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9 SOL INJ CXBOLS PLAS X 1000 1004101000098 SOLUGAO INJETAVEL 02/03/2004 36
ML | CANCELADA OU CADUCA ] meses
10 SOL INJ CXBOLS PLAS X2000 | 1004101000101 SOLUCAO INJETAVEL 02/03/2004 36
ML [ CANCELADA OU CADUCA | I ' meses
11 SOL INJ CXBOLS PLAS X 5000 t 1004101000111 = SOLUCAQ INJETAVEL 02/03/2004 36
ML | CANCELADA OU CADUCA | e _\ meses
12 SOL INJ CXFR PLAS TRANS X 1004101000128 SOLUQ#O INJETCY&@} 02/03/2004 24
100 ML (CONT 50 ML) (SIST. ; meses
FECHADO) | ' ‘ / H
| CANCELADA OU CADUCA | . ; Proc. N ‘{% ()
. il ! .
13 SOL INJ CXFR PLAS TRANS X 1004101000136 SOLUCA INJﬁTAVEL ¢ 02/03/2004 24
100 ML SIST. FECHADOQ | anva ,»’"" meses
| ——
14 SOL INJ CXFR PLAS TRANS X | 1004101000144 _ SOLUCAO INJETAVEL 02/03/2004 24
250 ML SIST. FECHADO meses
e e e
15  SOL INJCXFR PLAS TRANS X | 1004101000152 SOLUGAO INJETAVEL 02/03/2004 24
500 ML SIST. FECHADO meses
16 SOL INJ CXFR PLAS TRANS X = 1004101000160 SOLUCAQ INJETAVEL 02/03/2004 24
1000 ML SIST. FECHADO meses
17 SOL INJ CXFR PLAS TRANS X 1004101000179 SOLUCAQ INJETAVEL 02/03/2004 24
250ML SIST FECH (CONT 50ML) meses

| CANCELADA OU CADUCA |

18  SOL INJ CXFR PLAS TRANS X | 1004101000187 = SOLUGAO INJETAVEL 02/03/2004 24
250ML SIST FECH (CONT 100ML) meses
| CANCELADA OU CADUCA | | |

19 SOL INJ IV CXBOLS PLAS 1004101000195 SOLUCAO INJETAVEL 02/03/2004 24
SIST FECH X 100ML meses

20  SOLINJIV CXBOLS PLAS 1004101000209 | SOLUGAO INJETAVEL 02/03/2004 24
SIST FECH X 250ML meses

21  SOLINJ IV CXBOLS PLAS 1004101000217 SOLUCAO INJETAVEL 02/03/2004 24
SIST FECH X 500ML meses

22 SOLINJ IV CXBOLS PLAS 1004101000225 SOLUGCAO INJETAVEL 02/03/2004 24
SIST FECH X 1000ML [ ATvA | - | meses

23 SOL INJ IV CXBOLS PLAS SIST \ 1004101000233 | SOLUGAO INJETAVEL 02/03/2004 24
FECH X 50 ML meses

CANCELADA OU CADUCA ]

24 SOLINJCX80 FR PLAS 1004101000241 = SOLUGAO INJETAVEL 02/03/2004 24
TRANS SIST FECH X 100 ML meses
|

25  SOLINJ CX48 FR PLAS 1004101000251  SOLUCAO INJETAVEL 02/03/2004 24
TRANS SIST FECH X 250 ML meses

https://consultas.anvisa.g ovbri#medicamentos/25351010427200407/



18/04/2022 09:08 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

26 SOL INJ CX 30 FR PLAS 1004101000268
TRANS SIST FECHX 500 ML

]

27 SOL INJ CX 16 FR PLAS © 1004101000276
TRANS SIST FECH X 1000 ML

28 SOL INJ CX 80 BOLS PLAS 1004101000284

SIST FECH X 100ML

SOLUCAO INJETAVEL

SOLUCAOQ INJETAVEL

SOLUCAO INJETAVEL

29 SOL INJ CX 50 BOLS PLAS 1004101000292

SIST FECH X 250ML

30 SOL INJ CX 30 BOLS PLAS 1004101000306

SIST FECH X 500ML

https://consultas.anvisa.g ovbr /#medicamentos/25351010427200407/

SOLUCAO INJETAVEL

SOLUGAQ INJETAVEL
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos |y f}/g:_), '
Detalhe do Produto: losartana potassica m a 4
Nome da Empresa GEOLAB CNPJ 03.485.572/0001- Autorizagao 1.05.423-2
Detentora do INDUSTRIA 04
Registro FARMACEUTICA
S/A
Processo 25351.393402/2009- Categoria Geneérico Data do 11/07/2011
81 Regulatéria registro
Nome Comercial losartana potassica = Registro 154230173 Vencimento do  07/2026
registro
Principio Ativo losartana potassica Medicamento Cozaar

de referéncia

Classe ANTI-HIPERTENSIVOS SIMPLES ATC ANTI-
Terapéutica HIPERTENSIVOS
SIMPLES
Parecer Publico - Bulario Acesse aqui
Eletrénico
Rotulagem
N° Apresentacido Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 50 MG COM REV CTBL AL 1542301730019 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
PLAS OPC X 15 meses
2 50 MG COM REV CT BL AL 1542301730027 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
PLAS OPC X 20 meses
3 50 MG COM REV CT BL AL 1542301730035 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
PLAS OPC X 30 meses
4 50 MG COM REV CT BL AL 1542301730043 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
PLAS OPC X 60 meses
5 50 MG COM REV CT BL AL 1542301730051 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
PLAS OPC X 100 meses
6 50 MG COM REV CT BL AL 1542301730061 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
PLAS OPC X500 meses
7 50 MG COM REV CTBL AL 1542301730078 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
PVDC X 15 meses

| CANCELADA OU CADUCAJ

hitps:/consultas.anvisa.govbri#medicamentos/25351393402200981/ 113
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8

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

50 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 20
| CANCELADA OU CADUCA |

50 MG COM REV CTBL AL
PVDC X 30
[ CANCELADA OU CADUCA |

50 MG COM REV CTBL AL
PVDC X 60
| CANCELADA OU CADUCA |

50 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 100
| CANCELADA OU CADUCA |

50 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 500
[ cancELADA ou cADuUCA |

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 15

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 20

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 30

100 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X 60

100 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X 100

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 500

100 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 15
[ CANCELADA OU CADUCA |

100 MG COM REV CTBL AL
PvDC X 20
[ CANCELADA OU CADUCA |

100 MG COM REV CTBL AL
PVDC X 30
| CANCELADA OU CADUCA |

100 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 60
[CANCELAM OU CADUCA

100 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 100
CANCELADA OU CADUCA |

1542301730086

{ 1542301730094

1542301730108

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria

COMPRIMIDO REVESTIDO

| COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO-REVESTIRQ

e 0984

.- NP - - o - ‘1.:, . [}{&c
| 1542301730116 COMPRIMIQO/REVESTIDO

1542301730124

1542301730132
1542301730140
154236i%30159
1542301730167
1542301730175
1542301730183

1542301730191

1542301730205

1542301730213

1542301730221

| 1542301730231

hitps://consultas.anvisa.g oubr/#/medicamentos/25351393402200981/
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COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO
CIOMPR.lMIDO REVESTIDd
COMPRIMIDO REVESTIDé
COMPRIMIDO REVESTIDO
COMPRIMIDO REVESTID(.;}

| COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO
COMPRIMIDO REVESTIDO
|

COMPRIMIDO REVESTIDO

| COMPRIMIDO REVESTIDO

e

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

! 11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

24
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24
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24
meses

24
meses

24
meses
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24
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24
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24

25

26

27

28

29

30

31

32

100 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 500
[ canceLADA ou capuca |

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X 450

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X600

50 MG COM REV CT BL AL
PVDC X450
[ CANCELADA OU CADUCA |

50 MG COM REV CT BL AL
PVDC X600
[ CANCELADA OU cADUCA |

100 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X 450

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 600

100 MG COM REV CTBL AL
PVDC X 450
[ CANCELADA OU cADUCA |

100 MG COM REV CT BL AL
PVDC X600
[ cANCELADA OU cADUCA

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1642301730248 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011
1542301730256 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011
1542301730264 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011

1542301730272 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011

1542301730280 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011
1542301730299 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011
1542301730302 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011
| 1542301730310 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011

1542301730328 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011

0465 .,
)

| e v o

hitps://consultas.anvisa.g oubr/#/medicamentos/25351393402200981/
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1

RERN R
Detalhe do Produto: cloridrato de metformina 55 -
| "ﬁ ; b
Nome da Empresa PRATIDONADUZZI = CNPJ 73.856.593/0001- Autorizagido 1.02.568-5:
Detentora do & CIA LTDA 66
Registro
Processo 25351.106762/2006- Categoria Genérico Data do 24/03/2008
63 Regulatéria registro
Nome Comercial cloridrato de Registro 125680151 Vencimento do  03/2028
metformina registro
Principio Ativo CLORIDRATO DE METFORMINA Medicamento GLIFAGE
de referéncia
Classe ANTIDIABETICOS ATC ANTIDIABETICOS
Terapéutica
Parecer Publico - Bulario Acesse aqui
Eletrénico
Rotulagem
N° Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 850 MG COM REV CT BL AL 1256801510019 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 30 meses
2 850 MG COM REV CXBL AL 1256801510027 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 200 meses
3 850 MG COM REV CXBL AL 1256801510035 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X400 meses
4 500 MG COM REV CT BL AL 1256801510043 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 30 meses
5 500 MG COM REV CT BL AL 1256801510051 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X200 meses
6 500 MG COM REV CT BL AL 1256801510061 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 400 meses
7 500 MG COM REV CT BL AL 1256801510078 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 500 meses
8 500 MG COM REV CT BL AL 1256801510086 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 80 (EMB meses
FRAC)

https:f/consultas. anvisa.g ovbr/#/medicamentos/25351106762200663/ 12
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9

10

1

12

13

14

15

16

17

18

20

500 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 120 (EMB

FRAC) ()

500 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 240 (EMB

FRAC) ()

500 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 320 (EMB

FRAC) (e

850 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 80 (EMB

FRAC) (]

850 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X120 (EMB

FRAC) (]

850 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 240 (EMB

FRAC) (]

850 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 320 (EMB

FRAC) (]

500 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 200 (EMB

FRAC) )

850 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X200 (EMB

FRAC) )

850 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 60

500 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 60

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria

1256801510094

1256801510108

1256801510116

1256801510124

1256801510132

1256801510140

1256801510159

1256801510167

1256801510175

1256801510183

1256801510205

https://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/25351106762200663/

COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008
COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008
COMPRIMIDO REVESTIDO | 24/03/2008
COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008
COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008
CbMF’RIMIDO REVESTIDO | 24/03/2008
COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008
w(..fo-gl\lf.!P-I_;IMlDO REVESTIDO 24/03/2008
| COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008
COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008
. COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008

4 5u‘*ﬂ’ ’JJ 3
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome da Empresa

Detentora do
Registro

Processo

Nome Comercial

Principio Ativo

Classe Terapéutica

Parecer Publico

Rotulagem

NU

Apresentagao

500 MG COM REV CT BL AL

PLAS PVC TRANS X 30

250 MG COM REV CT BL AL

PLAS PVC TRANS X 30

500 MG COM

PLAS PVC TRANS X 60 (EMB

FRAC) ()

500 MG COM REV CT BL AL

PLAS PVC TRANS X 90 (EMB

FRAC) (]

250 MG COM REV CT BL AL

PLAS PVC TRANS X 60 (EMB

FRAC)

250 MG COM REV CT BL AL

=
;.I//
Fls O
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Detalhe do Produto: METILDOPA 3\3“ o
EMS S/A CNPJ 57.507.378/0003- Autorizagio "r00:2351
65
25351.015845/0131  Categoria . Genérico Data do 05/11/2002
| Regulatéria | registro
METILDOPA Registro 102350564 Vencimento do  11/2027
registro
METILDOPA Medicamento ALDOMET
de referéncia
ANTI-HIPERTENSIVOS SIMPLES ATC ANTI-
HIPERTENSIVOS
SIMPLES
B Bulario Acesse aqui
Eletrénico
BRSNS L
Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagado
1023505640011 Comprimido Rewvestido 05/11/2002 24
meses
1023505640028 = Comprimido Revestido 05/11/2002 24
meses
REV CTBL AL 1023505640036 Comprimido Revestido 05/11/2002 24
meses
1023505640044 | Comprimido Rewestido 05/11/2002 24
meses
1023505640052 @ Comprimido Revestido 05/11/2002 24
meses
1023505640060 = Comprimido Revestido 05/11/2002 24

PLAS TRANS X 90 (EMB FRAC)

hitps:/iconsultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/253510158450131/

meses

12
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Detalhe do Produto: CARBAMAZEPINA

Nome da HIPOLABOR CNPJ

Empresa FARMACEUTICA

Detentora do LTDA

Registro

Processo 25351.545964/2008- Categoria
99 Regulatéria

Nome CARBAMAZEPINA | Registro

Comercial

Principio CARBAMAZEPINA

Ativo

Classe ANTICONVULSIVANTES

Terapéutica

Parecer -
Publico

Rotulagem

N°® Apresentagao Registro

19.570.720/0001- Autorizagao
10

Genérico Data do
registro

113430180 Vencimento
do registro

Medicamento
de referéncia

ATC

Bulario
Eletrénico

Forma Farmacéutica

1 20 MG/ML SUS OR CTFR VD 1134301800010 = SUSPENSAO ORAL

AMB X 100 ML
| CANCELADA OU CADUCA |

2 20 MG/ML SUS OR CT FR PLAS 1134301800029 SUSPENSAO ORAL

AMB X 100 ML
| CANCELADA OU CADUCA |

3 20 MG/ML SUS OR CX50 FRVD 1134301800037 SUSPENSAO ORAL

AMB X100 ML
CANCELADA OU CADUCA ]

4 20 MG/ML SUS OR CX50 FR 1134301800045 SUSPENSAO ORAL

PLAS AMB X 100 ML
[ cANCELADA oU CADUCA |

5 20 MG/ML SUS ORCTFR VD 1134301800053 SUSPENSAO ORAL

AMB X 100 ML + COP

6 20 MG/ML SUS OR CT FR 1134301800061 SUSPENSAQO ORAL

PLAS AMB X100 ML + COP

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/25351545964200899/

1.01.343-0

20/12/2010

12/2025

ANTICONVULSIVANTES

Acesse aqui

Data de Validade

Publicagao

20/12/2010 24
meses

20/12/2010

20/12/2010

20/12/2010

20/12/2010

20/12/2010

meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

12



|
18/04/2022 09:26 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

7 20 MG/ML SUS OR CX50 FR 1134301800071 SUSPENSAO ORAL
VD AMB X 100 ML + 50 COP

8 20 MG/ML SUS ORCX50 FR ' 1134301800088 = SUSPENSAO ORAL
PLAS AMB X100 ML + 50 COP

|

https:/lconsultas.anvisa.g ovbr##/medicamentos /25351545964 200899/

20/12/2010

20/12/2010

24
meses

meses
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Nome da Empresa descarpack descartaveis do brasil ltda

CNPJ 01.057.428/0002-14
Autorizagao 8.11.872-2
Produto MASCARA CIRURGICA TRIPLA DESCARPACK

