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartório Azevêdo
Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED BRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para
informações mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe  o Código de Autenticação Digital

Esta Declaração é valida por tem po indeterm inado e está disponível para consulta em nosso site.

'Código de Autenticação Digital: 143210802222089146216-1
^Legislações Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Provisória n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n®
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013, Provimento CGJ N" 003/2014 e Provimento CNJ N* 100/2020.

O reÍAii,do é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b7a9418ede3a4459bc8de108e14f22aa8f03f74d0291909a6bef3977226c43c7f946ca204976b864e00566dcf4303d9e008fc
b5ead4e963a6f0bbdbc971f4a3ee

ICPPrciidéncü tí» RepubUCR
Casa Civil

MeditUPiovisóMa N*JJ00-2, ;
de 24 de agosto de 2001. ^

Brasil
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eOVERNO DO ESTADO DO PIAUÍ'^4'
f

SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE
fãOViJtãfO?0^i
PIAIIi DIRETORIA DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA

th .^íll,K.i;aVALE

mLICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL Flo,

EXERCÍCIO NÚMERO

DPS.2020.244.11
VALIDADE

30.11.2022 2021

De acordo com a Legislação Sanitária em vigor é concedida a

HOSPMED HREU (HOSPMED DISTRIBUIDORA)Empresa (Razão Social / Fantasia)

00.156.820/0001-77 19.429.790-0Inscrição Estadoal n'

RUA MATO GROSSO 1709 OUSTO REI

CNPJ N*'

estabelecida à

/ Piauí.na cidade de TERESINA

LICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL na Atividade de

SAUDE (CORRELATOS)

DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA

 , ficando a Responsabilidade Técnica

RAI5SA ROCHA ALBUQUERQUE

do

estabelecimento a cargo de.

REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUÍinscrito no Conselho sob 0 rf 1440

>endo 0 (a) Sr(a). LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

RG n° 2.344.180 SSP/PI , CPF n° 003.779.673-94

o Representante Legal.

0^-- :I

;"k n

Diretor (a) DIVISA / SESAPI

Teresina, Q1 àe DEZEMBRO óe2jí2l

OBSERVAÇÕES
1 - Este documento deve ser colocado cni lugar visível ao público.
2 - A Licença Sanitária poderá ser recolhida pela autoridade competente em caso de infração

a iegislaçâo sanitária.

Ohvtorta de VIgKincia Sanitária: Rua 19 de Novembro. 1S65, CêP; 64.002-õ7o - teresina-Ri
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GOVERNO DO ESTADO DO PIAUÍ
SECRETARÍA ESTADUAL DA SAÚDE

PIAUÍ DIRETORÍA DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA ,
c!j.-T^^:..;cVALE .
zCÉO&nnjdKi^PRO

3EFu.,
LICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL

EXERCÍCIO NÚMERO
DS.2020.132.11

VALIDADE

30.11.2022 2021

De acordo com a Legislação Sanitária em vigor é concedida a

HOSPMED EIREU (HOSPMEP DISTRIBUIDORA)Empresa (Razão Social / Fantasia)

OOJ56.82Q/0001-77 19.429.790-00CNPJ N° Inscrição Estadual n

RUA MATO GROSSO 1709 CRISTO REIestabelecida à

TERESINA. / Piauí na cidade de

LICENÇA SANÍTÂRÍA ESTADUAL na Atividade de OISTRIBÜItX)RA DE SANEANTES

do , ficando a Responsabilidade Técnica

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUEestabelecimento a cargo de

REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUÍ 1440sob 0 n°inscrito no Conselho

LUIS CARLOS GALVAO VIEIRAendo 0 (a) Sr(a).

2.344.180 SSP/PI 003.779.673-94CPF, RG n°

0 Representante Legal.

f
t

r./
\! 6. ■_iO.o.a

Diretor (a) DIVISA / SESAPl
icílcnc vl£iíÜ woui w><ÍÜÜcS

DEZEMBRO01 de 2 021Teresina de

OBSERVAÇÕES
1 - Este documento deve ser colocado em lugar visível ao publico.
2 - A Licença Sanitária poderá ser recolhida pela autoridade competente em caso de Infração

â legblaçâo sanitária.

Otretona «56 Vtgflarx^a Santtana: Rua 19 de l^vemljra. 1B05, CEP; B4.CÍ02-570 - Teresina-Pl
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GOVERNO 00 ESTADO 00 PIAOÍ
■«HO OOl

SECRETARIA ESTADUAL DA SAÚDE
k^ÁiÀi

PIAUi DIRETORIA DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA
CFbèOêáhii,E ’'.r,r

Ui

LICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL Fls.,
trrrr

EXERCÍCIO NÚMERO
DC.2020.137.11

VALIDADE

30.11.2022 2021

De acordo com a Legislação Sanitária em vigor é concedida a

H05PMED EIREU (HOSPM^ DISTRIBUIDORA)Empresa (Razão Soda! i Fantasia)

00.156.820/0001-77 19.429.790-0, tnscfição Estadual n

RUA MATO GROSSO 1709 CRISTO REI

CNPJ 0

estabelecida à

/ Piauí,na cidade de TERESINA .

LICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL na Atividade de P15TRIBU1DÕRA DE ODSMEnCOS

do , ficando a Responsabilidade Técnica

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUEestabelecimento a cargo de.

REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUI sob o rf 1440inscrito no Conselho

LUIS CARLOS GALVAO VIHRAiendo 0 (a) Sr(a).

, RG n*^ 2.344.180 SSP/PI CPF n® 003.779.673-94

0 Representante Legal.

3

Diretor (a) DIVISA / SESAPI
/*»:

íi/jiaim UtóWs
0(^3 «55 Vi:;??''''; Sjx de 2_QZÍTeresina. 01 de DEZEMBRO

OBSERVAÇÕES
1 - Este documento deve ser colocado em lugar visível ao público.
2 - A Licença Sanitária poderá ser recolhida peta autoridade competente em caso de infração

a legislação sanitária.

Direiona ae Vi^anda Sanitarta: Rua 19 oe Novemero. 1865. C€P; 64.002-570 - Teresina-Pí
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De acordo com a Legislação Sanitária em vigor é concedida a

Empresa {Razão Socta! / Fantasia) HOSPMED LTDA (HQSPMED DISTRIBUIDORA)
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 na cidade de TERESINA

LICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL na Atividade de

(INCLUSO.MED.PORT.344/98-M.S)
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OBSERVAÇÕES
I - Este documento deve ser colocado ern lugar visível ao público.
2 - A Licença Sanitária poderá ser recolhida pela autoridade competente em caso de infração

a legislação sanitária.
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Diretoria iJo Vtgiiôncia Sanitária; Rua 19 da Novembro, 1065. CEP: 64.002-570 - Teresina-PI (Ax> CD

8c o8Confira os dados do ato em: https://selodigila!.t)pb.Jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.nol.br/documento/143211604227761931901

~ Autenticação Digital Código: 143211804227761931901*1
O Data: 18/04/202214:40:50
£C Valor Total do Ato: R$ 5,02

^ < Selo Digital Tipo Normal C: AMV93801-MZLS;
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Bairro doa Balado, Joio Paaioa ■ PB
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA

CARTÓRIO AZEVÈDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO EÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAM ENTOS, INTERDIÇÕES ETUTELAS DA COMARCA DEJOÃO PESSOA

Av. Epitácio F^ssoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484

http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

",0606-QQJi^l^
aJ-5FlS..

RüB,

DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENmCAÇÃO DIQTAL

O Bei. Váiber Azevedo de Mranda Cavaicanti, Oficiai do ftimeiro Registro Civii de Nascimentos e Óbitos e Privativo de Casamentos, Interdições e Tutelas com

atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança jurkJica de todos os atos oriundos da atividade Nolariai e Registrai no Estado da Paraíba, foi
instituído pela da Lei N® 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicação obrigatória de um Selo Digital de Rscalização Extrajudicial em todos os atos de notas e

registro, conposto de um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode
ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraíba, endereço

httpf>^^rregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa HOSPMED EIRELI tinha posse de um documento com
as mesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da errpresa HOSPMED EIRELI a responsabilidade, única e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED EIRELI assumiu, nos termos do artigo 8”, §r, do Decreto n” 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3°, inciso X, da Lei
Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2*-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalização dos documentos físicos, garantindo
perante este Cartório e terceiros, a sua autoria  e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2®-A, §7°, da Lei Federal n' 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Código de
Autenticação Digital’ ou na referida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio ffeico.

Esta DECLARAÇÃO foi erritida em 18/04/2022 15:28:13 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo com o
Art. 1®, 10° e seus §§ 1® e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartório Azevêdo
Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED BRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para
informações mais detalhadas deste ato, acesse o site https://auldigital.azevedobastos.not.br e informe  o Código de Autenticação Digital

Esta Declaração é valida por tempo indeterminado  e está disponível para consulta em nosso site.

'Código de Autenticação Digital: 143211804227761931901-1
‘Legislações Vigentes: Lei Federal n° 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Provisória n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n®
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013, Provimento CGJ N” 003/2014 e Provimento CNJ N° 100/2020.

O raMdo é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b6a4497da44906cbe32cae62f910e04c5bac8a44e6b7fd67b609dceed9f9421f9aae3a26339fad7ec8ed21ca6ea1f88fe08fcb
5ead4e963a6f0bbdbc971f4a3ee

iCP
(U H«pubUca
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Medida PicvKdrli N* 2.200-2, {

de 24deagi»lode2001. |

Brasil
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIMBRO REGISTRO CIVIL DENASClMEhíTO EÓBITOS EPRJVATIVO DE CASAM EfíTOS, INTERDIÇÕES ETUTELAS DA COMARCA DEJOAO PESSOA

Av. ̂itácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa FB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484

http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br
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DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTEm^lCAÇÂO DIQTAL

O Bel. Válber Azevêdo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos e Privativo de Casamentos, Interdições e Tutelas com

atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraíba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registrai no Estado da Paraiba, foi
instituído pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicação obrigatória de um Selo Dgital de Rscalização Extrajudicial em todos os atos de notas e
registro, composto de um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode
ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraiba, endereço

https^orregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa HOSPMB3 BRELI tinha posse de um documento com
as mesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa HOSPMED BRELI  a responsabilidade, única e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED EIRELI assurriu, nos termos do artigo 8', §1°, do Decreto n° 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3“, inciso X, da Lei
Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalização dos documentos ffeicos, garantindo

perante este Cartório e terceiros, a sua autoria  e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2®-A, §7°, da Lei Federal n° 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Código de
Autenticação Digital’ ou na referida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio físico.