_.Modalo Prqd '_ _' B

0100601 - Mascara Cirurgica Tripla com Tiras Branca Descarpack embaladas em pacote plastico

0100701 - Mascara Cirurgica Tripla com Tiras Branca Descarpack - embaladas em cartucho

0100801 - Mascara Cirurgica Tripla com Tiras Azul Descarpack - embaladas em cartucho

0100901 - Mascara Cirurgica Tripla com Tiras Azul Descarpack - embaladas em pacote plastico

0110601 - Mascara Cirurgica Tripla com Elastico Branca Descarpack - embaladas em cartucho

0110701 - Mascara Cirurgica Tripla com Elastico Branca Descarpack - embaladas em pacote plastico

0110801 - Mascara Cirtrgica Tripla com Elastico Azul Descarpack - embaladas em cartucho

0110901 - Mascara Cirtrgica Tripla com Elastico Azul Descarpack - embaladas em pacote plastico

Tlpo de Arquivo i
INSTRUGCOES DE USO OU MANUAL

|Expediente, data e hora de inclusdo

Instrugéo de Uso - Mascara Cir. Tripla

1830260219 - 12/05/2021 11:49:50

DO USUARIO DO PRODUTO - rev00.pdf
Nome Técnico Mascaras
Registro 81187220003
Processo 25351215796202004

Fabricante Legal descarpack descartaveis do brasil ltda

Classificagao de Risco I - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro VIGENTE

Situagao

[sem dados cadastrados]

Data de Publicagao

[sem dados cadastrados]

Impresso dia 18 de abril de 2022 as 08h52 em "http:Hconsultas.aﬁvisa.g;v.br,’apifconsuItaIdown!oadPDFf’ZEBS1215?96202004"
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472

Nome da Empresa

LTDA
CNPJ 33.839.828/0001-97
Autorizagao 8.18.558-3
Produto COMPRESSA DE GAZE ESTERIL NEVE

COMPRESSA DE GAZE ESTERIL 10 X 10 CM 11 FIOS

COMPRESSA DE GAZE ESTERIL 10 X 10 CM 13 FIOS

COMPRESSA DE GAZE ESTERIL 10 X 10 CM 9 FIOS

COMPRESSA DE GAZE ESTERIL 7,5 X 7,5 CM 11 FIOS

COMPRESSA DE GAZE ESTERIL 7,5 X 7,5 CM 13 FIOS

COMPRESSA DE GAZE ESTERIL 7,5 X 7,5 CM 9 FIOS

| Expediente,

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL

DO USUARIO DO PRODUTO 81855830005.pdf 0445300221 - 04/02/2022 14:17:12
Nome Técnico Compressas
Registro 81855830005
Processo 25351541113201920

Fabricante Legal

NEVE PREMIUM INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODUTOS CIRURGICOS

LTDA
Classificagao de Risco Il - MEDIO RISCO
Vencimento do Registro VIGENTE

Situagao

[sem dados cadastrados]

Data de Publicagdo

[sem dados cadastrados]

Impresso dia 18 de abril de 2022 s 08h58 em "hitp://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/25351541113201920"

L g



Consultas
ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Sk

Nome da Empresa HOSPITALARES LTDA

MEDI HOUSE INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODUTOS CIRURBICOS E

CNPJ 48.939.276/0001-66

Autorizagao 1.01.818-2

Produto

FITA ADESIVA HOSPITALAR MEDI HOUSE

19mmX50m, 25mmX50m e 50XmmX50m

12mmx4,5m; 25mmx4,5m; 50mmx4,5m; 12Zmmx10m; 25mmx10m; 50mmx10m; 100mmx10m; 16mmX50m,

A_f‘qy;

|Expediente, d:

At sy v
de inclusdo

9021 FITA ADESIVA HOSPITALAR
MEDI HOUSE.pdf

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL
DO USUARIO DO PRODUTO

0532805216 - 09/02/2021 15:38:04

Nome Técnico Esparadrapos e Fitas Adesivas

Registro 10181829021

Processo 253510114500061

Fabricante Legal HOSPITALARES LTDA

MEDI HOUSE INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODUTOS CIRURGICOS E

Classificagao de Risco | - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro VIGENTE

Situagao [sem dados cadastrados]

Data de Publicagao [sem dados cadastrados]

Impresso dia 18 de abril de 2022 as 08h53 em "http:ﬂconsultas._anvisa.g.mr.E\.éb’consultaa’downlé)adPDFi?SSS‘l 0114500061"



Consultas

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Nome da Empresa

MEDI HOUSE INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODUTOS CIRURGICOS E
HOSPITALARES LTDA

CNPJ 48.939.276/0001-66
Autorizagado 1.01.818-2
Produto FITA ADESIVA HOSPITALAR MEDI HOUSE

.w

Modelo Produto _:é_édlco

12mmx4,5m; 25mmx4,5m; 50mmx4,5m; 12mmx10m 25mmx10m; 50mmx10m 100mmx10m 16mmX50m
1f!mm)(50rn 25mm)(50m 5 50XrnmX50m

Tlpo de Arquivo

Expedljptedata e

DO USUARIO DO PRODUTO

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL

9021 FITA ADESIVA HOSPITALAR

MEDI HOUSE.pdf 0532805216 - 09/02/2021 15:38:04

Nome Técnico

Esparadrapos e Fitas Adesivas

Registro

10181828021

Processo

253510114500061

Fabricante Legal

MEDI HOUSE INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODUTOS CIRURGICOS E
HOSPITALARES LTDA

Classificacao de Risco

| - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro

VIGENTE

Situagao

[sem dados cadastrados]

|_Deatza de Publicagéo

[sem dados cadastrados]

Imprasso dia 18 de abril de 2022 as 08h59 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/253510114500061"




Consultas _ (HID

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria \

Nome da Empresa MEDIX BRASIL PRODUTOS HOSPITALARES ODONTOLOGICOS LTDA
CNPJ 10.268.780/0001-09

Autorizagao 8.04.955-1

Produto Medix Brasil Avental Descartavel

odelo Produto Médico

Medix Brasil Avental Manga longa, punho com elastico, fechamento com tiras, Descartavel. Tamanhos: UNICO.
Cores: branca, azul, verde, amarelo, rosa. Com 16gr, 20gr, 30gr, 40gr ou 50gr (gsm) aproximadamente.

Medix Brasil Avental Manga longa, punho com elastico, fechamento com velcro, Descartavel. Tamanhos: UNICO.
Cores: branca, azul, verde, amarelo, rosa. Com 16gr, 20gr, 30gr, 40gr ou 50gr (gsm) aproximadamente.

Medix Brasil Avental Manga longa, punho com elastico, fechamento com botdes, Descartavel. Tamanhos: UNICO.
Cores: branca, azul, verde, amarelo, rosa. Com 16gr, 20gr, 30gr, 40gr ou 50gr (gsm) aproximadamente.

Medix Brasil Avental Manga longa, punho sem elastico, fechamento com tiras, Descartavel. Tamanhos: UNICO.
Cores: branca, azul, verde, amarelo, rosa. Com 16gr, 20gr, 30gr, 40gr ou 50gr (gsm) aproximadamente.

Medix Brasil Avental Manga longa, punho sem eléstico, fechamento com velcro, Descartavel. Tamanhos: UNICO.
Cores: branca, azul, verde, amarelo, rosa. Com 16gr, 20gr, 30gr, 40gr ou 50gr (gsm) aproximadamente.

Medix Brasil Avental Manga longa, punho sem elastico, fechamento com botdes, Descartavel. Tamanhos: UNICO.
Cores: branca, azul, verde, amarelo, rosa. Com 16gr, 20gr, 30gr, 40gr ou 50gr (gsm) aproximadamente.

Medix Brasil Avental Manga curta, punho sem elastico, fechamento com tiras, Descartavel. Tamanhos: UNICO.
Cores: branca, azul, verde, amarelo, rosa. Com 16gr, 20gr, 30gr, 40gr ou 50gr (gsm) aproximadamente.

Medix Brasil Avental Manga curta, punho sem elastico, fechamento com velcro, Descartavel. Tamanhos: UNICO.
Cores: branca, azul, verde, amarelo, rosa. Com 16gr, 20gr, 30gr, 40gr ou 50gr (gsm) aproximadamente.

Medix Brasil Avental Manga curta, punho sem eldstico, fechamento com botdes, Descartavel. Tamanhos: UNICO.
Cores: branca, azul, verde, amarelo, rosa. Com 16gr, 20gr, 30gr, 40gr ou 50gr (gsm) aproximadamente.

ISR el | sosmorzr- wiomn
Nome Técnico Vestimenta Cirurgica

Registro 80485510084

Processo 25351261375202047

Fabricante Legal MEDIX BRASIL PRODUTOS HOSPITALARES ODONTOLOGICOS LTDA
Classificagdo de Risco | - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro VIGENTE

Situagao [sem dados cadastrados]

Data de Publicagédo [sem dados cadastrados]

Impresso dia 18 de abril de 2022 as 09h12 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/25351261375202047"



Consultas

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

T

Nome da Empresa

CREMER S/A

CNPJ

82.641.325/0001-18

Autorizagao

8.02.452-1

Produto

BISTURI DESCARTAVEL EMBRAMED

Bisturi Descartavel n° 11 - Ago Inox Blstun Descar‘cavei n° 15 A:;,o Inox Blsturl Descartavel n° 21 - Az;o lnox
Bisturi Descartavel n® 22 - Aco Inox; Bisturi Descartavel n°® 23 - Aco Inox Bisturi Descartavel n® 24 - Aco Inox

DO USUARIO DO PRODUTO

INSTRUQOES DE USO OU MANUAL

80245210260.pdf

2859597212 - 22/07/2021 15:26:19

Nome Técnico

Bisturi Descartavel

Registro 80245210260
Processo 25351031559202084
Fabricante Legal Cremer S.A
Classificagao de Risco Il - MEDIO RISCO
Vencimento do Registro VIGENTE

Situagao

[sem dados cadastrados]

Data de Publicagao

[sem dados cadastrados]

Impresso dia 18 de abnl de 2022 as 09h14 em http Ilconsultas.anvisa.gov. brfapu’consultafdownloadPDF!25351031559202084




Consultas

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Mige. i 1gS

i

Nome da Empresa

TARGA MEDICAL S.A.

CNPJ 00.157.774/0005-54
Autorizagao 8.02.561-7
Produto LUVA DE PROCEDIMENTO PROCED ESTERIL - COM PO

- Mode!o Produto :Medlco

Luva de Procedimento Proced Estéril, ambmiestra lisa, iubrn“cada com p6 bio-absorvivel, tam PP; Luva de
Procedimento Proced Estéril, ambldestra lisa, lubrlflcada com po bio-absorvivel, tam P; Luva de Procedimento
Proced Estéril, ambidestra, Iisa, lubrificada com po bio-absorvivel, tam M; Luva de Procedimento Proced Estéril,
ambidestra, lisa, lubrificada com pé bio-absorvivel, tam G.

Tipo de Arquivoﬁ' ;

- Arquivos

Expedleqite, data e hora de inclusao

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL
DO USUARIO DO PRODUTO

Proced Estéril.pdf

0336726228 - 26/01/2022 14:42:24

Nome Técnico

Luvas Descartaveis

Registro 80256170016
Processo 25351597709201114
Fabricante Legal TARGA S.A.
Classificagao de Risco | - BAIXO RISCO
Vencimento do Registro VIGENTE

Situacgao

[sem dados cadastrados]

Data de Publicagao

[sem dados cadastrados]

Impresso dia 18 de abril de 2022 as 09h01 em "http:Hconéullas.aﬁvisa.gov.br{épi/éonsulta.’downloédF'DF}’ZSSS159??092011 14"




i

Consultas
ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Nome da Empresa DESCARPACK DESCARTAVEIS DO BRASIL LTDA
CNPJ 01.057.428/0001-33

Autorizagao 1.03.306-6

Produto TOUCA DESCARTAVEL DESCARPACK VII

MODELO: Tamanhos 18", 19" e 21"; Gramaturas: 8 g/m?, 10 g/m?, 12 g/m?, 14 g/m? 16 g/m? e 18 g/m?; Cores:
branca, rosa, azul e verde.

_ Tipo de Arquiv

[sem dados cadastrados]

Nome Técnico Vestimenta Cirurgica

Registro 10330660180

Processo 256351227078201514

Fabricante Legal XIANTAO FUSHI PROTECTIVE PRODUCTS CO. L'f'D.
Classificagdo de Risco | - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro [sem dados cadastrados]

Situagao cancelado em 03/01/2022

Data de Publicagdo 18/05/2015

Impresso dia 18 de abril de 2022 as 08h49 em "hnp:Hconsullas.anvisa.gov.br!épif’consultaldownloadPDFI25351227078201514"
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12/04/2022 10:35 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria T

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento ’

Dados da Empresa Nacional

Razao Social
FUNDAGAO PARA O REMEDIO POPULAR - FURP

Nome Fantasia
FURP

Endereco na Internet

http:/fiwww.furp.sp.gov.br

Enderego Completo
RUA ENDRES, N° 35 - ITAPEGICA CEP: 07.043-920

Responsavel Técnico
RICARDO DE LIMA E SILVA

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro
1.201786-2 27/09/1985

N° do Processo Cadastro
25001.026439/84 1 - Medicamento Especial

Atividades / Classes

Armazenar

* |Insumo
« Medicamento

Distribuir

* |nsumo
« Medicamento

Embalar

¢ |nsumo
» Medicamento

Exportar

* Insumo
* Medicamento

Fabricar

* |nsumo
* Medicamento

https://consultas.anvisa.gov.bri#/empresas/empresas/q/2500102643984/7cnpj=43640754000119

e,

CNPJ
43.640.754/0001-19

SAC
08000551530

Cidade/UF
GUARULHOS/SP

Responsavel Legal
FABIANO MARQUES DE PAULA

Situagao

12



12/04/2022 10:35
Importar

* |nsumo
» Medicamento

Produzir

* |nsumo
* Medicamento

Reembalar

* Insumo
» Medicamento

Transportar

* |nsumo
* Medicamento

rtificado de B

Praticas - M

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

icamentos

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/2500102643984/?cnpj=43640754000119

. Voltar

22



12/04/2022 10:34 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento HS f é/ﬁ g

Dados da Empresa Nacional A
LW )

W&‘a-.
oL
;:
Razao Social CNPJ e

FUNDAGAO PARA O REMEDIO POPULAR - FURP 43.640.754/0001-19

vy
Tk

Nome Fantasia

FURP

Enderego na Internet SAC

http://www furp.sp.gov.br 08000551530

Enderego Completo Cidade/UF

RUA ENDRES, N° 35 - ITAPEGICA CEP: 07.043-920 GUARULHOS/SP

Responsavel Técnico Responsavel Legal

RICARDO DE LIMA E SILVA FABIANO MARQUES DE PAULA
Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro Situagao

1.01039-1 25/05/1984

N° do Processo Cadastro

25001.002708/84 1 - Medicamento

Atividades / Classes

Armazenar

* |nsumo
+« Medicamento

Distribuir

= |nsumo
* Medicamento

Embalar

* |nsumo
+ Medicamento

Exportar

* Insumo
* Medicamento

Fabricar

* |nsumo
* Medicamento

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/2500100270884/7cnpj=43640754000119 112



12/04/2022 10:34 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitgria
Importar

» |nsumo
« Medicamento

Produzir

* |nsumo
* Medicamento

Reembalar

* |nsumo
« Medicamento

Transportar

= Insumo
+ Medicamento

Certificado de Boas Praticas - Medicamentos

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/2500100270884/7¢cnpj=43640754000119

Voltar

212



12/04/2022 10:18 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social CNPJ
FRESENIUS KABI BRASIL LTDA 49.324.221/0001-04

Nome Fantasia

FRESENIUS KABI BRASIL

Enderego na Internet SAC
08007073855
Enderego Completo Cidade/UF
AV. MARGINAL PROJETADA, N° 1652, GALPOES 1, 2 PARTE BARUERI/SP
3,4,5,6,7 PARTE 8 PARTE KM 21/22 - SITIO TAMBORE CEP: 06.463-
400
Responsavel Técnico Responsavel Legal
CINTIA MOTTA PEREIRA GARCIA HERNANI JORGE DOS SANTOS

SILVA UMBELINO SERIO

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro Situagao
1.20590-1 27/05/1999
N° do Processo Cadastro

25000.014459/9952 1 - Medicamento Especial

Atividades / Classes

Armazenar

« Medicamento
Distribuir

* Medicamento
Expedir

* Medicamento
Exportar

+« Medicamento

Importar

» Medicamento
= |Insumos Farmacéuticos

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/250000144599952/7cnpj=49324221000104 1/2



|
12/04/2022 10:18 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Voltar

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/250000144599952/?cnpj=49324221000104 212



14/02/2022 11:04 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

.Y

Fls m«jﬂ;:'
Proc. NQQZQ:_J__.