Esta DECLARAÇÃO foi emitida em 18/04/2022 15:26:31 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo com o
Art. 1®, 10® e seus §§ 1® e 2® da MP 2200/2001, corro também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartório Azevêdo
Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED EIRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autenlica@azevedobastos.not.br Para
informações mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe  o Código de Autenticação Digital

Esta Declaração é valida por tem po indeterm Inado e está disponível para consulta em nosso site.

'Código de Autenticação Digital: 143211804229627311045-1
^Legislações Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisória n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n®
8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013. Provimento CGJ N" 003/2014 e Provimento CNJ N' 100/2020.

O r^iagdo é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIMSRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES ETUTELAS DA COMARCA DEJOÃO PESSOA

Av. Epitácio Pessoa. 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484

http;/Av w w .azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

oeoeooj
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DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIQTAL

0 Bel. Válber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Mmeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos  e Privativo de Casamentos, Interdições e Tutelas com
atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que. para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registrai no Estado da Paraiba. foi
instituído pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicação obrigatória de um Selo Digital de Rscalização Extrajudicial em todos os atos de notas e
registro, composto de um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode
ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraiba, endereço

https^orregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A au...atk:ação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a enpresa HOSPMED BRELI tinha posse de um documento com
as mesmas caractersticas que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa HOSPMED EIRELI a responsabilidade, única e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED BRELI assumiu, nos termos do artigo 8°. §1*, do Decreto n“ 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3“, inciso X, da Lei
Federal n® 13.874/2019 e o artigo 2®-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalização dos documentos físicos, garantindo
perante este Cartório e terceiros, a sua autoria  e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2®-A. §7®, da Lei Federal n° 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Código de
Autenticação Digital’ ou na referida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio físico.

Esta DECLARAÇÃO foi errítida em 18/04/2022 15:27:31 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo com o
Art. 1®, 10® e seus §§ 1® e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartório Azevêdo
Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED BRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autenlica@azevedobastos.not.br Para
informações mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe  o Código de Autenticação Digital

Esta Declaração é valida por tempo indeterminado  e está disponível para consulta em nosso site.

'Código de Autenticação Digital: 143211804228657277726-1
^Legislações Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisória n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n®
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013, Provimento CGJ N® 003/2014 e Provimento CNJ N® 100/2020.

O refenido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b6a4497da44906cbe32cae62f910e04c5b4dd6df76863406bf1929baf95cc1bc8c5f3672f7536004da030dc15da3dc28408fc
b5ead4e963a6f0bbdbc971f4a3ee
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OBSERVAÇÕES
1 - Este documento deve ser colocado cni lugar visível ao público.
2 - A Licença Sanitária poderá ser recolhida pcla autoridade competente em caso de infração

a legislação sanitária.
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIMBRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES ETUTELAS DA COMARCA DEJOAO PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.; (83) 3244-5404 / Fax; (83) 3244-5484

http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br 0606CÕJ :ãy
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DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTEmiCAÇÃO DIGITAL

O Bei. Váiber Azevedo de Miranda Cavaicanti, Oficiai do R-imeiro Registro Ovii de Nascimentos e Óbitos  e Privativo de Casamentos, Interdições e Tuteias com
atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capitai do Estado da Raraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos da atividade Notariai e Registrai no Estado da Paraíba, foi
instituído pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicação obrigatória de um Selo Digital de Rscalização Extrajudicial em todos os atos de notas e

registro, corrposto de um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode
ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraiba, endereço
http3*l<qorregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa HOSPMED EIRELI tinha posse de um documento com
as mesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa HOSPMED BRELI  a responsabilidade, única e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED EIRELI assumiu, nos termos do artigo 8', §1“, do Decreto n° 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3®, inciso X. da Lei
Federal n* 13.874/2019 e o artigo 2'-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalização dos documentos ffeicos, garantindo
perante este Cartório e terceiros, a sua autoria  e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2°-A, §7°, da Lei Federal n® 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Código de
Autenticação Digital’ ou na referida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou emqualquer outro meio físico.

Esta DECLAFtAÇÃO foi emitida em 18/04/2022 15:29:00 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo com o
Art. 1®, 10* e seus §§ 1° e 2* da MP 2200/2001. como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartório Azevêdo
Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED HRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para
informações mais detalhadas deste ato. acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe  o Código de Autenticação Digital

Esta Declaração é valida por tempo indeterminado  e está disponível para consulta em nosso site.

’Código de Autenticação Digital: 143211804221011550063-1
^Legislações Vigentes: Lei Federal n* 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisória n® 2200/2001, Lei Federal n« 13.105/2015, Lei Estadual n*
8.721/2008, Lei Estadual n* 10.132/2013, Provimento CGJ N° 003/2014 e Provimento CNJ N° 100/2020.

O r9Íac.ido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b6a4497da44906cbe32cae62f910e04c50cbb724900eb02ce4b8932f1a0b436dfb2b86339cb055bf9cfa3def26463b31908fc
b5ead4e963a6f0bbdbc971f4a3ee

ICPPresidíncla da República
Casa Civil

MedicUPiuvtsõcU N*2.2UO-3.;

de 24 de «gosto de 2001.

Brasil
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LICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL z TS ^

« -a 2:
9 ra O

●DEXERCÍCIO

2021 ,

VALIDADE

30.11.2022
NÚMERO

DM.2012.107.11

O
ü CM

ü C S
Si 5
2 oCO T-

10 CO o

í ^ I
CM ^ c
£í! c> (=
CM CM ●>
VOO

■O -O ^o o .

£ o _
V O) o
>  (0 2

c^

in

o

IAIA

V

De acordo com a Legislação Sanitária em vigor é concedida a

HOSPMED EIRELI (HOSPMED DISTRIBUIDORA)Empresa (Razão Social / Fantasia)
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 , ficando a Responsabilidade Técnica

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE.

do

estabelecimento a cargo de.
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OBSERVAÇÕES
1 - Esle documento deve ser colocado em lugar visível ao público.
2 - A Licenva Sanitária poderá ser recolhida pela autoridade competente cm caso de infração

a legislação sanitária.
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iDiretoria do Vigilância Sanitana: Rua 19 do Novombro, 1865. CEP: 64 002-570 - Teresina-Pl  I
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Confira os dados do ato em; https://selodigilal.tlpb.Jii8.br ou Consuite o Documento em: https-.//a2evedob88tos.nol.bf/documento/143210802222089146216

Cartório Azevêdo Bastos
Av. Pf»tla»nt« Epilielo P«»»oâ ● 1145
Bairro doi Eilkdo, Joio PoMoa ● PB

{83) 3244-5404-eartorloOaavidobaatoa.notbr
httpi://azav»dobsitoi.nol,br

tg 2 Autenticaçõo Digital Código; 143210802222089146216-1 '
-O Data: 08/02/202215:03:59 '
^ Valor Total do Ato; R$5,02

^ < Selo Digital Tipo Normal C: AMN14753-GK3G;
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REPUBLtCA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIM0RO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAM ENTOS, INTERDIÇÕES E TUTELAS DA COMARCA DE JOÃO PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax; (83) 3244-5484

http://w w w .azevedobastos.not.br
E-maü: cartorio@azevedobastos.not.br

>ieyíp-o> 55.3.
R'J6.

DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIQTAL

O Bel. Váiber Azevêdo de Mranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civii de Nascimentos e Óbitos e FVivativo de Casamentos, interdições e Tutelas com
atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraíba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança Jurídica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registrai no Estado da Paraiba, foi
instituído pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicação obrigatória de um Selo Digital de Rscalização Extrajudicial em todos os atos de notas e
registro, composto de um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode
ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraiba, endereço

http>íkCorregedoria.tjpb.jus.br/se1o-digítal/.

A auienticação digitai do documento faz prova de que, na data e hora em que eia foi realizada, a empresa HOSPMED BRELI tinha posse de um documento com
as mesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa HOSPMED BRELI  a responsabilidade, única e exciusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED BRELI assumiu, nos termos do artigo 8°, §1°, do Decreto n“ 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3". inciso X, da Lei
Federal n” 13.874/2019 e o artigo 2“-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalização dos documentos físicos, garantindo

perante este Cartório e terceiros, a sua autoria  e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2®-A, §7", da Lei Federal n" 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Código de

Autenticação Dgital’ ou na referida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio físico.

Esta DECLARAÇAO foi errttida em 09/02/2022 08:27:06 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo com o
Art 1® 10“ e seus §§ 1“ e 2* da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartório Azevêdo
Bastos, poderá ser solicitado diretamente a enpresa HOSPMED BRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para
informações mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe  o Código de Autenticação Digital

Esta Declaração é valida por tem po Indeterminado  e está disponível para consulta em nosso site.

'Código de Autenticação Digital: 143210802222089146216-1 j  ■ o

^Legislações Vigentes: Lei Federal n“ 8.935/94, Lei Federal n“ 10.406/2002, Medida Provisória n“ 2200/2001, Lei Federal n 13.105/2015, Lei Estadual n
8.721/2008, Lei Estadual n“ 10.132/2013, Provimento CGJ N° 003/2014 e Provimento CNJ N* 100/2020.

O  é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b7a9418ede3a4459bc8de108e14í22aa8f03f74d0291909a6bef3977226c43c7f946ca204976b864e00566dcf4303d9e008fc
b5ead4e963a6f0bbdbc971f4a3ee

ICPPrctWétida d» Republica
0»a Civil Brasilf;: Tf

I  M«iIiildPiovi»óiid N* J.200-2. .
^  de24deagostode2001.
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SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE

PIAUi DIRETORIA DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA

Ú6Q6Õ0M^
_ tLICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL

EXERCÍCIO NÚMERO

DPS.2020.244.11
VALIDADE

202130.11.2022

De acordo com a Legislação Sanitária em vigor é concedida a

HOSPMED OREU (HOSPMED DISTRIBUIDORA)Empresa {Razão Soda! / Fantasia)

00.156.820/0001-77 19.429.790-0Inscrição Estadoai n°

RUA MATO GROSSO 1709 CRISTO RB

CNPJ

estabelecida à

/ Piauí,na cidade de TERESINA

ÜCENÇA SANITÁRIA ESTADUAL na Atividade de

SAUDE (CORRELATOS)

DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA

 , ficando a Responsabilidade Técnica

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

do

estabelecimento a cargo de.

REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUI sob 0 1440inscrito no Conselho

3endo 0 (a) Sr(a), LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

. RG n° 2.344.180 SSP/PI , CPF n° 003.779.673-94

0 Representante Legal.

i
*K

D.\^AU V' A

Diretor (a) DIVISA / SESAPI

Teresina. Ql de DEZEMBRO pe2_02l

OBSERVAÇÕES
1 - Este documento deve ser colocado cm lugar visível ao público.
2-A Licença Sanitária poderá ser recolhida pela autoridade competente em caso de infração

a iegislação sanitária.

Dtreteria de S/^Sànde Saniténa: Rua 19 do Nc7v*rnbro, 186Ô. CÊP: 64.002-670 - Tereoina-fd
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60VIRN0 00 ESTAOO 00 PIAUÍ
SECRETARIA ESTADUAL DA SAÚDE

VIBWO DOiíj*

PIÃÜi DIRETORIA DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA
C; L%

Pi^Qf 20.
QJFlü,

LICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL F

EXERCÍCIO NÚMERO

DS.2020.132.11

VALIDADE

30.11.2022 2021

De acordo com a Legislação Sanitária em vigor é concedida a

HOSPMEP EIRELI (HQSPM^ DISTRIBUIDORA)Empresa {Razão Social / Fantasia)

00.156.820/0001-77 19.429.790-0,  Inscrição Estadual n®

RUA MATO GROSSO 1709 CRISTO RH

CNPJ N®

estabelecida à

/ Piauí,TERESiNA.na cidade de

LICENÇA SANÍTÂRÍÁ ESTADUAL na Atividade de DISTRIBUIDORA DE SANEANTES

 , ficando a Responsabilidade Técnica

estabelecimento a cargo de RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE.

do

REGIONAL DE FARMAOA DO PIAUÍ 1440sob 0 n®inscrito no Conselho,

'endo 0 (a) Sr(a) LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

003.779.673-942.344.180 SSP/PI CPF n®, RG n®

0 Representante Legal.

f

Diretor (a) DIVISA / SESAPl
±_Eka V t-j

iuiíGnu

fírçíDra'!« Ssc 'kWíBA?' DEZEMBRO01 de 2 021deTeresina

OBSERVAÇÕES

1 - Este documento deve ser colocado em lugar visível ao público.

2 - A Licença Sanitária poderá ser recolhida pela autoridade competente em caso de infração

a legislação sanitária,

Oiretofia de vigílônciB SanRâria: Rua 1Ô de Novembro, 1868, CEP: 64,(»2-570-Teresina-Pl
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SECRETARIA ESTADUAL DA SAÚDE

PIAUi DIRETORIA DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA
,;:l-'r!

^mr
ãlLICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL fLÜ,-..-.

¥
EXERCÍCIO NÚMERO

DC.2020.137.11
VALIDADE

30.11.2022 2021

De acordo com a Legislação Sanitária em vigor é concedida a

HQSPMED EIREU (HOSPMED DISTRIBUIDORA)Empresa (Razão Social / Fantasia)

00.156.820/0001-77 19.429.790-0, Inscrição Estedual n®

RUA MATO GROSSO 1709 CRISTO REI

CNPJ

estabelecida à

/ Piauí,na cidade de TERESINA

LICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL na Atividade de DlSTRISUtPÓRA DE COSMÉTICOS

 , ficando a Responsabilidade Técnica

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

do

estabelecimento a cargo de

REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUI sob 0 n° 1440inscrito no Conselho

LUIS CARLOS GALVAO VIEIRAjendo 0 (a) Sr(a).

, RG 2.344.180 SSP/PI CPF n° 003.779.673-94

o Representante Legal.
1i ●

Diretor (a) DIVISA / SESAPI
ítiicm v%ÍrB Scuflí Qmm

de 2_Q2iTeresina. 01 de DEZEMBRO
íV.-.f<UUWÍi SO.** f

OBSERVAÇÕES
1 ● Este documento deve ser colocado em lugar visível ao público.
2 - A Licença Sanitária poderá ser recolhida pela autoridade competente em caso de infração

a legislação sanitária.

Oireiona de Vigiisnaa SanMôrts; Rua lâ de Novemoro. 18Ô5. CEP: 64.002-570 - TaresiDa-Pi
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VALIDADE exercício
202230.11.2022

De acordo com a Legislação Sanitária em vigor é concedida a

Empresa {Razão Social / Fantasia) HQSPMED LTDA (HOSPMED DISTRIBUIDORA)
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REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUI sob 0inscrito no Conselho
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OBSERVAÇÕES
1 - Este documento deve ser colocado cm lugar visível ao público.
2 - A Licença Sanitária poderá ser recolhida pela autoridade competente em caso de infraçáo

a legislação sanitária.

Diretoria do Vigilância Sanilâria: Rua 19 do No-vombro. 1^5, CEP: 64.002-570 ● Teresina-Pt V)●o p

o 8c
p

Confira os dados do ato em: htlps;//seIodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em; https://a2evedoba8to8.not.br/documento/1432118042277S1931901

S Cartório Azevêdo Bastos
-  Av. PrtsWantt EpIUdo Puioa ● 1145

Bslrro dos Eft«do, Joio Potioa ● PB
3 (83) 3344-5404 ● cartorio^czovodobattoc.notbr

http>://a2iv»dobMto*.notbr

2 Autenticação Digital Código: 143211804227761931901-1 X
O Data: 18/04/202214:40:50 ^ ^
^ Valor Total do Ato: R$ 5,02
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1688

PRIMBRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO EÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES ETLTTELAS DA COMARCA DEJOÃO PESSOA

Av. ̂itácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
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DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTEmiCAÇÃO DIGITAL

O Bel. Válber Azevêdo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos e Privativo de Casamentos, Interdições e Tutelas com

atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registrai no Estado da Paraiba, foi
instituído pela da Lei N“ 10.132, de 06 de noverríDro de 2013, a aplicação obrigatória de um Selo Digital de Fiscalização Extrajudicial em todos os atos de notas e

registro, corrposto de um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode
ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraiba, endereço

orregedoria.tjpb.jus.br/selo-digita!/.

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa HOSPMED BRELI tinha posse de um documento com
as mesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa HOSPMED BRELI  a responsabilidade, única e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED BRELI assumiu, nos termos do artigo 8’, §r, do Decreto n“ 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3", inciso X, da Lei
Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalização dos documentos físicos, garantindo

perante este Cartório e terceiros, a sua autoria  e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2‘’-A, §7”, da Lei Federal n° 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Código de
Autenticação Digital’ ou na referida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio f feico.

Esta DECLARAÇÃO foi emrtida em 18/04/2022 15:28:13 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo com o
Art. 1°, 10“ e seus §§ 1“ e 2“ da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartório Azevêdo
Bastos, poderá ser solicitado direlamente a empresa HOSPMED BRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autentica@azevedobastos.not.br F^ra
inforrrações mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe  o Código de Autenticação Digital

Esta Declaração é valida por tempo indeterminado  e está disponível para consulta em nosso site.

’Código de Autenticação Digital: 143211804227761931901-1
“Legislações Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n“ 10.406/2002, Medida Provisória n“ 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n®
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013, Provimento CGJ N' 003/2014 e Provimento CNJ N° 100/2020.
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De acordo com a Legislação Sanitária em vigor é concedida a

Empresa (Razão Social / Fantasia) H05PMED LTDA (HOSPMED DISTRIBUIDORA)
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19.429.790-0CNPJ N° 00.156.820/0001-77 Inscrição Estadual n°

estabelecida ã RUA MATO GROSSO 1709 BAIRRO CRISTO REI

na cidade de TERESINA / Piaui i

LICENÇA SANITÁRIA ESTADUAL na Atividade de

SAUDE (CQRRELATOS)

TRANSPORTADORA DE PRODUTOS PARA

ficando Responsabilidade Técnica do

estabelecimento a cargo de RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

o E
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^  "O

< Õ "ê03

REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUI sob 0 n‘i‘^^0Inscrito no Conselho
9 3 >< H C

O ® 8
Q. « w

LUIS CARLOS GALVAO VIEIRAsendo o (a) Sr(a)

it
I f
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digital por HOSPMED
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OBSERVAÇÕES
1 - Este ciociiincnto deve ser colocado cm lugar visível ao público.
2 - A Licença Sanitária poderá ser recolhida pela autoridade competente em caso de infração

a legislação sanitária.
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Diretoria de Vigilèncáa SonilAria' Rua 19 de Nctvembro, 1865. CEP 64.002.^70 - Teresirwi-Pi

o03
Confira os dados do ato em: h0ps://8elodigital-yp6.Ju8.brou Consulte o Documento em; https://azevedoba8tos.nol.br/docum0nto/143211804229627311045

2 Autenticação Digital Código: 143211804229627311045-1

^ O Data: 18/04/202214:40:53
^ ^ Valor Total do Ato: R$5,02
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIMBRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMEf^O E ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES ETUTELAS DA COMARCA DE JOÃO PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax; (83) 3244-5484

http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br
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DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE ADTEhTTlCAÇÃO DIGITAL

O Bel. Válber Azevêdo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos e Privativo de Casamentos, Interdições e Tutelas com

atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registrai no Estado da Paraiba, foi
instituído pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicação obrigatória de um Selo Digital de Rscalizaçâo Extrajudicial em todos os atos de notas e
registro, conposto de um código único (por exerrplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode
ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraiba, endereço

orregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa HOSPMED EIRELI tinha posse de um documento com
as mesmas

idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED EIRELI assumiu, nos termos do artigo 8”, §1“, do Decreto n“ 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3', inciso X, da Lei
Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalização dos documentos ffeicos, garantindo

perante este Cartório e terceiros, a sua autoria  e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2®-A. §7°, da Lei Federal n" 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Código de
Autenticação Digital’ ou na referida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio físico.

Esta DECLARAÇÃO foi erritida em 18/04/2022 15:26:31 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo com o
Art. 1®, 10® e seus §§ 1® e 2® da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartório Azevêdo
Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED BRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para
informações mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe  o Código de Autenticação Digital

Esta Declaração é valida por tempo indeterminado  e está disponível para consulta em nosso site.

'Código de Autenticação Digital: 143211804229627311045-1
^Legislações Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Provisória n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n®
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013, Provimento CGJ N’ 003/2014 e Provimento CNJ N“ 100/2020.

http

características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa HOSPMED BRELI a responsabilidade, única e exclusiva, pela

O re**Ho é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL
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OBSERVAÇÕES
1 - Este docuniento dcvc ser colocado cm lugar visível ao público.
2 - A Licença Sanitária poderá ser recolhida pela autoridade competente em caso de infração

a legislação sanitária.
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(/)Confira os dados do ato em; https;//soiodigilal.tjpb.jus.br ou Consuite o Documento em: https://azevedob88tos.not.br/documento/143211804228657277726

2 Autenticação Digital Código: 143211804228657277726-1

^ O Data: 18/04/202214:40:51
iK (ê Valor Total do Ato: R$ 5,02

^ \ I Cartório Azevêdo Bastos

i
Av. Pr«*ldtnt« EpIUcio Passos - 114S
Bairro tfss Estads, Joio Passos - PB

(83) 3244.84M ● csitodo0azavadobastos.notbr
u  Digital Tipo Norma! C; AMV93802-3CQT; httpsif/atsvadobastos.nol.br
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REPÚBLtCA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1868

PRIM EIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIM ENTO E ÓBITOS  E PRIVATIVO DE CASAM ENTOS, INTERDIÇÕES E TUTELAS DA COMARCA DE JOÃO PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.; (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484

http://w w w .azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br
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DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AIH^ENTICAÇÃO DÍOTAL

O Bel. Válber Azevedo da Mranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Ovil de Nascimentos e Óbitos  e Privativo de Casamentos, Interdições e Tutelas com
atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraiba. em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registrai no Estado da Paraiba, foi
instituído pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicação obrigatória de um Seio Digital de Fiscalização Extrajudicial em todos os atos de notas e

registro, composto de um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode
ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraiba, endereço

‘orregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.http'

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa HOSPMED EIRELl tinha posse de um documento com
mesmas caracteréticas que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa HOSPMED BRELI a responsabilidade, única e exclusiva, pela

idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED BRELI assuniu, nos termos do artigo 8", §r, do Decreto n' 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3‘, inciso X. da Lei
Federal n“ 13.874/2019 e o artigo 2“-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalização dos documentos físicos, garantindo
perante este Cartório e terceiros, a sua autoria  e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2°-A, §7*, da Lei Federal n° 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Código de
Autenticação Digital’ ou na referida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio físico.

Esta DECLARAÇÃO foi emitida em 18/04/2022 15:27:31 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo com o
Art. 1®, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartório Azevêdo
Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED BRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para
informações mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobaslos.not.br e informe  o Código de Autenticação Digital

Esta Declaração é valida por tempo indeterminado  e está disponível para consulta em nosso site.

'Código de Autenticação Digital: 143211804228657277726-1
^Legislações Vigentes: Lei Federal n° 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisória n° 2200/2001, Lei Federal n° 13.105/2015, Lei Estadual n°
8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013, Provimento CGJ N“ 003/2014 e Provimento CNJ N“ 100/2020.
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Rea sponsabilidade Técnica do

o Ec
n  - ®H ? o
<
9 = >< I- c
o ® 8
o. V)

2 'O w

i f ̂
I 5 â

o
^ *D ,5
o o ^
2 „ o
C (4

« r

03 43

ai

(4 c
43
Ê(/3

REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUÍinscrito no Conselho sob 0 n° 1440
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OBSERVAÇÕES
1 - Este documento deve ser colocado em lugar visível ao público.
2 -7\ Licença Sanitária poderá ser recolhida pela autoridade competente cm caso deinfraçüo

a legislação sanitária.
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Diretoria do Vrgilènda Sanitária: Rua 19 de Novembro, 1805. CEP: {W.002-67U - Teresina-PI tn■D
(0

2 en -z
§ ^ 8«  cConfira os dados do alo em: https://selodigital.gpb.jiJ8.brou Consulte o Documento em: https://azevedobasto8.not.br/documento/143211804221011550063

1(3 2 Autenticação Digital Código: 143211804221011550063-1 I Cartório Azevêdo Bastos
O Data: 18/04/202214:40:49

^ ^ Valor Total do Ato: R$ 5,02
^ < Selo Digital Tipo Normal C: AMV93800-C44Q;

I4 Av, Pretidant* EpiUclo Panoi ● 1145
Bdrro doi Estado, Joio Passos ● PB
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIMBRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS. INTERDIÇÕES ETUTELAS DA COMARCA DEJOÂO PESSOA

Av. ̂itácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484

http://w w w .azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br cn- -
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■
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DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTEhíTICAÇÃO DIQTAL

O Bel. Válber Azevêdo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbrtos e Privativo de Casamentos, Interdições e Tutelas com
atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da F^raiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança Jurídica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registrai no Estado da Paraiba, foi
ínstituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicação obrigatória de um Selo Digital de Fiscalização Extrajudicial em todos os atos de notas e
registro, composto de um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode
ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessário através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraíba, endereço

’orregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.http'

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa HOSPMED BRELI tinha posse de um documento com
as mesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa HOSPMED BRELI  a responsabilidade, única e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED BRELI assumiu, nos termos do artigo 8°, §1 do Decreto n° 10,278/2020, que regulamentou o artigo 3“, inciso X, da Lei
Federal n' 13.874/2019 e o artigo 2“-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de digitalização dos documentos físicos, garantindo
perante este Cartório e terceiros, a sua autoria  e integridade,

De acordo com o disposto no artigo 2*-A, §7“, da Lei Federal n” 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Código de
Autenticação Digital’ ou na referida sequência, poderá ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio físico.

Esta DECLARAÇÃO foi emitida em 18/04/2022 15:29:00 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de acordo com o
Art. 1®, 10° e seus §§ 1® e 2® da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartório Azevêdo
Bastos, poderá ser solicitado diretamente a enpresa HOSPMED BRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para

informações mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigltal.azevedobastos.not.br e informe  o Código de Autenticação Digital

Esta Declaração é valida por tempo indeterminado  e está disponível para consulta em nosso site.

'Código de Autenticação Digital: 143211804221011550063-1
^Legislações Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Provisória n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n®
8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013, Provimento CGJ N" 003/2014 e Provimento CNJ N' 100/2020.

O rp^^o é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b6a4497da44906cbe32cae62f910e04c50cbb724900eb02ce4b8932f1a0b436dfb2b86339cb055bf9cfa3def26463b31908fc
b5ead4e963a6f0bbdbc971 f4a3ee

ICPPrciidéficla d3 Rupublica
CdM Civil

M«(Jí(U Piovitódj K-2.200-2,

de 24 de açosto de 2001.

Brasil
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GOVERNO DO PIAUÍ
CORPO DE BOMBEIROS MILITAR

SERBOM - Sistema de Engenharia e Regularização do Corpo de Bombeiros

ATESTADO DE REGULARIDADE - ARCB

Renovação a partir do dia 6/11/2022Válido até 6/12/2022

O Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Piauí ATESTA que a edificação ou a
área de

risco abaixo discriminada encontra-se regularizada, de acordo com a Lei
Estadual nr°

5.483, de 10/08/2005, atualizada pela Lei Nr° 5.801, de 26/09/2008.

Protocolo Nr° 00.032.1.010065/21Registro Geral Nr° 52111

C-2 Comércio com média e alta carga de
incêndioNatureza da Ocupação Primária

O CERTIFICADO DE LICENÇA DO CORPO DE
BOMBEIROS SERÁ LIBERADO SEM VISTORIA
PRÉVIA PELO CBMEPl, DE ACORDO COM A

INSTRUÇÃO TÉCNICA - IT N° 42/2020 (ITEM
5.2) E DECLARAÇÃO DO PROPRIETÁRIO
E/OU RESPONSÁVEL- LUIS CARLOS
GALVÃO VIEIRA. CPF- 003.779.673-94,
ATENDENDO AS SEGUINTES

OBSERVAÇÕES: 1) O PROPRIETÁRIO E/OU
RESPONSÁVEL DEVE MANTER AS NOTAS
FISCAIS DOS PREVENTIVOS DE COMBATE A

INCÊNDIO (EXTINTORES - IT N° 21,
LUMINÁRIAS - IT N° 18 E OUTROS)
DISPONÍVEL NO ESTABELECIMENTO EM

CASO DE VISTORIA DE FISCALIZAÇÃO; 2) O
DESCUMPRIMENTO DAS EXIGÊNCIAS

ACARRETARÁ AS SANÇÕES PREVISTAS NA
LEGISLAÇÃO PERTINENTE EM VIGOR; 3) O
PRESENTE CERTIFICADO DE LICENÇA DO
CORPO DE BOMBEIROS (CLCB/ARCB) NÃO
IMPLICARÁ EM DIREITO ADQUIRIDO POR
PARTE DO INTERESSADO; 4) O CORPO DE
BOMBEIROS PODE INICIAR O PROCESSO

DE CASSAÇÃO DO CLCB DE ACORDO COM
O ITEM 6.3.18 DA IT N° 42/20; 5) O CBMEPl
PODERÁ, A QUALQUER MOMENTO,
REALIZARA VISTORIA DE FISCALIZAÇÃO; 6)
DEVERÁ SER MANTIDA EM LOCAL VISÍVEL
NO ESTABELECIMENTO O CLCB/ARCB; 7) O
PRESENTE CERTIFICADO DE LICENÇA DO
CORPO DE BOMBEIRO ESTÁ LIBERADO E

CONDICIONADO ÁS DECLARAÇÕES

Observações



PRESTADAS PELO PROPRIETÁRIO E/OU
RESPONSÁVEIS CONFORME DOCUMENTO

ANEXO AO PROCESSO; 8) O PRESENTE
CERTIFICADO DE LICENÇA DO CORPO DE
BOMBEIRO ESTÁ LIBERADO CONFORME O
ARTIGO 9° § 6° DO DECRETO ESTADUAL N°

17.688/2018 DE 26 MARÇO 2018. OBS.
LIBERADO PARA UMA ÁREA DE 421.06 (m^),
CONFORME PTS (FORMULÁRIO DE
SEGURANÇA CONTRA INCÊNDIO -
AVALIAÇÃO DE RISCO DO REPONSÁVEL
TÉCNICO/ ART) ANEXO AO PROCESSO
1916195040. (*) ARCB emitido com base em
documentos apresentados digitalizados ao
CBMEPI. Uma via original dos documentos
obrigatórios do processo deverá ser
mantida na edificação (devidamente
assinados): (i) Declaração do Proprietário ou
o Formulário de Avaliação de Risco do
Responsável Técnico, (ü) ART/RRT pela
instalação/ manutenção das medidas de
segurança contra incêndio e pânico, (üi)
Boleto DARWEB da SEFAZ-Pl da taxa, e (iv)

comprovante. _

2/£060i 6 "A

Fls,.