Ty

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razdo Social

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA. -l
CNPJ

44.734.671/0001-51
Enderego Completo

RODOVIA ITAPIRA LINDOIA, KM 14 S/N - PONTE PRETA CEP: 13.970-970 - ITAPIRA/SP
Telefone

(19) 3843-9500
Responsavel Técnico

CAROLINA SARDENBERG CRUZOLINI
Responsavel Legal

[sem dados cadastrados]

Dados do Cadastro

Cadastro N°

8.00.212-9
Data do Cadastro

04/05/2000
Situagao

N° do Processo

25351.003761/0065
Cadastro

8 - Produtos para Saude (Correlatos)
Atividades / Classes

Armazenar

+ Correlato
Distribuir

» Correlato
Embalar

» Correlato
Expedir

« Correlato

Exportar

« Correlato

Fabricar

https //consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/2535100376 10065/ 7cnpj=4473467 1000151 113



14/02/2022 11:04

* Correlato
Importar

» Correlato
Reembalar

» Correlato
Transportar

« Correlato

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Certificado de Boas Praticas de Fabricagdo - CBPF (Vigente)

Empresa Solicitante

CRISTALIA PRODUTOS
QuiMICOS
FARMACEUTICOS LTDA.

CRISTALIA PRODUTOS
QuiMICOS
FARMACEUTICOS LTDA.

CRISTALIA PRODUTOS
QuiMICcOS
FARMACEUTICOS LTDA.

CRISTALIA PRODUTOS
QuiMICcOS
FARMACEUTICOS LTDA.

Linhas de Certificagdo Vigentes

Produtos estéreis: Géis com Esterilizagao
Terminal ; Géis com Preparagéo
Asséptica; Pomadas com Esterilizagao
Terminal; Pomadas com Preparagao
Asseéptica; P6s com Preparagéo
Asseéptica; Pos Liofilizados; Solugdes com
Esterilizagdo Terminal; Solugdes com
Preparagao Asséptica; Solugdes
Parenterais de Pequeno Volume com
Esterilizagao Terminal; Solugdes
Parenterais de Pequeno Volume com
Preparagao Asséptica

Liquidos nao estéreis: Elixires; Emulsdes;
Oleos; Solugdes; Suspensdes; Xampus;
Xaropes

Semissdlidos nao estéreis: Cremes; Géis;
Pomadas

Solidos nao estéreis: Capsulas;
Comprimidos; Comprimidos Revestidos;
Granulados; Pdés; Implantes

Data de
Publicagao

14/02/2022

14/02/2022

14/02/2022

14/02/2022

Certificado de Boas Praticas de Distribuigcdao e Armazenagem - CBPDA (Vigente)

Empresa
Solicitante

Linhas de Certificagado

Data de

Vigentes Publicagao

Nenhum registro encontrado

hitps://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/253510037610065/7cnpj=44734671000151

Vencimento
do
Certificado

14/02/2024

14/02/2024

14/02/2024

14/02/2024

Vencimento do
Certificado

Voltar

213



14/02/2022 11:04 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

hitps://consultas.anvisa.gov.br/#/fempresas/empresas/q/253510037610065/?cnpj=44734671000151 3/3



14/02/2022 11:03 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razdo Social

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA.
CNPJ

44.734.671/0001-51
Enderego Completo

RODOVIA ITAPIRA LINDOIA, KM 14 S/N - PONTE PRETA CEP: 13.970-970 - ITAPIRA/SP
Telefone

(19) 3843-9500

Responsavel Técnico

JOSE CARLOS MODOLO

Responsavel Legal

ANDREA STEVANATTO BATTAGLINI
RICARDO SANTOS PACHECO

Dados do Cadastro

Cadastro N°

1.00.298-1
Data do Cadastro

29/03/1978
Situagido

N° do Processo

25991.001591/77
Cadastro

1 - Medicamento
Atividades / Classes

Armazenar

* |nsumo
* Medicamento

Distribuir

* |Insumo
* Medicamento

Embalar

¢ Insumo
« Medicamento

Exportar

* Insumo
* Medicamento

https://consultas.anvisa.gov.br/#/fempresas/empresas/q/2599100159177/2cnpj=44734671000151 113



14/02/2022 11:03
Importar

* |nsumo
+« Medicamento

Produzir

* [nsumo
« Medicamento

Reembalar

= [nsumo
+« Medicamento

Transportar

e Insumo
+ Medicamento

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Certificado de Boas Praticas de Fabricagao - CBPF (Vigente)

Empresa Solicitante

CRISTALIA PRODUTOS
QuUiMICOS

FARMACEUTICOS LTDA.

CRISTALIA PRODUTOS
QuiMICOS

FARMACEUTICOS LTDA.

CRISTALIA PRODUTOS
QuiMicos

FARMACEUTICOS LTDA.

CRISTALIA PRODUTOS
QuiMIcos

FARMACEUTICOS LTDA.

Linhas de Certificagdo Vigentes

Produtos estéreis: Géis com Esterilizagao
Terminal ; Géis com Preparagao
Asséptica; Pomadas com Esterilizacao
Terminal; Pomadas com Preparagao
Asséptica; Pés com Preparagao
Asséptica; Pés Liofilizados; Solugbes com
Esterilizagdo Terminal; Solugdes com
Preparagao Asséptica; Solugdes
Parenterais de Pequeno Volume com
Esterilizagao Terminal; Solugdes
Parenterais de Pequeno Volume com
Preparagao Asséptica

Liguidos ndo estéreis: Elixires; Emulsoes;
Oleos; Solugdes: Suspensdes; Xampus;
Xaropes

Semissadlidos nao estéreis: Cremes; Geis;
Pomadas

Solidos nao estéreis: Capsulas;
Comprimidos; Comprimidos Revestidos;
Granulados; Pds; Implantes

F

Proc. N2 /22 |

Certificado de Boas Praticas de Distribuigao e Armazenagem - CBPDA (Vigente)

Empresa
Solicitante

Linhas de Certificagao

Data de

Vigentes Publicagao

Nenhum registro encontrado

hittps:/lconsultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/2599100159177/7cnpj=44734671000151

s (016 5”

———

\ Ass_ Gl
R <
Data de Vencimento
Publicagao do
Certificado
14/02/2022 14/02/2024
14/02/2022 14/02/2024
14/02/2022 14/02/2024
14/02/2022 14/02/2024

Vencimento do
Certificado

2/3
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l Voltar

/ !s J.ﬂ,?:_ \
Proc. N‘Z?/&\_ ?

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/2599100159177/7¢npj=44734671000151 | 3/13
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

. Fis LGN
Dados da Empresa Nacional il i

Razao Social —— F
‘ \ AQQ £ 0y 1‘\6 "4
CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA. % Eﬁa‘i*:‘_,___f;

CNPJ M e

44.734.671/0001-51
Enderego Completo

RODOVIA ITAPIRA LINDOIA, KM 14 S/N - PONTE PRETA CEP: 13.970-970 - ITAPIRA/SP
Telefone

(19) 3843-9500
Responsavel Técnico

JOSE CARLOS MODOLO
Responsavel Legal

KATIA STEVANATTO SAMPAIO

Dados do Cadastro

Cadastro N°

1.20.065-9
Data do Cadastro

26/06/1979
Situagao
N° do Processo

0172879
Cadastro

1 - Medicamento Especial

Atividades / Classes

Armazenar

* Medicamento
» Insumo
* Precursores de Entorp e/ou Psico

Distribuir

* Insumo
» Precursores de Entorp e/ou Psico
* Medicamento

Embalar

+ Insumo
* Precursores de Entorp e/ou Psico
* Medicamento

Exportar

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/0172879/7cnpj=44734671000151 113



14/02/2022 11:04 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

* Precursores de Entorp e/ou Psico
* Insumo
* Medicamento

Fabricar

* [nsumo
* Precursores de Entorp e/ou Psico
» Medicamento

Importar

» Medicamento
» Precursores de Entorp e/ou Psico

* |nsumo
Qutras
*» Insumo

» Medicamento
» Precursores de Entorp e/ou Psico

Produzir

= Medicamento
* Precursores de Entorp e/ou Psico
* Insumo

Transformar

* [nsumo
* Medicamento
» Precursores de Entorp e/ou Psico

Transportar

» Precursores de Entorp e/ou Psico
* Insumo
* Medicamento

Certificado de Boas Praticas de Fabricacdo - CBPF (Vigente)

Empresa Solicitante Linhas de Certificagado Vigentes
CRISTALIA PRODUTOS Produtos estéreis: Géis com Esterilizagao
Quimicos Terminal ; Géis com Preparagéo
FARMACEUTICOS LTDA. Asséptica; Pomadas com Esterilizagdo

Terminal; Pomadas com Preparagao
Asséptica; Pos com Preparagao
Asséptica; Poés Liofilizados; Solugdes com
Esterilizagao Terminal; Solugdes com
Preparagao Asséptica; Solugdes
Parenterais de Pequeno Volume com
Esterilizagao Terminal; Solugbes
Parenterais de Pequeno Volume com
Preparagao Asséptica

CRISTALIA PRODUTOS Liquidos ndo estéreis: Elixires; Emulsdes;
https://zonsultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/0172879/7cnpj=44734671000151

Fis J ) f g’ \"-*:__;_

2

b

Data de
Publicagao

14/02/2022

14/02/2022

Vencimento
do
Certificado

14/02/2024

14/02/2024
2/3
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QUIMICOS Oleos; Solugdes; Suspensdes; Xampus;
FARMACEUTICOS LTDA. Xaropes .

]
CRISTALIA PRODUTOS Semissolidos nao estéreis: Cremes; Géis; 14/02/2022 14/02/2024
QuiMICOS Pomadas

FARMACEUTICOS LTDA.

CRISTALIA PRODUTOS Solidos nao estéreis: Capsulas; 14/02/2022  14/02/2024

QUIMICOS Comprimidos; Comprimidos Revestidos; .
FARMACEUTICOS LTDA. Granulados; Pos; Implantes
Certificado de Boas Praticas de Distribuigdo e Armazenagem - CBPDA (Vigente) .
Empresa Linhas de Certificagao Data de Vencimento do
Solicitante Vigentes Publicagao Certificado
Nenhum registro encontrado ¢

Voltar

hitps://consultas.anvisa.gov.bri#lempresas/empresas/q/0172879/7cnpj=447346 71000151 313
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Fis LAl

:'g

{ Proc. N1/ }
Py, f 1

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

......

Dados da Empresa Nacional Asg. bipw Vd
ﬁ“"‘-t.'_- Sy _...&-,ml"'ﬁ
Razao Social CNPJ
BELFAR LTDA 18.324.343/0001-77
Nome Fantasia
ALTEFAR
Enderego na Internet SAC
08000310055
Enderego Completo Cidade/UF
RUA ALAIR MARQUES RODRIGUES, N° 516 - SANTA AMELIA CEP: BELO HORIZONTE/MG
31.560-220
Responsavel Técnico Responsavel Legal
RANDER MAIA EDSON PEREIRA MARQUES
Dados do Cadastro
Cadastro N° Data do Cadastro Situagao
1.00571-1 31/03/1978
N° do Processo Cadastro
25991.001560/77 1 - Medicamento

Atividades / Classes

Armazenar

» Medicamento
Distribuir

* Medicamento
Expedir

* Medicamento
Fabricar

* Medicamento

Importar

« Medicamento
* Insumos Farmacéuticos

Transportar

« Medicamento

hitps:/lconsultas.anvisa.gov.br/#lempresas/empresas/q/2599100156077/2cnpj=18324343000177 112
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Certificado de Boas Praticas - Medicamentos

https://consultas.anvisa.gov.bri#/empresas/empresas/q/2599100156077/?cnpj=18324343000177 2/2



12/04/2022 11:10 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Saniléﬂla

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social CNPJ
BELFAR LTDA 18.324.343/0001-77

Nome Fantasia

ALTEFAR
Enderego na Internet SAC
08000310055
Enderego Completo Cidade/UF
RUA ALAIR MARQUES RODRIGUES, N° 516 - SANTA AMELIA CEP: BELO HORIZONTE/MG
31.560-220
Responsavel Técnico Responsavel Legal
RANDER MAIA EDSON PEREIRA MARQUES
Dados do Cadastro
Cadastro N° Data do Cadastro Situagdo
1.19409-8 14/10/2019
N° do Processo Cadastro
25351.449628/2019-79 1 - Medicamento Especial

Atividades / Classes

Armazenar

* |nsumos Farmacéuticos
« Medicamento

Distribuir

« Medicamento
Embalar

* Medicamento
Expedir

= Medicamento
* |nsumos Farmacéuticos

Fabricar
» Medicamento

Reembalar

hitps://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351449628201979/7cnpj=18324343000177 1/2
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» Medicamento ‘

Certificado de Boas Praticas - Medicamentos

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351449628201979/7cnpj=18324343000177 ‘ 212
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razédo Social

AUROBINDO PHARMA INDUSTRIA FARMACEUTICA LIMITADA

Nome Fantasia

AUROBINDO PHARMA INDUSTRIA FARMACEUTICA LIMITADA

Endereg¢o na Internet

Enderego Completo

VIA PRINCIPAL 06E, QUADRA 9, MODULOS 12/15, SIN - DAIA CEP:

75.132-136

Responsavel Técnico

PAULO FERNANDO BERTACHINI

Dados do Cadastro

Cadastro N°
1.05167-9

Data do Cadastro
19/09/2001

N° do Processo Cadastro

25351.010433/0197 1 - Medicamento

Atividades / Classes

Armazenar

*« Medicamento
* Insumos Farmacéuticos

Distribuir

* Insumos Farmacéuticos
+ Medicamento

Expedir

* Insumos Farmacéuticos
» Medicamento

Exportar

* |nsumos Farmacéuticos
« Medicamento

Fabricar

hitps://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/253510104330197/7cnpj=04301884000175

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

£ Fis LOI5
| proc /7002

)