00.156.820/0001-77Pessoa Jurídica (CNPJ)

HOSPMEDEIRELIRazão Social

RUA MATOGROSSO, 1709, 01401 /Sul
CRISTO REI -TERESINA.-PIEndereço

RENAN DESNEGREIROSProprietário/Responsável

Área total/Área Aprovada 421,06(m2)

ANTONIO VALDECIR MARREIROS DE

SOUSA - 2° TEN QCOBM
Vistoriador

Airton Sansão SousaAutorizador

Documento emitido eletronicamente em, 06 de Dezembro de 2021

Código de Autenticação: AA.11 C7.73F1.9D33.33BB
A autênticidade deve ser confirmada no site www.cbm.pi.gov.br

Corpo de Bombeiros Militar
Av. Miguel Rosa, 3515, Piçarra - Cep 64001-490 - Telefones; 3216-1264 (Geral) e 3216-1263 (Fax e

Comando Geral)

Criação, Desenvolvimento e Hospedagem, 
/ati
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Fundação Municipal
de Saúde RUB,Uma getíãolnte^-ada com o

LICENÇA SANITÁRIA

LEI COMPLEMENTAR N“ 4.974, DE 26 DE DEZEMBRO DE 2006, APROVADA PELO DECRETO N® 16.759, DE 29 DE MARÇO DE 2017 E LEI
N® 4.975 DE 26 DE DEZEMBRO DE 2016 - CODIGO SANITÁRIO DE TERESINA

N® SOLICITAÇÃOVALIDADE DA LICENÇALICENÇA N®

10826/2020 VS1082/62-02 30/11/2023

Inscrição MunicipalCNPJRazão Social

00.156.820/0001-77 0654639HOSPMED LTDA

HOSPMED DISTRIBUIDORA

CÓDIGO ATIVIDADE(S)N®

Com6rclo slacadisia d« medlcsmamos s droge* d« uso numano

Comercio alecedlsLa de Irrslrumentos e materiais pare uso médico, cirúrgico, hospitalar e de laboratOdos

Comerdo alacadista de próteses e artigo* da ortopedia

Comérc» atacadista de produto* oOonlológicos

Comerdo alacadista de cosméticos e produtos de perfumada

Comérdo atacadista de produtos de higiene pessoal

Comércio atacadista da artigos de escrtlódo e da papelada

Comerdo atacadista de móveis e erllgos de colchoarla

FAVOR CONSULTAR DEMAIS CNAES

1 4644-3/01

4645-1/012

3 4645-1/02

4 4645-1/03

5 4646-0/01

4646-0/026

4647-6/017

4640^/04

Endereço

RUA MATO GROSSO n° 1709BAIRRO CRISTO REI - 64014150TERESINA - PI

Sob 0 N®Inscrito no Conselho Regional:TEM LICENÇA para funcionamento sob responsabilidade de:

1440crf-piRAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Código de Autenticidade 14 de Março de 2022Teresina,

vs2df116eddd963e31 ab65448c4fb7c940

OBSERVAÇÕES

1 - Este documento deve ser colocado em lugar visível ao público.
2-0 presente documento não desobriga o licenciado de outras providências junto aos Órgãos Municipais. Estaduais e/ou Federais, para
legalidade plena do empreendimento.

Página 1 de 105/05/22 09:16



SEHAM Prefeitura de ●

TeresmaSecretaria Municipal
do Meio Ambiente

e Recursos Hídricos

LtCENÇA AMBIENTAL DE OPERAÇÃO - LO THE-SEMAM-L-PIP2103710440/2020

NÚMERO SOLICITAÇÃO DATA DO DEFERIMENTO DATA FINAL DE VALIDADE

terça, 23 de março de 2021 quarta, 31 de dezembro de 2025PIP2103710440

A SECRETARIA MUNICIPAL DE MEIO AMBIENTE E RECURSOS HÍDRICOS, no uso de suas atribuições,
que lhe são conferidas pela Lei Municipal N" 3.616 de março de 2007, e de acordo com os procedimentos de

licenciamento ambiental Instruídos pela Lei Federal 6.938, de 31 de agosto de 1981, alterada pela Lei N'’
8.028 de 12 de abril de 1990, regulamentada pelo Decreto N" 99.274, de 06 de junho de 1990, art. 233 da Lei
Orgânica do Município de Teresina e Lei Municipal N® 2.475, de 04 de julho de 1996, RESOLVE expedir a

presente licença à entidade abaixo Identificada.

LICENÇA AMBIENTAL DE OPERAÇÃO

RESPONSÁVEL CNPJ

00.156.820/0001-77

RAZÃO SOCIAL

HOSPMED EiRELl

INSCRIÇÃO MUNICIPALNOME FANTASIA

HOSPMEDICA DISTRIBUIDORA

ENDEREÇO

RUA MATO GROSSO, 1709, CRISTO REI 64014150

ATIVIDADE PRINCIPAL

4644-3/01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

ATIVIDADE(S) SECUNDÁRIA(S)

4664-8/00 - Comércio atacadista de máquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-
hospitalar; partes e peças, 8650-0/07 - Atividades de terapia de nutrição enteral e parenteral, 4649-4/09 -

Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar, com atividade de
fracionamento e acondicionamento associada, 4651-6/02 - Comércio atacadista de suprimentos para

informática, 4646-0/01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria. 4649-4/08 - Comércio
atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar, 4645-1/03 - Comércio atacadista de
produtos odontológicos, 4649-4/04 - Comércio atacadista de móveis e artigos de colchoaria, 4646-0/02 -
Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal. 4645-1/01 - Comércio atacadista de instrumentos e
materiais para uso médico, cirúrgico, hospitalar  e de laboratórios, 4645-1/02 - Comércio atacadista de

próteses e artigos de ortopedia
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SEMÀM PKOC,Prefeitura de ●

TeresinaSecretaria Municipal
do Melo Ambiente

e Recursos Hídricos

Flb‘,

RüB,

CONOICIONANTES GERAIS:

1.1. O presente documento não desobriga o licenciado de outras providências junto aos órgãos Municipais,
Estaduais e/ou Federais, para legalidade plena do empreendimento:
1.2. A renovação desta licença deverá ser requerida 120 dias antes da data de expiração de sua validade em
conformidade com a Resolução do CONAMA n* 237/97, art. 18, inciso III, §4°. SOB PENA DE MULTA E/OU
SANÇAO ADMINISTRATIVA;
1.3. A presente Licença Ambiental deverá permanecer no local do empreendimento estando a sua validade
condicionada ao cumprimento da Legislação Ambiental vigente;
1.4. O empreendedor deverá desenvolver suas atividades de forma a promover manejo e destinaçâo
adequados dos resíduos gerados no empreendimento;
1.5. Fica 0 empreendimento obrigado ao cumprimento da Lei Municipal n® 3.508/2006, quanto aos níveis
sonoros permitidos no Município de Teresina;
1.6. Esta licença não autoriza o corte de án/ores, florestas ou qualquer outra forma de vegetação em zona
urbana ou rural do Município de Teresina (Lei Municipal n* 2.798/1999);
1.7. Qualquer alteração no Empreendimento deverá ser comunicada a esta SECRETARIA DE MEIO
AMBIENTE E RECURSOS HÍDRICOS - SEMAM;

1.8. O órgão ambiental competente, mediante decisão motivada, poderá modificar os condicionantes e as
medidas de controle e adequação, suspender ou cancelar uma licença expedida, quando ocorrer:
I* violação ou inadequação de quaisquer condicionantes ou normas legais;
II- omissão ou falsa descrição de informações relevantes que subsidiaram a expedição da licença;

/^klll- superveniência de graves riscos ambientais e de saúde.

CONDIÇÕES ESPECIFICAS:

I. Apr«ientaç3o anual de declaração referente ao ano anterior, subscrita pelo administrador principal do estabelecimento,
relatando: a quantidade de resíduos gerados (subdivididos em suas respectivas classIfIcaçOes segundo a RDC ANVISA n*
222/2018 ou ABNT NBR 10004:2004}; as empresas responsáveis pela coleta, transporte, tratamento e destinaçâo final dos
resíduos; manifestos de coleta dos residuos e certificados de tratamento/destlnaçáo final dos resíduos, (RDC 222/2018,
CONAMA 430/2011, Art.16; § 3*).

CÓDIGO DE AUTENTICIDADE:
21QS1AG9L6
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Governo do Estado do Piauí

Secretaria Especial da Micro e Pequena Empresa - SEMPE
Junta Comercial do Estado do Piauí

PIAUl
■4;
V ●

JUCEPI
CERTIDÃO SIMPLIFICADA

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM

Cenifícamos que as itiíormaçóes abaixo constam dos documentos arquivados
nesta Junta Comercial e são vigentes na data da sua expedição.