CNPJ N
04.301.884/0001-75

SAC
08007020606

Cidade/UF
ANAPOLIS/GO

Responsavel Legal

CALAMBUR SUBRAMANIAN
BALAJI

Situagao

\ Ass_ R0/

112
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* Medicamento

Importar

* Medicamento
* Insumos Farmacéuticos

‘ - Voltar

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/253510104330197/7cnpj=04301884000175 212
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- . { ] c-:\"".., '
Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento J FIS .i@cj% '-,_

Dados da Empresa Nacional

Razao Social
UNIAO QUIMICA FARMACEUTICA NACIONAL S/A

Nome Fantasia
UNIAO QUIMICA

Endereco na Internet

Www.uniaogquimica.com.br

Enderego Completo

RUA CORONEL LUIZ TENORIO DE BRITO N° 90 - CENTRO CEP:
06.800-000

Responsavel Técnico

FLORENTINO DE JESUS KRENCAS

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro
1.00497-7 05/10/1978

N° do Processo Cadastro
25000.042527/7 1 - Medicamento

Atividades / Classes

Armazenar

* Medicamento
« Prod. Dietético
* Insumos Farmacéuticos

Distribuir

* Prod. Dietético
* |nsumos Farmacéuticos
* Medicamento

Embalar

+ Medicamento
* Insumos Farmacéuticos
* Prod. Dietético

Exportar

+ Prod. Dietético

hitps://consultas.anvisa.govbr/#empresas/empresas/q/250000425277/?cnpj=60665981000118

CNPJ

| éJProc. Ni’i@g'_., :

1
/

60.665.981/0001-18

SAC

0800111559

Cidade/UF

EMBU-GUAGU/SP

Responsavel Legal

FERNANDO DE CASTRO
MARQUES

Situagao ‘

' O Medida Cautelar

12
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* |nsumos Farmacéuticos
» Medicamento

Fabricar Fls _J_Q ﬁg %

Proc. N4/ E
3 Assm@w .j

o /
 Hron ol R

« Prod. Dietético
* |nsumos Farmacéuticos
« Medicamento

Importar

* Prod. Dietético
* Insumos Farmacéuticos
» Medicamento

Produzir

¢ Insumos Farmacéuticos
= Prod. Dietético
» Medicamento

Transportar

» Insumos Farmacéuticos
* Prod. Dietético
* Medicamento

ertificado de Boas ticas - Medicamen

hitps://consultas.anvisa.g ovbr/#empresas/empresas/q/250000425277/2cnpj=60665981000118
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Razao Social
TARGA MEDICAL S.A.

Nome Fantasia
LEMGRUBER

Endereco na Internet

Enderegco Completo

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Dados da Empresa Nacional

Av Irmaos Spino, 536 - Ceramica CEP: 25.850-000

Responsavel Técnico

[sem dados cadastrados]

Cadastro N°
8.02561-7 (GP4201LW8MM2)

N° do Processo
25351.155641/2005-64

Atividades/ Classes
Distribuir

» Correlato
Exportar

« Correlato
Fabricar

» Correlato
Importar

+ Correlato

hitps://consultas.anvisa.g oubr/#empresas/empresas/q/2535115564 1200564/ 7cnpj=00157774000554

Dados do Cadastro

Data do Cadastro
01/08/2005

Cadastro

8 - Produtos para Saude
(Correlatos)

MM“. ”

._57'":‘ ‘!0\7767

Proc. N¢ /}/}g

CNPJ s
00.157.774/0005-54

SAC
2121328020

Cidade/UF
PARAIBA DO SUL/RJ

Responsavel Legal

[sem dados cadastrados]

Situacgdo

;C'l“ !{ ;

12
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e

hitps://consultas.anvisa.g ovbr#/empresas/empresas/q/2535115564 1200564/ 7cnpj=00157774000554 2/2
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razdo Social

MEDIX BRASIL PRODUTOS HOSPITALARES ODONTOLOGICOS
LTDA

Nome Fantasia
MEDIX BRASIL

Enderego na Internet

Enderego Completo
RUA PARANA, N° 1791 - CENTRO CEP: 85.812-010

Responsavel Técnico

EDUARDA ZAMPIERI BORDINI
LOUISE MARINE WITTLICH SUCCO

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro
8.04955-1 (UB59WM2HY63M) 12/01/2009

N° do Processo Cadastro
25023.104530/2008-30 8 - Produtos para Salde

(Correlatos)

Atividades / Classes

Armazenar

« Correlatos
Distribuir

» Correlatos
Expedir

» Correlatos

Importar

* Correlatos

https://consultas.anvisa.govbr/#empresas/empresas/q/25023104530200830/?cnpj= 10268780000109

e RS

/R J@ 1
P‘mc NM‘/Q

",

S TET SN

i

CNPJ
10.268.780/0001-09

SAC

Cidade/UF
CASCAVEL/PR

Responsavel Legal
ADRIANO MIOTTO

Situagao

O Medida Cautelar

12
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P

{ 4 'ﬁ.\‘.‘ s
Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento 7 s ({[’)? P e

‘ !?fGC, Ao /%/éca i
. % R4 < -
Dados da Empresa Nacional ’tt ot ‘-}
\Ass._%
Razdo Social CNPJ %‘-‘w,‘ _’-;‘r
MEDI HOUSE INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODUTOS 48.939.276/0001-66
CIRURGICOS E HOSPITALARES LTDA
Nome Fantasia
MEDI HOUSE INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODUTOS
CIRURGICOS E HOSPITALARES LTDA
Enderego na Internet SAC
www.medihouse.com.br 61202000
Enderego Completo Cidade/UF
AVENIDA HENRY FORD 1158 - PARQUE DA MOOCA CEP: 03.109- SAO PAULO/SP
000
Responsavel Técnico Responsavel Legal
MARCO AURELIO VASCAOQ ANISIO LOPES DE MELLO
MAURICIO ALEXANDRE RAMPAZZO BANDEIRA MIRANDA FILHO

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro Situacao
1.01818-2 03/06/1991
N° do Processo Cadastro
25001.005761/87 8 - Produtos para Saude

(Correlatos)

Atividades / Classes

Armazenar
« Correlato
Distribuir
« Correlato
Embalar
» Correlato
Esterilizacao
* Correlato
Fabricar

« Correlato

hitps:/icons ultas.anvisa.govbr/#empresas/empresas/q /2500100576 187/7cnpj=48939276000166 1/2
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Transportar

* Correlato

https;!lconsultas.anvisa.govbrf#fennrasas(ermrasasfqf25001005?6187f?cnpj=489392?60001 66
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Razao Social

HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

Nome Fantasia

Enderego na Internet
www.hipolABOR.COM.BR

Enderego Completo

Dados da Empresa Nacional

ROD BR. 262 KM 12,3 - BORGES CEP: 34.735-010

Responsavel Técnico

RENATO ALVES DA SILVA

Cadastro N°
1.01343-0

N° do Processo
25001.017353/84

Atividades / Classes

Distribuir

* Insumo
* Medicamento

Fabricar

* |nsumo
» Medicamento

Importar

* |nsumo
+« Medicamento

Transportar

* Insumo
« Medicamento

Dados do Cadastro

Data do Cadastro
09/01/1986

Cadastro

1 - Medicamento

Certificado de Boas Praticas - Medicamentos

hitps://consultas.anvisa.goubr/#/empresas/empresas/q/2500101735384/?cnpj= 1957072000010

CNPJ
19.570.720/0001-10

SAC
0800311133

Cidade/UF
SABARA/MG

Responsavel Legal

GUSTAVO NEVES DE
MAGALHAES

Situagao

© Medida Cautelar

12
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https://consultas.anvisa.govbr/#/empresas/empresas/q/25001 01735384/7cnpj=19570720000110 |

' Voltar

No

22
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Raziao Social CNPJ
FRESENIUS KABI BRASIL LTDA 49,324.221/0001-04 —""?z,\___:}* "”;

Nome Fantasia
FRESENIUS KABI BRASIL

Enderego na Internet SAC
08007073855
Enderego Completo Cidade/UF
AV. MARGINAL PROJETADA, N° 1652, GALPOES 1, 2 PARTE BARUERI/SP
3,4,5,6,7 PARTE 8 PARTE KM 21/22 - SITIO TAMBORE CEP: 06.463-
400
Responsavel Técnico Responsé:vel Legal
CINTIA MOTTA PEREIRA GARCIA HERNANI JORGE DOS SANTOS

SILVA UMBELINO SERIO

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro Situa géoi
1.00041-0 20/03/1978

N° do Processo Cadastro

25991.003408/77 1 - Medicamento

Atividades / Classes

Armazenar

* Medicamento
Distribuir

* Medicamento

Embalar

» Medicamento

Exportar

* Medicamento

Fabricar

= Medicamento

Importar

https://consultas.anvisa.govbr/#/empresas/empresas/q/2599100340877/?cnpj=49324221000104 1/2
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¢ Insumos Farmacéuticos
* Medicamento |

Produzr
* Medicamento
Transportar

* Insumos Farmacéuticos
* Medicamento

https://consultas.anvisa.g ovbrf#lempresas/empresas/q/2599100340877/7cnpj=49324221000104 212
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social CNPJ
FRESENIUS KABI BRASIL LTDA 49.324.221/0001-04

Nome Fantasia
FRESENIUS KABI BRASIL

Enderego na Internet SAC
08007073855
Enderego Completo Cidade/UF
AV. MARGINAL PROJETADA, N° 1652, GALPOES 1, 2 PARTE BARUERVSP
3,4,5,6,7 PARTE 8 PARTE KM 21/22 - SITIO TAMBORE CEP: 06.463-
400
Responsavel Técnico Responsavel Legal
CINTIA MOTTA PEREIRA GARCIA HERNANI JORGE DOS SANTOS

SILVA UMBELINO SERIO

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro Situacao
1.20590-1 27/05/1999

N° do Processo Cadastro

25000.014459/9952 1 - Medicamento Especial

Atividades / Classes

Armazenar

* Medicamento
Distribuir

+ Medicamento
Expedir

+ Medicamento
Exportar

+ Medicamento
Importar

« Medicamento
* Insumos Farmacéuticos

https:/iconsultas.anvisa.g ovbr/#empresas/empresas/q/250000144599952/ 7cnpj=49324221000104 12
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

https;a’fcc:nsultas.m\isa.govbr##en'pr%asfermrasaa!qf250000144599952!?cnpj=49324221000104
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PR — - . -‘:,.-3‘«\‘
Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento ()
ng Pe— ok
f b 0 _/ ;
Dados da Empresa Nacional f rroc N /':? Q’_g
':;‘. "‘."; “r'
A5 Y o
Razao Social CNPJ . p’
FARMACE INDUSTRIA QUIMICO-FARMACEUTICA CEARENSE LTDA 0&628.33:};‘0001-46 e

Nome Fantasia
FARMACE

Enderego na Internet

www.farmace.com.br

Enderego Completo

AVENIDA DR. ANTONIO LIRIO CALLAU, KM 02 - SITIO BARREIRAS
CEP: 63.180-000

Responsavel Técnico
ANA RAQUEL MACEDO NUNES

Dados do Cadastro

(Cadastro N° Data do Cadastro
1.01085-1 18/08/1983

N° do Processo Cadastro
25001.006271/83 1 - Medicamento

Atividades / Classes

Armazenar

* Medicamento
Distribuir

* Medicamento
Embalar

« Medicamento
Exportar

* Medicamento
Fabricar

* Medicamento
Importar

* [nsumos Farmacéuticos
= Medicamento

https://consultas.anvisa.goubr f#lempresas/empresas/q/2500100627183/7cnpj=06628333000146

SAC

Cidade/UF
BARBALHA/CE

Responsavel Legal
JOSE LIVIO LUNA CALLOU

Situagao

0Medida| Cautelar

12
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Reembalar

* Medicamento ‘
Transportar

* Insumos Farmacéuticos
+ Medicamento

Certificado de Boas Praticas - Medicamentos

hitps://consultas.anvisa.g ovbr/#/empresas/empresas/q/2500100627 183/?7cnpj=06628333000146 22
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‘&_g':'ff‘ A .
Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento g“ﬂ _l 0 h '
£ i 3
é‘ ’rlS el - Qi :'q
# 2
:': n if‘ / - ‘5
Dados da Empresa Nacional ‘i rroc. N {2 "2@¢ j
Razao Social CNPJ . J,_:v‘
ERIMAR INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODUTOS PARA A SAUDE 11.463.608/0001-79 s

EIRELI

Nome Fantasia

erimar
Endereco na Internet SAC
Enderego Completo Cidade/UF

RUA antonio silotti 495 - MINI PARQUE INDUSTRIAL CEP: 85.935-000 ASSIS CHATEAUBRIAND/PR

Responsavel Técnico Responsavel Legal
PAMELA TATIANE DE ALMEIDA CAZAQUI ERICK HENRIQUE CARDOSO
LEITE

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro Situagao
8.06981-3 (UY6X84413WHS5) 06/12/2010
N° do Processo Cadastro
25351.677086/2010-48 8 - Produtos para Salde

(Carrelatos)

Atividades / Classes

Armazenar

» Correlatos
Distribuir

« Correlatos
Embalar

* Correlatos
Expedir

= Correlatos
Fabricar

« Correlatos

hitps://consultas.anvisa.goubr/#empresas/empresas/q/25351677086201048/7cnpj= 1463608000179 12
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento ﬂﬂf \\\

i
g ?
Dados da Empresa Nacional E j
Razéo Social CNPJ :
ERS INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODUTOS DE HIGIENE E 21.172.673/0001-07 o
LIMPEZA LTDA. I

Nome Fantasia

Enderego na Internet SAC
Enderegco Completo Cidade/UF
AV. GOVERNADOR NILO COELHO LOTE 6, QUADRA B - DISTRITO ABREU E LIMA/PE

INDUSTRIAL CEP: 53.520-810

Responsavel Técnico Responsavel Legal
MARIA AUGUSTA DE LUCENA ERIKA PEDROSA DE MELO

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro Situagao
8.14000-9 (14317X5XWX23) 15/08/2016
N° do Processo Cadastro
25351.261485/2016-11 8 - Produtos para Salde

(Correlatos)

Atividades / Classes

Armazenar

» Correlatos
Distribuir

+ Correlatos
Embalar

« Correlatos
Expedir

+ Correlatos
Fabricar

+ Correlatos
Reembalar

= Correlatos

https://consultas.anvisa.govbr/#empresas/empresas/q/25351261485201611/2cnpj=21172673000107 12
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento g
e

P

CRAN

: 4
Dados da Empresa Nacional i _ ) a
{ Poc N2 |
Razdo Social CNPJ '1;, Aa Lol ,-f;
N\ -E‘S-,.,.__.,.; i
EMS S/A 57.507.378/0003-65, T
IIM_.“__-’E"!’
Nome Fantasia
EMS DIVISAC HORTOLANDIA
Enderego na Internet SAC
www.ems.com.br 08000191914
Enderego Completo Cidade/UF
RODOVIA JORNALISTA FRANCISCO AGUIRRE PROENGCA, S/N KM HORTOLANDIA/SP
08 - CHACARA ASSAY CEP: 13.186-901
Responsavel Técnico Responsavel Legal
TELMA ELAINE SPINA LUIZ CARLOS BORGONOVI

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro Situacao
1.00235-1 20/03/1978
N° do Processo Cadastro

O Medida Cautelar

25991.005996/77 1 - Medicamento

Atividades / Classes

Armazenar

= Insumos Farmacéuticos
* Medicamento

Distribuir

* Insumos Farmacéuticos
+ Medicamento

Embalar
+ Medicamento
Expedir

* Insumos Farmacéuticos
+« Medicamento

Exportar

= Insumos Farmacéuticos
+ Medicamento

https://consultas.amvisa.govbr/#/empresas/empresas/q/2599100539677/?cnpj=57507 378000365 12



18/04/22, 10:09 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
Fabricar
» Medicamento
Importar

* Insumos Farmacéuticos
» Medicamento

Produzir

+ Medicamento

Reembalar

* Medicamento

Transportar

* Insumos Farmacéuticos
* Medicamento

Certificado de Boas Praticas - Medicamentos

https:/iconsultas.anvisa.govbr/#empresas/empresas/q/2599100599677/7cnpj=57507378000365 2/2
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional
4—-““’" “"-.

‘“ls J Q%Z

Proc Nod 3(/.23 E

Razao Social CNPJ

descarpack descartaweis do brasil Itda 01.057.428/000

Nome Fantasia

Endereco na Internet SAC

Enderego Completo Cidade/UF
|

RUA DR. LEOBERTO LEAL 1150 - CENTRO CEP: 88.320-000 ILHOTA/SC

Responsavel Técnico

BEATRIZ POLEZA
PRISCILA KAORI KOZONOE

Responsavel Legal
SIMONE SILVEIRA JOIOZO LIMA

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro Situagao
8.11872-2 (UK6MHI336YYL) 30/03/2015
N° do Processo Cadastro

25351.153394/2015-63

Atividades / Classes

Armazenar

» Correlatos
Distribuir

= Correlatos
Embalar

« Correlatos
Expedir

» Correlatos
Exportar

* Correlatos
Fabricar

= Correlatos

Importar

8 - Produtos para Saude
(Correlatos)

https://consultas.anvisa.govbr/#lempresas/empresas/q/25351153394201563/7cnpj=01057428000214

l 0O Medida Cautelar

12



18/04/22, 08:45 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
+ Correlatos

Reembalar

* Correlatos

https://consultas.anvisa.govbr/#/empresas/empresas/q /25351153394201563/7cnpj=01057428000214

Fis NLQ.ZKZ;

y

Proc. N4 /23 :




18/04/22, 10:04 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
|

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social CNPJ

CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA. 44‘?34‘6?1:’0001-5*,;]"' =
| %, e

Nome Fantasia
LABORATORIOS CRISTALIA

Enderego na Internet SAC

www.cristalia.com.br 08007011918

Enderego Completo Cidade/UF

RODOVIA ITAPIRA LINDOIA, KM 14 S/N - PONTE PRETA CEP: ITAPIRA/SP

13.970-970

Responsdvel Técnico Responsé\}el Legal

JOSE CARLOS MODOLO RICARDO SANTOS PACHECO
ANDREA STEVANATTO
BATTAGLINI

Dados do Cadastro

Cadastro N° Data do Cadastro Situagao |
1.00298-1 29/03/1978
- N° do Processo Cadastro O Medida Cautelar

25991.001591/77 1 - Medicamento

Atividades / Classes

Armazenar

* Insumo
+ Medicamento

Distribuir

* [nsumo
+ Medicamento

Embalar

= |nsumo
* Medicamento

Exportar

* Insumo
* Medicamento

Importar
https:/fconsultas.anvisa.goubr/#empresas/empresas/q/2599100159177/?cnpj=44734671000151 1/2
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* |nsumo
« Medicamento

Produzir

* |nsumo
* Medicamento

Reembalar

* Insumo
» Medicamento

Transportar

* Insumo
» Medicamento

ifica Boas Praticas - Medi

https//consultas.anvisa.g oubr/#empresas/empresas/q/2599100159177/2cnpj=44734671000151

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria |
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social CNPJ

CREMER S/A 82.641 .325(0001-18

Nome Fantasia

CREMER SA

Enderecgo na Internet SAC

Enderego Completo Cidade/UF

RUA IGUACU, N° 291/363 - ITOUPAVA SECA CEP: 89.030-030 BLUMENAU/SC

Responsavel Técnico Responsavel Legal

ANDREIA MARIA DA ROSA GUILHERME FONSECA

ALINE DA SILVA REBELO GOULART
RENAN DE ALMEIDA
HERVELHA
LEONARDO ALMEIDA BYRRO
ANDRE AUGUSTO SPICCIATI
PACHECO

Dados do Cadastro
Cadastro N° Data do Cadastro Situagao |
8.02452-1 (92W42YHB6W50) 18/07/2005
a
N° do Processo Cadastro ‘ © Medida Cautelar
25351.142103/2005-18 8 - Produtos para Saude

(Correlatos)

Atividades / Classes

Armazenar

« Correlato
Distribuir

« Correlato
Embalar

+ Correlato
Expedir

» Correlato

Exportar

https://consuiltas.anvisa.g ovbr/#empresas/empresas/q/25351142103200518/7cnpj=82641325000118 12



18/04/22, 09:14 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
« Correlato

Fabricar

* Correlato
Importar

« Correlato
Produzir

* Correlato

Transportar

» Correlato

https://consultas.anvisa.g oubri#empresas/empresas/q/25351142103200518/7cnpj=82641325000118

Fls ﬁj} .

l Proc Nﬁf}ﬂé
Ass.... (@{ » J
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

d.:v

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social

BELFAR LTDA

Nome Fantasia
ALTEFAR

Enderego na Internet

Enderego Completo

RUA ALAIR MARQUES RODRIGUES, N° 516 - SANTA AMELIA CEP:

31.560-220

Responsavel Técnico

RANDER MAIA

Dados do Cadastro
Cadastro N° Data do Cadastro
1.00571-1 31/03/1978
N° do Processo Cadastro

25991.001560/77 1 - Medicamento

Atividades / Classes

Armazenar

* Medicamento
Distribuir

* Medicamento
Expedir

* Medicamento
Fabricar

* Medicamento
Importar

« Medicamento
* Insumos Farmacéuticos

Transportar

+« Medicamento

https:/consultas.anvsa.govbr/#/empresas/empresas/q/2599100156077/7cnpj= 18324343000177

jnﬂw“'f‘_ - "'~.

- (") Z/

b rnr MW,}.-/CLJ_

CNPJ
18.324.343/0001-77

SAC
08000310055

Cidade/UF

BELO HORIZONTE/MG

Responsavel Legal

EDSON PEREIRA MARQUES

Situagao

Tty .

e ™

172
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Certificado de Boas Praticas - Medicamentos

{ Proc. N2 }

sy S il
4

https://consultas.amvisa.govbr/#empresas/empresas/q/2599100156077/7cnpj= 18324343000177 ‘ 22
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’ﬂ,”"amn.....r M’A
Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento e YA p Y
s 1L 66 "
g B e} L -
Dados da Empresa Nacional % Proc. N”‘@Z&J . B
Razéo Social CNPJ e
it },’“‘"
DESCARTEE INDUSTRIA E COMERCIO DE ROUPAS DESCATAVEIS 07.318.036/0001-67 S —
LTDA
Nome Fantasia
descartee
Enderego na Internet SAC
65244160
Enderego Completo Cidade/UF

RUA ALTO BELO, 839 - VILA ANTONIETA CEP: 03.478-040 SAO PAULO/SP

Responsavel Técnico Responsavel Legal

CLAUDETE AZEVEDOQO NUNES FRANCESCO CARLOS REGINA

PATRICIA ANAYA SINHORINI JR

TALITA DA SILVA FERREIRA CRISTINA APARECIDA
MUSSATO REGINA

Dados do Cadastro

Cadastro N°
8.04413-9 (U7XBMHLY 7XY X)

N° do Processo
25351.220807/2008-73

Atividades / Classes
Armazenar
+« Correlato

Embalar

» Correlato
Expedir

» Correlato

Fabricar

+ Correlato

Data do Cadastro
02/06/2008

Cadastro

8 - Produtos para Salde
(Correlatos)

https://consultas.anvisa.govbr/#empresas/empresas/q/25351220807200873/7cnpj=07318036000167

Situagao

1/2
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. SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE

GIWEBNII B0 Esmnn DO PIAUL

L RHG DO ; %
PIAUT /| | DIRETORIA DE VIGILANCIA SANITARIA

I ';AbWPIJCENQASANrrARLaESTADUAL

S~

; _,4\-.-"’? ' ]

VALIDADE EYERCHHO \UMERO

ﬁﬁ%flnscngao Estadual n°

, ficando a Responsabilidade

'I?écnica do

inscrito no Conselho %:REGI@N?AL Q’L‘JEARM?\,m D( Pﬁf

sendo o (a) Sr(a)___ LUIS CARLOS'GALVAQVIEIF

o Representante Legal. | ' ' | HOSPMED

jﬁ}m\ua Nisina 3. Q/\\a\;v;

Diretor (a) DIVISA / SESAP!

1 LAdues

{\k( A7 . "‘ e »‘4
ss.dfam2 Tefes”'\a, !” de

| Assinado de forma
digital por HOSPMED

EIRELI:001 56 ereLtoo1sss20000177
820000177 1

dos: 2022.02.08
14:28:03 -03'00'

OBSERVACOES
I - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao piblico.

2 - A Licenga Sanitiria podera ser recolhida pela autoridade competente em caso de infragio

a legislagio sanitdria,

Direloria de Vigildncia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1865, CEP: 84 002-570 - Teresina-P1

Confira os dades do ato em: hitps://selodigital.ljpb.jus.br ou Consulte o Documento em: hitps://azevedobastos.not.br/documento/143210802222089146216

Autenticacdo Digital Codigo: 143210802222089146216-1 s N g Carténo Azavedo Bastos
Data; 08/02/2022 15:03:59 - |

Av, Presidente Epltéclo Pessoa - 1145

CARTORIO

Valor Total do Ato: RS 5,02 | s s "%: b 12 =g S e Jodo Foxsat BE
Selo Digital Tipo Normal C: AMNA4753-GK3G; £ i el et e i

wjn«mg Cavalcanti

Titular

—feira, 8 de fevereiro de 2022 15:55:43 GMT-03:00, CNS: 06.870-0 - Cartorio

O presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por ADAUTO JOSE FERNANDES RIBEIRO, em terga

Azevédo Bastos - 1° Oficio de Registro Civil das Pessoas Naturais e de Interdigées e Tutel/PB, nos termos da medida provisoria N. 2.200

-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no enderego

eletrdnico www.cenad.org.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacao no Tabelionato de Notas. Provimento n® 100/2020 CNJ - artiqo 22.



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av, Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB

Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
http://lw w w .azevedobastos.not.br

E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br
yae
. g Proc. No/ :}/3;3 ) “

e

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdiges e Tutelas com
atribuicdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLAROQO ainda que, para garantir transparéncia e seguranga juridica de todos os atos oriundos da atividade N}Jtarlaf e Registral no Estado da Paraba, foi
instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagdo obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial em todos os atos de notas e
registro, composto de um codigo unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa Serventia pode
g verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justiga do Estado da Paraba, enderego
| [corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticago 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 caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo da empresa HOSPMED EIRELI a responsabilidade, unica e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartério.

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 digitalizagdo dos documentos fisicos, garantindo
perante este Cartorio 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 Codigo de
Autenticagéo Digital' ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio fisico.

Esta DECLARAGAOQ foi emitida em 09/02/2022 08:27:06 (hora local) através do sistema de autenticagdo digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo com o
Art. 19, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrdnico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartério Azevédo
Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED EIREL| ou ao Cartdrio pelo enderego de ermail autentica@azevedobastos.not.br Para
informagoes mais detalhadas deste ato, acesse o site hitps://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cddigo de Autenticagéo Digital

Esta Declaragao é valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

'Cédigo de Autenticagdo Digital: 143210802222089146216-1
*Legislagoes Vigentes: Lei Federal n® B.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Provisdria 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. |

erido & verdade, dou fé,

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b7a94 18ede3ad459bcBde108e14f22aaBf03f74d0291909a6bef3977226c43c7f946ca204976b864e00566dcf4303d9e008f¢
b5ead4e963a6f0bbdbc971f4a3ee

Presidéncia da Re-pubhca l c I

Casa Cluil Brasil

| Medida Proviséria Ne 2.2:1&2,
de 24 deagostode 2001, | %
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" SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE

I c"!

DIRETORIA DE VIGILANCIA SANITARIA

|
\\Ais: t@d’m SANITARIA ESTADUAL |
“ul

| YALIDADE |
i 30.11.2022 i

I EXERCICIO | NUMERO
|
1

|
2021 | | DPS.2020.244.11

De acordo com a Legislagdo Sanitaria em vigor & concedida a

Empresa (Raz&o Social / Fantasia)  HOSPMED EIRELI (HOSPMED DISTRIBUIDORA)
|

CNPJ Ne__ 00.156.820/0001-77 __, Inscrigo Estadual n°__19.429.790-0

estabelecida a RUA MATO GROSSO 1709 CRISTO REI ‘
|

1

na cidade de _ TERESINA - | Piaui,
LICENCA SANITARIA ESTADUAL na Atividade de DISTRIBUIDORA %:E PRODUTOS PARA
SAUDE (CORRELATOS) g o |
, ficando a  Responsabilidade  Técnica do

estabelecimento a cargo de  RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

inscrito no Conselho  REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUI sobon® 1440

sendo o (a) Sr(a) _ LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

, RG n°__2.344.180 SSP/PI _, CPF n°__ 003.779.673-94
o Representante Legal.
./ ' . ‘4 i mr."?"‘
) “““ £ 5 o] \!\‘u’u - e
s AL Ml YA g

\
Jioue Nuuna 9. Yhawny

\ AL

Diretor (a) DIVISA/ SESAPI

Teresina,__ 01 de DEZEMBRO de 2 021

OBSERVACOES !

1 - Este documento deve ser colocade em lugar visivel ao piblico. [
l

|

]

2 - A Licenca Sanitéria podera ser recolhida pela autoridade competente em caso de infracio
a legislacfio sanitdria,

Uiretoria de Vigitancie Sanitéria: Rua 12 de Novembro, 1865, CEF; 64.002-570 - Teresing-ii



- cmrrﬁnm X m:iﬂo EXTRAJUDIC]AL DE ‘n\aow nm
5 {JF{(JO v, Praanherng Ml e il ﬂl-ﬂﬂfﬁw

e

DataMora: 0812120 .
542 Emol RE 4,63 FERC RS 0Ad |

RSQI8 . . gt

Pragidegte Kédic),689

L S




SECRETARIA ESTADUAL DA SAUD

ﬂ&ug DIRETORIA DE VIGILANCIA SAwmﬁlm

| 30.11.2022 2021

LICENCA SANITARIA ESTADUAL !\ Aeq,___ é’; b
7 S _ ~ 1 - a— o @-pﬂ""
VALIDADE 1| [ EXERCICIO | NUMERO {
| |
L f

| DS.2020.132.11

i
I

De acordo com a Legislagdo Sanitaria em vigor & concedida a
Empresa (Razdo Soclel / Fantasia) _ HOSPMED EIRELI (HOSPMED DISTRIBUIDORA)

CNPJ N 00,156.820/0001-77 , Inscrigdo Estadual n® 19¢429j790-0

asiabeiecida a RUA MATQ GROSSO 1709 CRISTO REI

1

na cidade de _ TERESINA. ; ‘ / Piaui,
LICENCA SANITARIA ESTADUAL na Atividade de DISTRIBUIDORA DE SANEANTES

, ficando a Responsabilidade  Técnica do
estabelecimento a cargo de  RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE ‘

inscrito no Conselho  REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUL sJ}b on® 1440
sendo o (a) Sr(a) _ LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA 7 |

RG n°  2.344.180 SSP/PI CPF n° l003.77\'-).:373-94

o Representante Legal.