Protocolo; PIC2201583136Nome Empresarial; HOSPMED LTOA

Natureza Jurídica; Sociedade Empresária Limitada

Data de Ato Constitutivo
25/08/1994

Início de Atividade
04/07/1994

CNPJ
00.156.820/0001-77

NIRE (Sede)
22200606091

Endereço Completo
Rua MATO GROSSO, N® 1709, CRISTO REI - Teresina/PI - CEP 64014-150

jbjeto Social
COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO, COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS, APARELHOS E
EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MEDICO-HOSPITALAR PARTES E PECAS, COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS
PARA USO MEDICO, CIRÚRGICO, HOSPITALAR E DE LABORATORIOS, COMERCIO ATACADISTA DE PRÓTESES E ARTIGOS DE ORTOPEDIA,
COMERCIO ATACADISTA DE COSMÉTICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA, COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL,
COMERCIO ATACADISTA DE ARTIGOS DE ESCRITÓRIO E DE PAPELARIA, COMERCIO ATACADISTA DE MOVEIS E ARTIGOS DE
COLCHOARIA, COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E CONSERVACAO DOMICILIAR, COMERCIO ATACADISTA DE
PRODUTOS DE HIGIENE. LIMPEZA E CONSERVACAO DOMICILIAR, COM ATIVIDADE DE FRACIONAMENTO E ACONDICIONAMENTO
ASSOCIADA, COMERCIO ATACADISTA DE SUPRIMENTOS PARA INFORMÁTICA, COMERCIO VAREJISTA ESPECIALIZADO DE
ELETRODOMÉSTICOS E EQUIPAMENTOS DE AUDIO E VIDEO, COMERCIO VAREJISTA DE MOVEIS, TRANSPORTE RODOVIÁRIO DE CARGA.
EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E MUDANÇAS, MUNICIPAL, TRANSPORTE RODOVIÁRIO DE CARGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E
MUDANÇAS, INTERMUNICIPAL, INTERESTADUAL E INTERNACIONAL, ALUGUEL DE IMÓVEIS PROPRIOS, COMERCIO ATACADISTA DE
PRODUTOS ODONTOLOGICOS

Prazo de Duração
Indeterminado

Porte
ME (Microempresa)

Capital Social
R$ 2.000.000,00 (dois milhões reais)
Capitai Integralizado
R$ 2.000.000,00 (dois milhões reais)

Dados do Sócio
Nome
LUIS CARLOS GALVAO
VIEIRA

Término do mandato
Indeterminado

Espécie de sócio Administrador
Sócio S

Participação no capital
R$ 2.000.000.00

CPF/CNPJ
003.779.673-94

jados do Administrador
Nome
LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

Término do mandato
Indeterminado

CPF
003.779.673-94

Situação
ATIVA
Status

SEM STATUS

Último Arquivamento
Data
31/03/2022

Ato/eventos
223 / 223 - BALANÇO

Número
20220200130

Esta certidão foi emitida automaticamente em 02/06/2022, às 16:06:09 (horário de Brasília).
Se impressa, veriticar sua autenticidade no https://www.piauldlg ital.pi.gov.br, com o código TRAFQ3U3.

PTC22Ô 503 6

MATEUS FRANCISCO SANTOS RUFINO VIEIRA
Secretário Geral

1 de 1



Governo do Estado do Piaui
Secretaria Especial da Micro e Pequena Empresa - SEMPE
Junta Comercial do Estado do Piauí

PIAUÍ

V ●

JUCEPI

CERTIDÃO ESPECÍFICA

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis ■ SINREM

Certificamos que as irUormações abaixo constam dos documentos arquivados
nesta Junta Comercial e são vigentes na data da sua expedisão.

Protocolo: PIC2201583180Certificamos que HOSPMED LTDA

encontra*se registrada nesta Junta Comercial, como segue:

Situação
ATIVA
Status

SEM STATUS

NIRE 22200606091

CNPJ 00.156.820/0001-77

V

idereço Completo MATO GROSSO, N« 1709, xxxxx, CRISTO REI - Teresina/PI - CEP 64014-150

Arquivamentos Posteriores

DescriçãoNúmero DataAto

BALANÇO
TRANSFORMACAO
ALTERACAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
BALANÇO

CONSOLIDAÇÃO DE CONTRATO/ESTATUTO
ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
CONSOLIDAÇÃO DE CONTRATO/ESTATUTO
ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
BALANÇO
TRANSFORMACAO
ALTERACAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL

ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
CONSOLIDAÇÃO DE CONTRATO/ESTATUTO
BALANÇO

ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
CONSOLIDAÇÃO DE CONTRATO/ESTATUTO
ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA
ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
ALTERACAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
CONSTITUIGAO/CONTRATO

31/03/2022
07/03/2022
07/03/2022
11/06/2021
10/06/2021
10/06/2021

20220200130
22200606091
22200606091
20210409541
20210144378
20210144378

223
002
002
223
002
002

08/02/2021
08/02/2021

20210005696
20210005696

002
002

26/11/2020
14/10/2020
14/10/2020
20/05/2020

20200627643
22600065233
22600065233
20200200038

223
002
002
002

10/03/202020200088602002

14/02/202020200069616002

04/12/201920190558202002

''‘ 02 04/12/2019
23/04/2015
19/07/2013

20190558202
321466
293720

alO
002

14/03/2013
14/03/2013

287916
287916

002
002

24/10/2012
20/12^011

261622
268897

315
002

08/02/2011256538002

22/02/2010243412002

24/02/2006
25/08/1994

200102
22200152511

002
001

Esta certidão foi emitida automaticamente em 02/06/2022, às 16:07:38 (horário de Brasília).
Se impressa, verificar sua autenticidade no https://www.piauidlgital.pl.gov.br, com 0 código TCLSGGMJ.

RC22 5M ôíj
MATEUS FRANCISCO SANTOS RUFINO VIEIRA

Sacretárío(a} Geral
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Governo do Estado do Piauí
Secretaria Especial da Micro e Pequena Empresa - SEMPE
Junta Comercial do Estado do Piauí

PIAUl

r
\.

JUCEPI

CERTIDÃO ESPECÍFICA

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis ● SINREM

Certificamos que as informações abaixo constam dos documentos arquivados
nesta Junta Comercial e são vigentes na data da sua expedição.

Protocolo: P1C2201503682Certificamos que a EMPRESA: HOSPMED LTDA: CNPJ: 00.156.820/0001-77

Não consta como titular de empresa registrada nesta Junta Comercial

Esta certidão foi emitida automaticamente em 02/06/2022, às 16:06:19 (horário de Brasília).
Se impressa, verificar sua autenticidade no https://www.plauldlgital.pl.gov.br, com o código Q3UBMPLJ.

5Ô3 2
MATEUS FRANCISCO SANTOS RUFINO VIEIRA

Secretário Geral
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Governo do Estado do Piauí
Secretaria Especial da Micro e Pequena Empresa - SEMPE
Junta Comercial do Estado do Piauí

PIAUl

\ ●

JUCEPI

CERTIDÃO ESPECÍFICA

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM

Ceníficamos que as intonraç5es abaixo constam dos documentos arquivados
 nesta Junta Comercial e são vigentes na data da sua expedição.

Protocolo: P1C2201583640Certificamos que o CPF 003.779.673-94

Não consta como titular de empresa registrada nesta Junta Comercial

Esta certidão foi emitida automaticamente em 02/06/2022, às 17:43:31 (horário de Bras(lia).
Se impressa, verificar sua autenticidade no https://www.plauidlgital.pi.gov.br, com o código OKL9AKLE.

PlC220í5fô
MATEUS FRANCISCO SANTOS RUFINO VIEIRA

Secretário Geral

1 de 1



RÜ3,
Governo do Estado do Piauí

Secretaria Especial da Micro e Pequena Empresa - SEMPE
Junta Comercial do Estado do Piauí

PIAUÍ

Ip'*

V

JUCEPI
CERTIDÃO DE INTEIRO TEOR

Fotocópia de Processo

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SiNREM

Ceftficamos que as informações abaixo constam dos documentos arquivados
nesta Junta Comercial e são vigenies na daia da sua expedição.

Protocolo: P1C2201583194Nome Empresarial: HOSPMED LTDA

Natureza Jurídica: Sociedade Empresária Limitada

Último Arquivamento Número;
Data: 31/03/2022

Natureza Jurídica: Sociedade Empresária LimitadaNIRE:
22200606091

CNPJ:
00156820000177

Arquivamentos solicitado:
Alo;Data:Número:

BALANÇO3t.D3-2022^1^220200130

BALANÇO11/06;202t20210409541

BAL/vNÇO26/11('202020200627643

Esta certidão foi emitida pela Junta Comercial em 02/06/2022, às 16:10:01 (horário de Brasília).
Se impressa, verificar sua autenticidade tio https://www.piauidigitai.pi.gov.br, com o código AKTENHLL.

PIC2201583194

MATEUS FRANCISCO SANTOS RUFINO VIEIRA

Secretário Geral



3RiSERVIÇO PÚBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE FARMÁCIA '

CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PIAUÍ  - CRF-PI

V cnr ● PI

CERTIDÃO DE REGULARIDADE
2022

Consulte vis leitor oe ORCoos

Consulte pelo Código de Autenticação psra Validar  a CRT em .crfpi.org

CODIGO DE AUTENTICAÇAO

D4F99CBDB23D1DC891329C3B3F53BA02
VALIDADE

31/03/2023

CADASTRO NO CRF SOB O

254800

RAZAO/DENOMINAÇAO SOCIAL

HOSPMED EIRELI

NOME FANTASIA

HOSPMED DISTRIBUIDORA

NATUREZA DE ATIVIDADE

DISTRIBUIDORA
TIPO DE ESTABELECIMENTO

DISTRIBUIDORAS DE MEDIC..INSUMOS E DROGAS

CNPJ

00.156.820/0001-77
ENDEREÇO

RUA MATO GROSSO, 1709

CIDADE-UF

TERESINA-PI

LOCALIDADE

CRISTO REI

HORÁRIO DE FUNCIONAMENTO

Quarta

08:00 às 12:00

14:00 às 18:00

Quinta

08:00 às 12:00

14:00 às 18:00

Sexta

08:00 às 12:00

14:00 às 18:00

SábadoTerça
08:00 às 12:00

14:00 às 18:00

Domingo Segunda

08:00 às 12:00

14:00 às 18:00
*●*««*●**●***●**************

RESPONSÁVEIS TÉCNICOS
S1TUAÇAOFUNÇÃOTIPO INSCRIÇÃO NOME

DIRETOR TÉCNICO
Sexta

CONTRATADORAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Terça
08:00 às 12:00
14:00 às 18:00