———————

. “ "s ‘ TiE
5 -}vl Fukti \.-.Ir._.__',i <, ‘;\\ LY

e s f“q yify vagore=

Diretor (a) DIVISA/ SESAF’I

Lt WP iy UAdt] ."\i,.".-." ‘

/TS Teresina,_ 01 de  DEZEMBRO de 202

| OBSERVACOES |
| - Este documento deve ser colocade em lugar visivel ao ptiblico.
1 - A Licenca Sanitaria poderi ser recolhida pela autoridade competente em ﬂasn de infragiio
a legislacdo sanitaria.

{ IH

Diretona de Vigancia Sanitada; Rua 19 de Novembro, 1865, CEP: 64.002-570 - ?emslna-T1

0@,2
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SECRETARIA ESTADUAL DASAUDE -
DIRETORIA DE VIGILANCIA SANITARIA

-

Yod  0uats

£ |

LICENCA SANITARIA ESTADUAL

et s

#

VALIDADE ] EXERCICIO | NUMERO

30.11.2022 . 2021 } L DC.2020.137.11

De acordo com a Legislagdo Sanitdria em viqor & concedida a
Empresa (Razdo Social / Fantasia) __ HOSPMED EIRELT (HOSPMED DISTRIBUIDORA)

CNFJ N° 00156820/0001"77 i " |n5m‘ig§0 Estadial 1942%790‘0 ,
estabelecida a RUA MATO GROSSO 1709 CRISTO REI )
na cidade de_TERESINA. ==~ = | | Piaui,

LICENGA SANITARIA ESTADUAL na Atividade de "DISTRIBUIDORA DE COSMETICOS
, ficando a Responsabilidade Técnica do

estabelecimento a cargo de_ RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

inscrito no Consetho REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUI si:b on°__ 1440
sendo o (a) Sr(a) _ LUIS CARLOS GALVAQ VIEIRA .
 RGn® 2.344.180SSP/PI . . CPFn°  003.779.673-94

o0 Representante Legal.

- ;A ‘ ES
NEdtmg 7). ".'J’u\a'ui“)

Diretor (a) DIVISA/ SESAPI

i i Teresina,___ 01 de DEZEM%&Q de 2_021
| OBSERVACOES |

1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao pablico.

1 - A Licenga Sanitaria poderi ser recolhida pela autoridade competente em caso de infracio
a legislacdo sanitaria. |

Direlona de Vigiancia Saniana: Rua 19 de Novembro, 1868, CEP 64 002-570 - Teresina-Pi
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Confira 05 dados do ato em: htlps Hselodigr!al tipb.j Jus. brou Consulle o De .t.; em

EI. #10]

a_nvmno D0 ESTADO DO PIAUI _

EXERCICIO NUMERO
2022 TS.2020.054.11

VALIDADE !
30.11.2022 |

De acordo com a Legislagdo Sanitaria em vigor é concedida a

Empresa (Razdo Social / Fantasia) HOSPMEIj'LTDA(HQﬁPMEDDIS‘[RIBUIDORA)!

CNFJ N° 00.156.820!0001'77 BoE j@scrigﬁo Estadual n®°  19.429.790-0

estabelecida a___RUA MATO GROSSO. 1709 BAIRRO CRISTO REI

na cidade de_ TERESINA / Piaui,
LICENGA SANITARIA ESTADUAL na Atividade de "TRANSPORTADORA DE SANEANTES
, ficando a  Responsabilidade Tgcnica do

estabelecimento a cargo de_RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE . |

inscrito no Conselho r--REGIdNiﬁE‘bEfi?ﬁRMACIA DOPIAUL .

sob o n° 1440

sendo o (a) Sr(a)____LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

Bt o

L RGn°® 2.344.180 -SSP/PI' , CPF n°__ 003.779.673-94

o Representante Legal.

|
HOSPMED Assinado de forma digital

por HOSPMED

EIRELI:0015682 'EIRELI:00156820000177

ados: 202210418 14:29:44
Ydena i Louza Chages 0000177 o

Diretor (a) DIVISA / SESAPI
atird Viewa Souza Cigies

anitanafSESARE
tla:158,473.1

Teresina, 12 de ABRIL de 2_022
OBSERVACOES

1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao publico.
2 - A Licenga Sanitiria poderi ser recolhida pela autoridade competente em caso de infracio
a legisla¢dio sanitéria. |

]

Diretoria de Vigilancia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1865, CEP: 64.002-570 - Teresina-P|

tos.not.b dncumantar‘l 4321 18042235572?7?26

g Cartério Azevado Bastos ]

-Av. Presidente Epitaclo Pesson - 1145

- Balrro dos Estado, Jodo Possoa - PB i

_mnmsm rlogi net.br
- Mlps'ﬂhnndobnimol.br

(=] Autentlcagio Diglta! Cédlgo 14321180422855721772
O Data; 18/04/2022 14:40:510

' ValorTotaldo Ato: R$5,02 = = = =
S Selo Digital Tipo Non'naic AMvsasoz-acor e

ORI

18 de abril de 2022 14:53:39 GMT-03:00, CNS: 06.870-0 - Cartério

O presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por ADAUTO JOSE FERNANDES RIBEIRO, em segunda-feira,

Azevédo Bastos - 1° Oficio de Registro Civil das Pessoas Naturais e de Interdig

2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no enderego

cio no Tabelionato de Notas. Provimento n® 100/2020 CNJ - artigo 22.

Ses e Tutel/PB, nos termos da medida proviséria N. 2.200-

eletrénico www.cenad.org.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autentica



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
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DECLARAGAO DE SERVICO DE AUTENTICACAO DIGITAL A

O Bel. Valber Azevédo de Mranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigdes e Tutelas com
atribuicdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraba, em virtude de|Lei, etc...

DECLARQO ainda que, para garantir transparéncia e seguranga juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraba, foi
instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagdo obrigatdria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial em todos os atos de notas e
registro, composto de um cédigo Unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticag@o processada pela nossa Serventia pode
s- erificada e confirmada tantas vezes quanto for necessarioc através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, enderego
h ilcorregedoria.tjpb.jus .br/selo-digitall.

A autenticagéo 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 caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo da empresa HOSPMED EIRELI a responsabilidade, tnica e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartorio.

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 digitalizagao dos documentos fisicos, garantindo
perante este Cartdrio 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 Codigo de
Autenticagao Digital' ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio fisico.

Esta DECLARACAO foi emitida em 18/04/2022 15:27:31 (hora local) através do sistema de autenticagéo digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo com o
Art. 12, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartério Azevédo
Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED EIRELI ou ao Cartdrio pelo enderegco de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para
informagdes mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cédigo de Autenticagao Digital

Esta Declaragéo é valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

'Cédigo de Autenticagdo Digital: 143211804228657277726-1

2Legislagdes Vigentes: Lei Federal n° 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Proviséria 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.

il rido & verdade, dou fé.

CHAVEDIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b6a4497dad4906che32caeb2f910e04c5b4dd6df 76863406bf1929baf95cc1beBc5f3672f7536004da030dc 15da3dc28408fc
bSead4e963a6f0bbdbc371f4a3ee

" Presidéncia da Replblica I c I

: | Casa Civil Brasil

| Medida Provistna N°2.200-2,
de 24 de agosto de 2001. B:




Caonfira os dades do ato em: htlps iselodigital.tipb.jus.br ou Consulle [+] Documanio L]

GOVERNO DO ESTADO DO P|

\ ASS ,Llﬁﬂ\ca SANITARIA ESTADUAL

J.

o

|
VAL[DADE s kil EXERCICIO NUMERO
3041202 5 0z ' 2020 110:11

De acordo com a Leglslagﬁo Samténa em wgor é | concedida a

CNPJ Ne__00:156.820/000177 10 1 Finscricso Estadual ne_ 19:429.790-0
estabelecida a__ RUA MATQ GROSSQ,1709 BAIRRO CRISTOREL -~ =
s v ey i S o

2|/ Piaui,
=DICAMENTOS

do

inscrito no Conselho

sendo o (a) Sr(a)

CPF n° ' 003.779.673-94

0 Representante Legal.

HOSPMED . Assinado d;ie forma digital

por HOSPMED

EIRELI:00156820 EIREL:00156820000177

. Dados: 2022.04.18 14:28:41
fgiggﬂag Nisine Souro. Chovwy 000177 e

Diretor (a) DIVISA / SESAPI
latiaha Viera Souza Chaves
i Vighania Sanitiria/SESAPI s ‘
stficula:158.473-1 Teresina, 12« de  ABRIL

de 2 022

| OBSERVACOES
‘ 1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao piiblico.

' 2 - A Licenga Sanitdria podera ser recolhida pela autoridade competente em caso de infracio
a legislaciio sanitéria. r

Direforia de Vigilancia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1865, CEP: 64.002-570 - Teresina-P!

O Autenticagao Digital Céd
Data 18!04!202‘2 14:40:50

~ Selo _lgl_g!hl Tlgp N_q 1 _' mblm.dubuhl nothr

03:00, CNS: 06.870-0 - Cartorio

O presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitaimente por ADAUTO JOSE FERNANDES RIBEIRO, em segunda-feira, 18 de abril de 2022 14:53:39 GMT-

firmada no enderego

Azevédo Bastos - 1° Oficio de Registro Civil das Pessoas Naturais e de Interdicdes e Tutel/PB, nos termos da medida provisoria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser con
eletrdnico www.cenad.orqg.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacao no Tabelionato de Notas. Provimento n® 100/2020 CNJ - artigo 22.



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 [ Fax: (83) 3244-5484
http:/fw w w .azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigdes e Tutelas com
atribuigao de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranga juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi
instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicag&o obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagédp Extrajudicial em todos os atos de notas e
registro, composto de um caédigo Unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagfo processada pela nossa Serventia pode
s verificaca e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraba, enderego
h ilcorregadoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticagZo 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 caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo da empresa HOSPMED EIRELI a responsabilidade, unica e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartoério.

Nesse sentido, declaro que a HOSPMED EIRELI assumiu, nos termos do artigo 8°, §1°, do Decreto n® 10.278/2020, qut 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 digitalizacdo dos documentos fisicos, garantindo
perante este Cartdrio 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 Cddigo de
Autenticagao Digital' ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio fisico.

Esta DECLARACAOQ foi emitida em 18/04/2022 15:28:13 (hora local) através do sistema de autenticagéo digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo com o
Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartério Azevédo
Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED EIREL| ou ao Cartdrio pelo enderego de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para
informagdes rais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cédigo de Autenticagao Digital

Esta Declaragéo € valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

'Codigo de Autenticagao Digital: 143211804227761931901-1
*Legislagoes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Proviséria 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.

C rido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd947057f2d69fe6bc05b6a4497da44906cbe32caeb2f910e04c5bacBad4ebb7fd67b609dceed9f9421f9aae3a26339fadTec8ed21cabea1f88fe08fch
S5ead4e963a6f0bbdbc971f4a3ee

Presidéncia da Repablica I c I

Casa Civil Brasil

| Medida Proviséria N°2.200-2,
| delqdeagostode 2001. | %
|
b i




"_GOVERNO DO ESTADO DO PIAUI

" SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE

VALIDADE

30.11.2022

EXERCICIO
2022

NUMERO
TC.2020.031.11

De acordo com a Legislagdo Sanitaria em vigor € concedida a

Empresa (Razéo Social / Fantama) HGSPMED LTD& (@SPMED)DIST RIBUIDORA)‘

e, . 3 '1.:

"6 ]
i, “Nm.

é“;a

CNPJ N° 00.156.820/@001'77

.+ ‘ydnscrigdo Estadual n°

estabelecida a2  RUA MATO GROSSO 1709 BAIRRO CRISTO REI

119.429.790-0

feira, 18 de abril de 2022 14:53:39 GMT-03:00, CNS: 06.870-0 - Cartdrio

na cidade de _ TERESINA

LICENCA SANITARIA ESTADUAL na Atlwdad& de

;

/ Piaui,
ANSPORTADORA DE COSMETICOS

'*&

, ficando a

estabelecimento a cargo de_ RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE .

Responsabilidade Tgcnica do

inscrito no Conselho

sendo o (a) Sr(a)___ LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

_sob o nr 1440

, RG n°

2.344.180 SSP/PI

o Representante Legal.

"CPFn°  003.779.673-94

 HOSPMED agisr;a;g;efonnadlgltalpor

EIRELI:001568200 g::i?gsgzioln:ﬂ;;’ \

ﬁcuhm\ox \iuno &u'?a (_Anc,.\je,g 00177 B

Dtretor {a) DIVISA /| SESAPI
¢ 'ﬁ ottza Ciigves

e a Sanitdria/SESAPY |

HERAT Teresina, de__ ABRIL de 2,022
OBSERVACOES

a legislacfio sanitdria,

1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao piiblico.
2 - A Licenca Sanitdria podera ser recolhida pela autoridade competente em caso de anragﬁo

Direloria de Vigllancia Sanitaria: Rua 18 de Novembro, 1865, CEP: 64.002-570 - Teresina-P! '

Confira os dados do ato em: hltps I.fssiodlgna! tjpb.jus.br ou Cnnsuhs o Docummtc em: hltps Har.evadobastos not brlrdocumantol14321 180422101 1550063
: C 6rio Azevédo Bastos el
i o i =

Auhnﬁcaqao Digital codlgo' 143211&042210115
Data: 18/04/2022 14:40;49 ' : ;

Valor Tohl do Ato; RS 5.02 S8 ~
~ Selo Digital Tipo Ncrmal C mam-cmo 1

O presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por ADAUTO JOSE FERNANDES RIBEIRO, em segunda

Azevédo Bastos - 1° Oficio de Registro Civil das Pessoas Naturais e de Interdigdes e

001. Sua autenticidade devera ser confirmada no enderego

30 no Tabelionato de Notas. Provimento n® 100/2020 CNJ - artigo 22.

Tutel/PB, nos termos da medida proviséria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2

eletrénico www.cenad.orq.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticac



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (B83) 3244-5404 / Fax: (B3) 3244-5484
http:/fw w w .azevedobastos.not.br
E-mail: cartoric@azevedobastos.not.br

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGCAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo tTe Casamentos, Interdigoes e Tutelas com
atribuigdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranga juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Parabba, foi
instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagéo obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial em todos os atos de notas e
registro, composto de um caodigo unico (por exemplo: Selo Digital; ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa Serventia pode
ser cerificada e confirmada tantas vezes quanto for necessdrio através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraba, enderego
ht. corregedoria.tipb.jus.br/selo-digital/.

A autenticagao 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 caracteristicas que foram reproduzidas na coépia autenticada, sendo da empresa HOSPMED EIRELI a responsabilidade, Unica e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartério.

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 responsabildade pelo processo de digitalizagdo dos documentos fisicos, garantindo
perante este Cartdrio 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 Cadigo de
Autenticagao Digital' ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio fisico.

Esta DECLARAGAO foi emitida em 18/04/2022 15:29:00 (hora local) através do sistema de autenticagéo digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo com o
Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartério Azevédo
Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED EIRELI ou ao Cartério pelo enderego de e«rrﬁ autentica@azevedobastos.not.br Para
informagdes mais detalhadas deste ato, acesse o site hitps://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Codigo de Autenticagéo Digital

Esta Declaragao é valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

'Codigo de Autenticagao Digital: 143211804221011550063-1
*Legislagoes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Provisc¢ria 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.

Or do é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d7341d94f057f2d69feBbc05b6a4497dad4906cbe32caeb2f910e04c50chb724900eb02ce4bB8932f1a0b436dfb2b86339ch055bf 9cfalddef26463b31908f¢
b5ead4e963a6f0bbdbc971f4a3ee

| Presidéncia da Repdblica | Ic I

Casa Civil Brasil

} | Medida Provisdria N* 2.200-2,
de 24 de agosto de 2001, Bm
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LICENCA SANITARIA ESTADUAL ! Proc. N 1’”‘@‘{_ -}
VamanE | EXERCICIO . NUMERO >
30.11.2022 o 2021 1 35-2920-132-11 i

| |

De acordo com a Legislagdo Sanitaria em vigor & concedida a

Empresa (Razac Social / Fantasia) _ HOSPMED EIRELI (HOSPMED DISTRIBUIDORA)

CNPJ Ne  00.156.820/0001-77 , Inscrigdo Estadual n° 19.429.790-0

1

gsiabelecida a RUA MATO GROSSGC 1709 CRISTO REI

na cidade de TERESINA. = @ ' / Piaui,
LICENCA SANITARIA ESTADUAL na Atividade de DISTRIBUIDORA DE SANEANTES

, ficando a Responsabilidade  Técnica do
estabelecimento a cargo de_ RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

|
inscrito no Conselho REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUI scibo n® 1440 ;
sendo o (a) Sr(a)__ LUIS CARLOS GALVAQ VIEIRA . = :
RGn® 2344180SSP/PI' '  CPFn° 003.779.673-94
0 Representante Legal. |
fexa

e
e

L B

\ yyrud f i

]
F

Diretor (a) DIVISA / SESAPI

SRS AR

Teresina, 01 de DEZEMBRO de 2 021
- i
OBSERVACOES

2 - A Licenca Sanitdria podera ser recolhida pela autoridade competente em crso de infragiio

|
1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ae pablico. |'
|

a legislacdo canitaria, 1l

A R e T

Orretona de Vighlancia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1865, CEP: 64 .002-570 - Teresina-Fi
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“SECRETARIA ESTAD " DA SAUDE

o _ DIRETORIA DE VIGILANCIA SANITARIA
v
- HTCENCA SANITARIA ESTADUAL |
ll VALIDADE EXERCICIO t NUMEROG
30.11.2022 2021 i DPS.2020.244.11

De acordo com a Legislagdo Sanitaria em vigor & concedida a

=

Empresa (Razéc Social / Fantasia) _ HOSPMED EIRELI (HOSPMED DISTRIBUIDORA)

CNPJ N 00.156.820/0001-77 ___, inscrigéo Estadual n® 19.429.790-0 ;

estabelecida a_____RUA MATO GROSSO 1709 CRISTO REI | ;
na cidade de__ TERESINA ' / Piaui,

LICENGA SANITARIA ESTADUAL na Atividade de DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA

SAUDE (CORRELATOS)

, ficando a Responsabilidade  Técnica do

estabelecimento a cargo de__ RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

inscrito no Consetho_ REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUL sobon® 1440 |
sendo o (a) Sr(a)__ LUIS CARLOS GALVAQ'VIEIRA ™ = &
, RG n°_2.344.180 SSP/PI , CPF n°__003.779.673-94
o Representante Legal.
/ :“{’.M.H ey v; |
balioue Nauna 3. &\\mm

Diretor (a) DIVISA/ SESAPI

Teresina,___ Q] de __DEZEMBRO de 2 21

OBSERVACOES

1 - Este documento deve ser celocado em lugar visivel ao piblico.

2 - A Licenca Sanitiria pedera ser recolhida pela autoridade competente em caso de infragio
2 legisiacfio sanitdria,

Direioria de Vigiidncia Sanitaria: Rua 18 de Novembm, 1865, CEP. 64 002-570 - Teresina-i
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PIAUI

: SELRETARIA ESTADUAL DA SAUDE

DIRETORIA DE VIGILANCIA SANITARIA

kgmeEN(}A SANITARIA ESTADUAL
oy

Moy,

VALIDADE
301120227

E\(ERCICIO NU

i __ nscrigdo Estadual n° ’19i4,29 790 an

P e S s
e

na cidade de 3‘?ﬁzs NAZE

T

inscrito no Conselho

sendo o (a) Sr(a)

. RG n° Mﬁ”soss'ﬁ?px_'_' ' GRE* n° '6‘83?“-‘!'9%:'&:3?6& e

o Representante Legal. : HOSPMED  Assinado de forma
digital por HOSPMED

EIRELI:001 56 €lreL00156820000177

0s:2022,02,08

U 890000177 Do eer
i
hC\}lOu(:‘ bnjﬂfs\ o OJ\\n\.‘m

Diretor (a) DIVISA / SESAPI

I OOUED LAGHES

5 Sanzirin/SESAM Teresina,

: OBSERVACOES
' 1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao piiblico.

2 - A Licenga Sanitiria poderd ser recolhida pela autoridade competente em caso de infragio
a legislacdo sanitdiria,

Duetora de Vigitancia Sanitdria: Rua 19 de Novernbro, 1865, CEP: 84.002-570 - Teresina-Pt

Confira os dados do ato em: hitps:(/selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em: hitps: .Haza:vadobastas not.br/documento/143210802222089146216

Autenticagdo Digital Codigo: 143210802222089146216-1 /
Data: 08/02/2022 15:03:59

Valor Total do Ato: RS 5,02

Selo Digital Tipo Normal C: AI‘-‘IN14?53-GKSG

\ g Cartério Azevédo Bastos
i q Ay, Presldents Epiticlo Pessoa - 1145
! 3 Bﬂrmdm Estado, Jolio Pessca - PB

CARTORIO

—feira, 8 de fevereiro de 2022 15:55:43 GMT-03:00, CN3: 06.870-0 - Cartorio

O presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por ADAUTO JOSE FERNANDES RIBEIRO, em terga

Azevédo Bastos - 1° Oficio de Registro Civil das Pessoas Naturais e de Interdigdes e

-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no enderego

cio no Tabelionato de Notas. Provimento n® 100/2020 CNJ - artiqo 22.

Tutel/PB, nos termos da medida provisoria N. 2.200

eletrénico www.cenad.orq.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autentica



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO PESSOA

Av. Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Jodo Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (B3) 3244-5484
http:/fiw ww .azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.net.br

I

«"” s 4037 \

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo/de Casamentos, Interdigdes e Tutelas com
atribuicdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranga juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi

instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagéo obrigatoria de um Selo Digital de Fiscalizagao Extrajudicial em todos os atos de notas e

registro, composto de um codigo Unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa Serventia pode

e verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justiga do Estado da Paraba, enderego
:/lcorregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticacéo digital do documente 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 caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo da empresa HOSPMED EIREL| a responsabildade, unica e exclusiva, pela
idoneidade do documento apresentado a este Cartério.

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 digitalizagdo dos documentos fisicos, garantindo
perante este Cartorio 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 Codigo de
Autenticagao Digital’ ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio fisico.

Esta DECLARAGAO foi emitida em 09/02/2022 08:27:06 (hora local) através do sistema de autenticago digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo com o
Art. 19, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do Cartorio Azevédo
Bastos, poderd ser solicitado diretamente a empresa HOSPMED EIRELI ou ao Cartério pelo enderego de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para
informagdes mais detalhadas deste ato, acesse o site hitps://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cadigo de Autenticagao Digital

Esta Declaracéo € valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

'Cédigo de Autenticagao Digital: 143210802222089146216-1
‘Legislagbes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Provisdria 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.

L 2rido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b7a9418ede3a4459bcBde108e14f22aa8f03f74d0291909a6bef3977226c43c7f946ca204976b864e00566dcf4303d9e008fc
bSead4e963a6f0bbdbc971f4a3ee

Presidéncia da Republica c |I

Casa Clull Brasil

Medida Provisdria N 2.200-2,
de 24 de agosto de 2001, as




ARIA ESTADUAL DA SAUCIE
DIRETORIA DE VlGiL}ilNCIA SANITARIA

\ MCEN CA SANITARIA ESTADUAL

R ¢

VALIDADE
30.11.2022

‘ EXERCICIO
i : 2021

:M
=1t

De acorde com 2 Legislagdo Sanitéria em vigor é concedida a

NUMERO
DC.2020.137.11

resa (Razdo Sccial / Fantasia) __ HOSPMED EIRELT (HOSPMED DISTRIBUIDORA)

|

CNPJ N°

estabeiecida a

00.156.820/0001-77 ___, Insciiggo Estadual n° 19.429.790-0
RUA MATO GROSSO 1709 CRISTO REI
na cidade de_TERESINA . / Piaui,
LICENCA SANITARIA ESTADUAL na Atividade de _'DISTRIBUIDORA DE COSMETICOS

, ficando a

estabelecimento a cargo de

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Responsabilidade  Técnica

inscrito no Conselho

REGIONAL DE FARMACIA DO PIAUI

sendo o (a) Sr(a)___ LUIS CARLOS GALVAQ VIEIRA

iob on® 1440

l

"RGn° 2.344.180 SSP/PI

, CPF n°_| 003.779.673-94

o Representante Legal.

y ”
el

' i I‘\I
VEunG D). ‘-;{muég

Diretor (a) DIVISA / SESAP!

Teresina,

1

OBSERVACOES
1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao piblico.
2 - A Licenga Sanitdria podera ser recolhida pela autoridade competente em caso de infracio

a legislacdc sanitaria.

DF?Fhi'IBRO
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Diretona de Vigilancia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1865, GEP: 84.002-570 - Teresina-Pi

de 2_021
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Ministério da Fazenda
Secretaria da Receita Federal do Brasil

i
e

Comprovante de Situagao Cadastral no CPF

N° do CPF: 003.779.673-94

Nome: LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA
Data de Nascimento: 25/07/1989
Situagdo Cadastral: REGULAR

Data da Inscricao: 01/02/2002

Digito Verificador: 00

Comprovante emitido as: 11:57:36 do dia 22/03/2022 (hora e data de Brasilia).
Cadigo de controle do comprovante: DODE.1C0E.4150.8141
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Este documento nao substitui o “Comprovante de Inscrigdo no CPF”.

(Madelo aprovado pela IN/RFB n°® 1.548, de 13/02/2015.)
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SEMAM

Secretaria Municipal
do Meio Ambiente
e Recursos Hidricos

LICENGA AMBIENTAL DE OPERAGAO - LO N° THE-SEMAM-L-PIP2103710440/2020

NUMERO SOLICITAGAO DATA DO DEFERIMENTO DATA FINAL DE VALIDADE

PIP2103710440 terga, 23 de margo de 2021 quarta, 31 de dezembro de 2025

A SECRETARIA MUNICIPAL DE MEIO AMBIENTE E RECURSOS HIDRICOS, no uso de suas atribuigdes,
que Ihe sao conferidas pela Lei Municipal N° 3.616 de margo de 2007, e de acordo com os procedimentos de
licenciamento ambiental instruidos 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
Orgénica do Municipio de Teresina e Lei Municipal N® 2,475, de 04 de julho de 1996, RESOLVE expedir a
presente licenga & entidade abaixo identificada.

LICENGA AMBIENTAL DE OPERAGAO

RESPONSAVEL CNPJ

00.156.820/0001-77

RAZAO SOCIAL

HOSPMED EIRELI

NOME FANTASIA INSCRIGAO MUNICIPAL

HOSPMEDICA DISTRIBUIDORA

ENDEREGO

RUA MATO GROSSO, 1709, CRISTO REI 64014150

ATIVIDADE PRINCIPAL

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

ATIVIDADE(S) SECUNDARIA(S)

4664-8/00 - Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-
hospitalar; partes e pegas, 8650-0/07 - Atividades de terapia de nutrigio enteral e parenteral, 4649-4/09 -
Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservagao domiciliar, com atividade de
fracionamento e acondicionamento associada, 4651-6/02 - Comércio atacadista de suprimentos para
informatica, 4646-0/01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria, 4649-4/08 - Comércio
atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservagdo domiciliar, 4645-1/03 - Comércio atacadista de
produtos odontolégicos, 4649-4/04 - Comércio atacadista de méveis 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, cirdrgico, hospitalar e de laboratérios, 4645-1/02 - Comércio atacadista de
proteses e artigos de ortopedia

{’ rls ”'Z‘Qﬂ 1...‘-'\\:'.
| e iy lgg
x’t A i

.




Prefe:tura de ®

SEMAM i
T resma

Secretaria Municipal
do Meio Ambiente
e Recursos Hidricos

CONDICIONANTES GERAIS:

1.1. O presente documento ndo desobriga o licenciado de outras providéncias junto aos érgacs Municipais,
Estaduais elou Federais, para legalidade plena do empreendimento;

1.2. A renovagao desta licenga deverd ser requerida 120 dias antes da data de expiragdo de sua validade em
conformidade com a Resolugdo do CONAMA n® 237/97, art. 18, Inciso IIl, §4°, SOB PENA DE MULTA E/QU
SANGAO ADMINISTRATIVA;

1.3. A presente Licenga Ambiental deverd permanecer no local do empreendimento estando a sua validade
condicionada ao cumprimento da Legislagdo Ambiental vigente;

1.4. O empreendedor devera desenvolver suas atividades de forma a promover manejo e destinagdo
adequados dos residuos gerados no empreendimento;

1.5. Fica o empreendimento obrigade ao cumprimento da Lel Municipal n® 3.508/2006, quanto aos niveis
sonoros permitidos no Municipio de Teresina;

1.6. Esta licenga ndo autoriza o corte de drvores, florestas ou qualquer outra forma de vegetagdo em zona
urbana cu rural do Municipio de Teresina (Lei Municipal n® 2.798/1999);

1.7. Qualquer alteragdo no Empreendimento devera ser comunicada a esta SECRETARIA DE MEIO
AMBIENTE E RECURSOS HIDRICOS - SEMAM;

1.8. O 6rgao ambiental competente, mediante decisdo motivada, podera modificar os condicionantes e as
medidas de controle e adequagao, suspender ou cancelar uma licenga expedida, quando ocorrer;

I- violagdo ou inadequagdo de quaisquer condicionantes ou normas legais;

Il- omissdo ou falsa descrigdo de informagbes relevantes que subsidiaram a expedigdo da licenga;

Ill- superveniéncia de graves riscos ambientais e de salde.

CONDIGOES ESPECIFICAS:

kL Apresentacao anual de declara;éc referanta ao ano anterior, subscrita pelo admini | tabel

de ididos em suas respectivas classlificag be sagundo aRDC J\NVIS.A n°
222-’2018 ou ABNT NBR 10004: 2004); as srnpresas rosponné\rels pela coleta transpum. tratamento e destinagdo final dos
residuos; manifestos de coleta dos residuos e certificados de trat géo final dos resid (RDC 222/2018,

CONAMA 430/2011, Art.16; § 3°).