Q
F  1440

Domingo Sábadouarta
08:00 às 12:00
14:00 às 18:00

Quinta
08:00 às 12:00
14:00 às 18:00

Segunda
08:00 às 12:00
14:00 às 18:00

r**●●*●**08:00 às 12:00
14:00 às 18:00

***●1

****●***«●*******»*«**●<*«*«●

CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PIAUÍ  - CRF-PI
TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022

i

ESTA CERTIDÃO DEVE SER AFIXADA EM UM LUGAR BEM VIStVEL AO PÚBLICO

- Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certidão de Regularidade está inscrito neste Conselho Regional de Famácia, atendendo o que dispõe
os artigos 22, parágrafo único e 24, da lei n“ 3.820/60 e do Titulo IX da Lei n® 6.360/76. Tratando-se de Farmácia e Drogaria, certificamos que está regularizada

atividade durante os horários estabelecidos pelos Farmacêuticos Responsáveis Técnicos, de acordo com os artigos 15, parágrafos 1“ e 2® e 23, alinea
"c" da Lei n® 5.991/73 e arqtigos 2® e 3® Caput 5® e 6® Inciso I, todos da Lei 13.021/14.
- Por ocasião de mudanças no quadro de assistência farmacêutica, este documento deverá ser retirado pelo Responsável Técnico interessando e
encaminhando por respectivo CRF para as devidas alterações.
- A autenticidade e/ou validade jurídica dessa CERTIDÃO poderá ser comprovada acessando o site institucional e digitando o código de autenticidade ou
mesmo através de leitor de QR-Code.

em sua

Pâg. 1 de 1
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i'CARTÓRIO 3* OFÍCIO FXTK-UUÜlClAl. OE miO^- MA ►-
A- >Y- V ' ●■ ■ '■ I.TCON» ●■*' ;‘, .J

rue»■v»>1‘^'*n●^.^'■^" ''*'’'^*'*‘**- Á
Gíldíran Andrade MJranda - Ofislal

3"òfícío\ 3‘OFÍtJOCm. '■ ',-X- ll.
e«tà conforme com o

cópia é autêntica e

- Eacreverte
Certifico , cpje a presente cópia é autêntica e está conforme com o origiriaí.
confere e deu fé.

AJacfandrò Mves de Sousa - EscreverSe ^
Poder JucSciârio - TJMA..
SetP;AUTENT030767fiUWY22BVLV01054
O«a/Hon: 19/11/2021 10;57;43., Alo. 13.18. Total RS V
5,12 Emol RS 4,83 FERC RS 0.13 FAOEP RS 0 18 FEMP
R$0.18
Consulte em http8://selo.Qma.)us.br

c.

l

●  ● cèrtifiw * presente

,8,

iírs mV.mfÈrcrso.Í3froepRSO.tefekf
emiw em Wlps «selo t|ma-íis tif

-SD\ i

^ i
-Q

sr<^ eSo»""O 3- 5'’ O*-*!I
'Ço-^víliiô 1^

Timon-MA
(99) 3326-8080

Ay. pfé»:d»Rk yé(lici,6g»

de Sousau
; CQ T/mon-.yA

99) 3326^080
●yjr -

CAKTÒKlO y& . ^ t Ma í^J4*o .   »j ij». I <tu.i **J>W

conforme com o ^^al.

●t

cópia é autêntica e estí

-  A"**r8dc .Mlramla - Oflt^

^'
3ofíc:k> ■ M <oWe.s H.e_4 H_. ,5.1

T5

CiHtnoo.que a presente cópia « autêntica
confere e dou fé.

Aiessandró Alyas de Sousa - Escrevente
Poder Judiciário-TJMA..   -
Selo: Atn-E!yfT030787X4RF1TT7JKLVY267
Datrt/Hora; 19/11/2021 10:57:24, yUo: 1318 Total RS
R$0 fe™ °

e está co

Consulte em bttps

cwlifico.que a presente

de Sons»-Escrevente

lT^^mn%xàymz2unw^ <f

R$0,1B . ^
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CONSELHO REGIONAL D£ FARMACJA DO ESTADO DO PlAUi  - CRF- P!19/11/2021 11:36

Responsabilidades Técnicas

: Piyxií
afls..

F2548Q0Insc. Eslab.

HOSPMED BREUNome Esíab.

Dt. Vinculo 09/11«020

CONTRATADOSituação Vinculo

Tipo Vinojlo

Perfil RT

Direlor Técnico

4

Perfil Estab. 4

Voltar

i

crfemcasa.crf-pi.ci6éntsc4»m.br/crf-em'casa/paginas/contralos-trabalho/inicial.jsf?acfion=26 1/1



Carteira de Trabalho Digita

Dados Pessoais Data de emissão: 01/07/2020

Nome Civil: RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

CPF: 036.142.273-32

Data de Nascimento: 05/09/1991

C;
PuOC.i
flü,

Contratos de Trabalho

● 27/1Q/2Q2Q-Aberto
HOSPMED EIRELI

CNPJ: 00.156.820/0001-77

Ocupação: 223405 - FARMACÊUTICO
Salário Contratual: R$ 3.200,00

Remuneração Inicial: R$ 3.840,00

Última Remuneração Informada: R$ 4.049,28

Anotações

01/01/2022 - Salário alterado para R$ 3.717,24

01/01/2021 - Salário alterado para R$ 3.374,40

27/10/2020 - Admissão

(01/2022)

Documento assinado digitalmente pela Oataprev em 15/02/2022.

Este documento somente é válido acompanhado de um documento de identificeçòo oficiei.



CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PIAUÍ
SERVIÇO PÚBLICO FEDEFIAL y

'K CRF ● PI
■I

Declaração para Aposentadoria

Declaração
DECLARO, para todos os fins que se fizerem necessários que o(a) Farmacêutico(a)

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE
Brasileira, CPF - 036.142.273-32 RG N. 2.961.521 SSP-Pl, acha-se inscrito(a) neste CONSELHO REGIONAL
DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PIAUÍ CRF-PI, no Quadro de Farmacêuticos, sob o número de Inscrição
Definitiva 1440, e não existe Processo Ético até  o presente momento, em conformidade com o art. 30 da lei n°
3.820/60, tendo sido Responsável Técnico pelas empresas:

SaídaEntradaEndereçoCNPJ Estabelecimento
17/03/2016 27/04/2017AVENIDA NAÇÕES UNIDAS, 834 -

SUL VERMELHA TERESINA-PI
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS SAUDE & VIDA
LTDA

10.645.510/0001-70

13/04/2016 19/08/2019RUA PEDRO VILARINHO, 64
CENTRO AMARANTE-PI

14.490.306/0001-88 VALDECO LOPES DE SOUSA

20/08/201924/04/2017AVENIDA JERUMENHA, 4718
BUENOS AIRES TERESINA-PI

IZAURA MARIA ROCHA ME01.845.678/0001-38

02/05/2018 06/10/2020AVENIDA MARECHALJUAREZ
TÁVORA 01 QUADRA 58 ANEXO B
PARQUE PIAUÍ TERESINA-PI

LUCAS AMAF14L BASTOS30.048.901/0001-14

11/12/201919/08/2019RUA DES PIRES DE CASTRO, 347 -
iN SALA B CENTRO TERESINA-PI

POTI-COMERCIO DE PROD
FARMACÊUTICOS LTDA - EPP

16.721.445/0002-81

11/12/2019 04/03/2020Q-181 C11 AVJOSE FCO DE
ALMEIDA NETO, DIRCEU
ARCOVERDE TERESINA-PI

AZEVEDO BARROS PRODUTOS
FARMACÊUTICOS LTDA

09.504.163/0043-35

09/11/2020 Até a
presente

data.

RUA MATO GROSSO. CRISTO REI
TERESINA-PI

HOSPMED EIRELI00.156.820/0001-77

Por ser verdade, firmo a presente DECLARAÇÃO, a fim de que surta seus efeitos.

TERESINA, 21 de Julho de 2022.

. lWJOSÉ-DEOLIVEIRA JÚNIORFarm
Presidente CRF-PI

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
htlp://crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casa/consulta/impressoes/inicia!.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: 1EFÁ-A9D3-7CC6-999D

SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL 121/07/2022 15:04:52



CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PIAUf

SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL

CRF-PI

Declaração de Inscrição Profissional

Declaração PROCÍ
'Lo,

DECLARO, para todos os fins que se fizerem necessários que o(a) Farmacêutico(a) RüB,

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Nacionalidade Brasileira, CPF - 036.142.273-32 e RG 2.961.521 SSP-PI, acha-se inscrito(a) neste
CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PIAUÍ CRF-PI, no Quadro de
Farmacêuticos, sob o número de Inscrição Definitiva 1440, tendo efetuado sua inscrição em
27/11/2015.

DECLARAMOS, também, que o{a) referido{a) profissional está quites com a tesouraria do CRF-PI e
não existe Processo Ético até o presente momento, em conformidade com o art. 30 da lei n°
3.820/60, estando apto(a) a exercer a profissão farmacêutica em todo Território Nacional.

Por ser verdade, firmo a presente DECLARAÇÃO, a fim de que surta seus efeitos.

Esta Certidão tem vaiidade de 30 (trinta) dias a contar da sua emissão.

TERESINA, 21 de Julho de 2022.

ídOSÉ'DE'OlÍVEIRA JÚNIOR
Presidente CRF-PI

Farm. LU

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
http://crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em*casa/consulta/impressoes/inicial.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: ACB9-9399-1485-8DE9

SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL 121/07/2022 15:08:20



CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PIAUl

SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL

CRP ● PI

'4

Declaração de Perfil Profissional

Declaração -OI

PLo..

DECLARAMOS, para efeito de qualificação de prestação de serviços farmacêuticos, segue o perfil de assistência
farmacêutica do Profissional:

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUENome:

FARMACÊUTICO /1440Tipo / Inscrição:

03614227332CPF:

2.961.521RG:

Sendo Responsável Técnico no(s) seguinte(s) estabelecimentos abaixo com respectivo percentuai de presença {Perfil de

àaçistência Farmacêutica) no período de 21/07/2020 à 21/07/2022:

Percentual de
Presença

Total de
Fiscalizações

PerfilTipo ContratoRazão SocialInscrição

DiRETOR TÉCNiCO 0% 40HOSPMED EIRELl254800

TERESINA, 21 de Juiho de 2022.

Farm. LÕIZWOSE-DE OLIVEiRA JUNIOR
Presidente CRF-PI

Leia o QRCode ao iado para validar o documento ou acesso o endereço
http://crfemcasa.crf-pi.cisanlec.com.br/crf-em-casa/consuita/impressoes/iniciai.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: C783-34A5-354D-B9CD

SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL 121/07/2022 15:05:28



CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PIAUÍ
SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL

r■/

*/V-

'■ UrrSí%A

CRF ● PI

Declaração De Contrato Ativo

Declaração 'CÊ.Otótl'í20 ̂r ^

●Lo-

DECLARO, para todos os fins que se fizerem necessários que o(a) Farmacêutico{a)

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE
Brasileira, CPF - 036.142.273-32 RG N. 2.961.521 SSP-Pl, acha-se inscrito(a) neste CONSELHO REGIONAL
DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PIAUÍ CRF-Pl, no Quadro de Farmacêuticos, sob o número de Inscrição
Definitiva 1440, e não existe Processo Ético até  o presente momento, em conformidade com o art. 30 da lei n°
3.820/60, tendo sido Responsável Técnico pelas empresas:

Entrada SaídaEndereçoEstabelecimentoCNPJ
09/11/2020 Até a

presente
data.

RUA MATO GROSSO, CRISTO REI
TERESINA-PI

HOSPMED EIRELi00.156.820/0001-77

Por ser verdade, firmo a presente DECLARAÇÃO, a fim de que surta seus efeitos.

TERESINA, 21 de Julho de 2022.

li
Farm. lDIZ^JOSÉ-DE OLIVEIRA JÚNIOR

Presidente CRF-Pl

Leia 0 QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
http://crfemcasa.cff-pi.cisantec.com.br/crf-em-casa/consulta/imp ressoes/inicial.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: FA1E-EC10-3D7C-468D

SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL 121/07/2022 15:05:57



CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PIAUÍ

SERVIÇO PÚBLICO FEDERALl-i
/

CRP ● PI

Meto AmbienteA/igilância Sanitária ' Plano de Gerenciamento de Resíduos Sólido

Lí-i.- :

Declaração PROC,
Flí,

3.

Declaro para os devidos fins de direito que se fizerem necessários, que o{a) Farmacêutico(a) RAISSA ROCHA

ALBUQUERQUE, inscrito(a) neste Conselho Regional de Farmácia do Estado do Piaui sob n° 1440 ,está apto a

realizar o planejamento, elaboração, treinamento  e acompanhamento das atividades relacionadas ao Plano de

Gerenciamento de Resíduos de Serviços em Saúde, no estabelecimento HOSPMED EIRELI , cadastrado no

CRF-PI sob 0 n° 254800 de Nome Fantasia HOSPMED DISTRIBUIDORA - CNPJ 00.156.820/0001-77,

conforme dispõe a Resolução n° 415/2004 do Conselho Federal de Farmácia e RDC n° 222/2018 da ANVISA,

podendo o mesmo assiná-la como responsável, sem prejuízo da responsabilidade civil, penal e administrativa

de outros sujeitos envolvidos, de forma solidária.

VALIDADE: 31/12/2022

ESTA DECLARAÇÃO NÃO SUBSTITUI A CERTIDÃO DE REGULRARIDADE TÉCNICA

TERESINA, 21 de Julho de 2022.

Farm. LLJ&ÍÓSÉ-DE^OLÍVEIRA JÚNIOR
Presidente CRF-PI

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
http://crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casa/consulta/impressoes/inicial.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: 35C4-4A06-DCD8-2914

SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL 1
21/07/2022 15:07:20
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RAISSA rocha ALBUQUERQUE

ítoSí rocha ALBUQUERQUE
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Data; 11/07/2022

ESTADO DO PIAUÍ

SECRETARIA DA FAZENDA

Hora; 12:12;08

^lS.. 00156820000177Usuário;

RÜB., 1Página:

FICHA CADASTRAL

CNPJ: 00.156.820/0001-77

HpodaPeMoa: JURÍDICA

SIbiaçfio Fiscal: REGULAR

Última AtualIzaçSo: 22/04/2022

Insc. Prazo Certo: NÃO

Inscrição: 19.429.790-0

QERAT; 3a GERATTERESINA

Agenda Regional: AGEAT TERESINA

Situação Cadastral: ATIVO

Beneflclo Fiscal: SIM SIL SIPAF:

DENOMINAÇÃO DO ESTABELECIMENTO

PFOptante NF:NÃO Exportador NÃO

Nome Empresarial: HOSPMED LIDA

Nome Fantasia: HOSPMED DISTRIBUIDORA

ENDEREÇO ESTABELECIMENTO
Número: 1709Endereço: RUA MATO GROSSO

Complemento:

Bairro: CRISTO REI

Telefone: 66 33023909

E-Mall: contserv2014@gmail.com

ENDEREÇO FISCAL

Referência:

UF: PIMunicípio: TERESINA

CEP: 64014150 CEP C.Postal:

Telefone DIEF: 86 33023909

C. Postal:FAX:

Número: 1709Endereço: RUA MATO GROSSO

Complemento:

Bairro: CRISTO REI

Telefone: 86 99839659

E-Mall:

QUAUnCAÇAO DO CONTRIBUINTE

FAX: 0

Reférêncla:

UF: PlMunicípio: TERESINA

CEP: CEP C.Postal:C. Postal:

Inicio Ativ.: 25/08/1994Regime Recolhimento: CORRENTISTACategoria Cadastral: ME

Junta Comercial: 22200606091

Natureza Jurídica: SOCIEDADE EMPRESÁRIA LIMITADA

Dat Tipo Utilização: OUTROS

Cat Estabelec.: MATRIZ OU UNICO

a da Constituição: 23/08/1994

Area Utilizada (m2):0Capital Social: 2000000

CAE Prindpal: 730 PRODUTOS FARMACÊUTICOS DA FLORA MEDICINAL E DOS ERVANÁRIOS

CAE Secundária: 775 MAQUINAS APARELHOS E EQUIPAMENTOS ODONTO MEDICO HOSPITALARES

Ativ. Princlpal(CNAE): 4644301 - COMÉRCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO

Ativ. Secundár1as(CNAE):

Comércio atacadista de artigos de escritório e de papeiaria4647801

Comércio atacadista de móveis e artigos de colchoaria4649404

Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal4646002

COMÉRCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MÉDICO, CIRÚRGICO, HOSPITALAR E DE
LABORATÓRIOS

4645101

Comércio atacadista de próteses e artigos de ortopedia4645102

Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar, com atividade de (racionamento e
acondicionamento associada

4649409

Comércio atacadista de suprimentos para informática4651602

Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria4646001



Comércio atacadista de máquinas, apareihos e equipamentos para uso odonto-médico-hospítalar; partes e peças4664800

Comércio atacadista de produtos de higiene, iimpeza e conservação domiciiiar4649408

Comércio atacadista de produtos odontoiógicos4645103

Atividades de terapia de nutrição enterai e parenteral8650007

Comércio varejista de móveis4754701

Aluguei de imóveis próprios6810202

Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, intermunicipal, interestadual e intemacionai4930202

Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, municipal4930201

Comércio varejista especializado de eletrodomésticos e equipamentos de áudio e vfdeo4753900

DADOS DO CONTADOR

Nome: WALTENIR ALVES DOS SANTOS

DADOS DO(S) REPRESEKTANTE(S)

Relaçio:

SÔCiO

Nome:

LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

CRC:Tipo PMSoa: FfSICA CNPJ/CPF: 15186199320

Perc.Cargo:

SOCIO ADMINISTRADOR

Tipo Paaaoa: C6C/CPF

FÍSICA 003.779,67 100%3-94



https://www.piauidigital.pi.gov.br/sigfacil/processo/imprime-modelo/tipo_alvara/18/cod_alvara/13923338/co_protocolo/PIP21...06/12/2021 17:38

3ÈA
1/

CERTIDÃO DE ACESSIBILIDADE - N° THE-SDU-L-3486/2019

A Superintendência de Desenvolvimento Urbano - SDU, DECLARA para os devidos fins que a empresa de razão social:

HOSPMED EiRELl, e nome fantasia: HOSPMEDICA DISTRIBUIDORA registrada com CNPJ n®: 00.156.820/0001-77; localizado:

RUA MATO GROSSO, 1709, ; Bairro: CRISTO REI ; Teresina-PI, atende as exigências de Acessibilidade apresentadas na Lei

No 13.146/2015 - Lei Brasileira de Inclusão da Pessoa com Deficiência {Estatuto da Pessoa com Deficiência) para desenvolver

a(s) atividade(s): 4644-3/01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano , 4664-8/00 - Comércio atacadista de

máquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes e peças, 8650-0/07 - Atividades de terapia de

nutrição enteral e parenteral, 4649-4/09 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar, com
atividade de fracionamento e acondicionamento associada, 4651-6/02 - Comércio atacadista de suprimentos para informática, 4646-

0/01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria, 4649-4/08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza

e conservação domiciliar, 4645-1/03 - Comércio atacadista de produtos odontológicos, 4649-4/04 - Comércio atacadista de móveis e

artigos de colchoaria, 4646-0/02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal, 4645-1/01 - Comércio atacadista de

.-^strumentos e materiais para uso médico, cirúrgico, hospitalar e de laboratórios, 4645-1/02 - Comércio atacadista de próteses e

●itigos de ortopedia .

Teresina (PI), quarta, 17 de março de 2021.

Paula Carine de Carvalho Ribeiro

Superintendência de Desenvolvimento Urbano

1/1https://www.piauidigita!.pi.gov.br/sigfaci!/processo/imprime-modelo/tipo_alvara/18/cod_alvara/13923338/co_protocolo/PIP2103710440/