CODIGO DE AUTENTICIDADE:
21Q81AGHLE

¢
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SEMAM

Secretaria Municipal
do Meio Ambiente
e Recursos Hidricos

uPrefeiturade o

eresina

LICENCA AMBIENTAL DE OPERAGAO - LO N°® THE-SEMAM-L-PIP2103710440/2020

NUMERO SOLICITAGAO DATA DO DEFERIMENTO DATA FINAL DE VALIDADE

PIP2103710440

terga, 23 de margo de 2021 guarta, 31 de dezembro de 2025

A SECRETARIA MUNICIPAL DE MEIO AMBIENTE E RECURSOS HIDRICOS, no uso de suas atribuigbes,
que lhe sdo conferidas pela Lel Municipal N° 3.616 de margo de 2007, e de acordo com os procedimentos de
licenciamento ambiental instruidos 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
Orgénica do Municipio de Teresina e Lei Municipal N° 2.475, de 04 de julho de 1996, RESOLVE expedir a
presente licenga a entidade abaixo identificada.

LICENGA AMBIENTAL DE OPERAGAO

RESPONSAVEL CNPJ

00.156.820/0001-77

RAZAO SOCIAL

HOSPFMED EIRELI

NOME FANTASIA INSCRIGAO MUNICIPAL

HOSPMEDICA DISTRIBUIDORA

ENDEREGO

RUA MATO GROSSO, 1709, CRISTO REI 64014150

ATIVIDADE PRINCIPAL

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

ATIVIDADE(S) SECUNDARIA(S)

46€4-8/00 - Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-
hospitalar; partes e pegas, 8650-0/07 - Atividades de terapia de nutrigio enteral e parenteral, 4649-4/09 -
Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservagéo domiciliar, com atividade de
fracionamento e acondicionamento associada, 4651-6/02 - Comércio atacadista de suprimentos para
informatica, 4646-0/01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria, 4649-4/08 - Comércio
atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservagio domiciliar, 4645-1/03 - Comércio atacadista de
produtos odontolégicos, 4649-4/04 - Comércio atacadista de mdveis e artigos de colchoaria, 4646-0/02 -
Comeércio atacadista de produtos de higiene pessoal, 4645-1/01 - Comércio atacadista de instrumentos e
materiais para uso médico, cindrgico, hospitalar e de laboratdrios, 4645-1/02 - Comércio atacadista de
proteses e artigos de ortopedia




SEMAM

Secretaria Municipal
do Meio Ambiente
e Recursos Hidricos

Teredina

CONDICIONANTES GERAIS:

1.1. O presente documento ndo desobriga o licenciado de outras providéncias junto aos érgdos Municipais,
Estaduais e/ou Federais, para legalidade plena do empreendimento;

1.2. A renovagao desta licenga devera ser requerida 120 dias antes da data de expiragio de sua validade em
conformidade com a Resolugao do CONAMA n® 237/97, art, 18, Inciso lll, §4°, SOB PENA DE MULTA E/QU
SANGAQ ADMINISTRATIVA;

1.3. A presente Licenga Ambiental deverd permanecer no local do empreendimento estando a sua validade
condicionada ao cumprimento da Legislagao Ambiental vigente;

1.4. O empreendedor devera desenvolver suas atividades de forma a promover manejo e destinagio
adequados dos residuos gerados no empreendimento;

1.5. Fica o empreendimento obrigado ao cumprimento da Lei Municipal n® 3.508/2006, quanto aos niveis
sonoros permitidos no Municipio de Teresina;

1.6. Esta licenga ndo autoriza o corte de arvores, florestas ou gualquer outra forma de vegetagdo em zona
urbana ou rural do Municipio de Teresina (Lei Municipal n® 2.798/1999);

1.7. Qualquer alteragdo no Empreendimento deverd ser comunicada a esta SECRETARIA DE MEIO
AMBIENTE E RECURSOS HIDRICOS — SEMAM;

1.8. O drgdo ambiental competente, mediante decisdo motivada, poderd modificar os condicionantes e as
medidas de controle e adequagao, suspender ou cancelar uma licenga expedida, quando ocorrer:

|- violagdo ou inadequagado de quaisquer condicionantes ou normas legais;

|l- omiss&o ou falsa descrigdo de informagdes relevantes que subsidiaram a expedigao da licenga;

\ll- superveniéncia de graves riscos ambientais e de salde.

CONDIGOES ESPECIFICAS:

. Apresenta;&c anua! de declara;ic referente ao ano anterior, subscrita polo administrador prlm:lpal do estabelecimanto,
e r dos (subdivididos em suas classificag a RDC ANVISA n*

2222018 ou ABNT NBR 10004; 2004); as empresas responsavels pela culela trarupnrte. tratamento @ destinagao final dos

residuos; manifestos de coleta dos residuos e certificados de gao final dos resid (RDC 222/2018,

CONAMA 430/2011, Art.16; § 3°).

CODIGO DE AUTENTICIDADE:
21QS1AGILE




TERESINA:S:

.
-

s DIGITAL »
HLUESIMPLES
Prefeitura Municipal de Teresina
Secretaria Municipal de Finangas
CARTAO DE INSCRICAO
INSCRIC[\O MUNICIPAL N° 0654639
CODIGO DE CONTROLE: 0051597/22-33
CPF/CNPJ NUMERO DE REGISTRO DATA DE ABERTURA
00.156.820/0001-77 o _ 515972233 -  08/05/2008 )
RAZAO SOCIAL RESPONSAVEL LEGAL CPF/CNPJ
HOSPMED EIRELI S T e e . S e w
LOCALIZACAO
RUA MATO GROSSO, 1709 - S - .
BAIRRO CRISTO REI

TERESINA - CEP: 64014-150

CNAE(S)/ DESCRICAO / RISCO
464430100 - COMERCIO ATACADISTA_ DE MEQICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO

464510100 - COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATER]AIS PARA USO MEDICO CIRURGICO HOSPITALAR E DE LABORATORIOS

464510200 - COMERCIO ATACADISTA DE PROTESES E ARTIGOS DE ORTOPEDIA
4645 10300 COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS

464600100 - COMERCIO ATACADISTA DE COSMETICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA

464600200 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL — - __ =
464940400 - COMERC[O ATACADISTA DE MOVEIS E ARTIGOS DE COLCHOARIA -
464940800 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E CONSERVACAO DOMICILIAR

Emitido em: 21/02/2022 14:38:21
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N%Via: 1
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TERESINAZ T

*DIGITAL #

i

Prefeitura Municipal de Teresina
Secretaria Municipal de Finangas

CARTAO DE INSCRICAO

INSCRICAO MUNICIPAL N° 0654639
CODIGO DE CONTROLE: 0051597/22-33

CNAE(S) / DESCRICAO / RISCO
464940900 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E CONSERVACAO DOMICILIAR, COM ATIVIDADE DE FRACIONAMENTO E B

ACONDIC]ONAMENTO ASSOCIADA - -

465 160200 - COMERCIO ATACADISTA DE SUPRIMENTOS PARA INFORMATICA

475120100 - COMERCIO VAREJISTA ESPECIALIZADO DE EQUTPAMENTOS E SUPRIMENTOS DE INFORMATICA

475470100 - COMERCIO VAREIJISTA DE MOVEIS

477170100 - COMERCIO VAREJISTA DE PRODUTOS FAR.MACEUTICOS 'SEM \ MAN IPULACAO DE FORMULAS

477250000 - COMERCIO VAREJISTA DE COSMETICOS, PRODUTOS DE PERFUMARIA E DE HIGIENE PESSOAL

477330000 - COMERCIO VAREJ]STADE:ARTIGOS MEDICOSEORTOPED[COS - _

478900500 - COMERCIO VAR.EJISTA DE PRODUTOS SANEANTES DOMISSANITARIOS

865000700 - ATIVIDADES DE TERAPIA DE NUTRICAO ENTERAL E PARENTERAL

NOTAS \«.‘ AR
- . - i izaga “"*m:::ﬂ'ﬂ -

Este cartdo ¢ valido somente para a localizagdo e atividade(s) acima descrita(s). O presente deve ser afixado em local visivel e acessivel a fiscalizagao.

Codigo autenticidade: 2C797C9F394F7598

Emitido em: 21/02/2022 14:38:21
N® Via: 1



CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI
SERVIGO PUBLICO FEDERAL

Declaragdo para Aposentadoria

Declaracao

DECLARO, para todos os fins que se fizerem necessarios que o(a) Farmacéutico(a)

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Brasileira, QPF - 036.142.273-32 RG N. 2.961.521 SSP-PI, acha-se inscrito(a) neste CONSELHO REGIONAL
DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI CRF-PI, no Quadro de Farmacéuticos, sob o nimero de Inscrigéo
Definitiva 1440, e ndo existe Processo Etico até o presente momento, em conformidade com o art. 30 da lei n°
3.820/60, tendo sido Responsavel Técnico pelas empresas:

CNPJ Estabelecimento Enderego ' Entrada Saida
10.645.510/0001-70 |DISTRIBUIDORA DE AVENIDA NACOES UNIDAS, 834 - 17/03/2016 | 27/04/2017
MEDICAMENTOS SAUDE & VIDA SUL VERMELHA TERESINA-PI
LTDA
14.490.306/0001-88 [VALDECO LOPES DE SOUSA RUA PEDRO VILARINHO, 64 ' 13/04/2016 | 19/08/2019
CENTRO AMARANTE-PI |
01.845.678/0001-38 [IZAURA MARIA ROCHA ME AV JERUMENHA, 4718 BUENOS 24/04/2017 | 20/08/2019
AIRES TERESINA-PI
30.048.901/0001-14 |LUCAS AMARAL BASTOS AVENIDA MARECHAL JUAREZ 02/05/2018 | 06/10/2020

TAVORA 01 QUADRA 58 ANEXO B
PARQUE PIAUI TERESINA-PI

16.721.445/0002-81 |POTI-COMERCIO DE PROD RUA DES PIRES DE CASTRO, 347 - | 19/08/2019 | 11/12/2019
FARMACEUTICOS LTDA - EPP N SALA B CENTRO TERESINA-PI
03.504.163/0043-35 |AZEVEDO BARROS PRODUTOS Q-181C11 AVJOSE FCODE | 11/12/2019 | 04/03/2020
FARMACEUTICOS LTDA ALMEIDA NETO, DIRCEU
ARCOVERDE TERESINA-PI |
00.156.820/0001-77 |HOSPMED EIRELI RUA MATO GROSSO, CRISTO REI 09/11/2020 Até a
TERESINA-PI presente
data.

Por ser verdade, firmo a presente DECLARAGAO, a fim de que surta seus efeitos.

TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022.

oI

Farm. LUIZ"JOSE DE OLIVEIRA JUNIOR
Presidente CRF-PI

Leia o0 QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o enderego
http://crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casalconsulta/impressoes/inicial jsf e digite o Cadigo de Autenticagéo
Cadigo de Autenticagao: 2C66-641B-4533-12BC

16/02/2022 10:27:21 SERVIGO PUBLICO FEDERAL



CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI
SERVIGO PUBLICO FEDERAL ui‘

Declaragédo de Perfil Profissional -4 | /)

Declaracao

k|
a f/_ i Vi
Tl B3 e W Y -
ed
J‘}‘

DECLARAMOS, para efeito de qualificagdo de prestagcdo de servigos farmacéuticos, Seg‘ﬁ"é‘*o---perfil"hae assisténcia

farmacéutica do Profissional;

¢ Proc.NFA2

Nome: RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE
Tipo / Inscrigao: FARMACEUTICO / 1440

CPF: 03614227332

RG: 2.961.521

Sendo Responsavel Técnico no(s) seguinte(s) estabelecimentos abaixo com respectivo percentual de presenca (Perfil de
,sisténcia Farmacéutica) no periodo de 16/02/2020 a 16/02/2022:

e . ; . Total de Percentual de :
Inscrigao Razao Social Tipo Contrato Fiscalizagdes Presenca Perfil
254800 |HOSFMED EIRELI DIRETOR TECNICO 0 0% B

TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022.

O©SE-DEOLIVEIRA JUNIOR
Presidente CRF-PI

Leia o0 QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o enderego
http://crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casa/consulta/impressoes/inicial.jsf e digite o Cédigo de Autenticag&o
Cddigo de Autenticagao: OFCF-F3F6-DCO6-EEE4

SERVIGO PUBLICO FEDERAL

16/02/2022 10:27:48



CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI

SERVIGO PUBLICO FEDERAL uff
" R
Declaragado De Contrato Ativo [ { ] M (),h\‘ \
3w AAEST)
Declaracdo [runmbda |
ia‘,%] ke | )j ;'.;
DECLARO, para todos os fins que se fizerem necessarios que o(a) Farmacéutico(a) "\% " Hsﬁ

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Brasileira, CPF - 036.142.273-32 RG N. 2.961.521 SSP-PI, acha-se inscrito(a) neste CONSELHO REGIONAL
DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI CRF-PI, no Quadro de Farmacéuticos, sob o numero de Inscrigio
Definitiva 1440, e nao existe Processo Etico até o presente momento, em conformidade com o art. 30 da lei n°
3.820/60, tendo sido Responsavel Técnico pelas empresas:

CNPJ Estabelecimento Enderego Entrada Saida

00.156.820/0001-77 [HOSPMED EIRELI RUA MATO GROSSO, CRISTO REI 09/11/2020 Até a
TERESINA-PI presente

data.

Por ser verdade, firmo a presente DECLARAGAOQ, a fim de que surta seus efeitos.

TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022,

Caghl>

Farm. LUIZAJOSE DE OLIVEIRA JUNIOR
Presidente CRF-PI

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereco
http://crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casalconsulta/impressoes/inicial.jsf e digite o Cadigo de Autenllcau;,ao
Codigo de Autenticagdo: F6ED9-9718-48F0-5533

16102/2022 10:28:15 SERVICO PUBLICO FEDERAL




CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI
SERVIGO PUBLICO FEDERAL wy‘

e e

Declaragao Vigilancia - Plano de Gerenciamento de Residuos Sﬁlidqf'-_ / {-“.A /-}]\

f o 4L _:1 L 7
Declaragdo | "2

i
7 i

o

A

Declaramos para fins de comprovagéo junto & Vigilancia Sanitaria Municipal, que o(a) Farmacéutico(a) RAISSA
ROCHA ALBUQUERQUE, inscrito(a) neste Conselho Regional de Farmacia do Estado do Piaui sob n° 1440 &
o(a) responsavel pelo planejamento, elaboragao, treinamento e acompanhamento das atividades relacionadas
ao Plano de Gerenciamento de Residuos de Servigos em Saulde, no estabelecimento HOSPMED EIRELI ,
cadastrada no CRF sob o n® 254800 de Nome Fantasia HOSPMED DISTRIBUIDORA - CNPJ 00.156.820/0001-

77 devidamente registrada neste Conselho.

VALIDADE: 31/12/2022 ) _
ESTA DECLARACAO NAO SUBSTITUI A CERTIDAO DE REGULRARIDADE TECNICA

TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022,

aokD
Farm. LUIZ JOSE DE OLIVEIRA JUNIOR
Presidente CRF-PI

Leia 0 QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o enderego
http://crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casa/consulta/impressoes/inicial.jsf e digite o Codigo de Autenticagdo
Cédigo de Autenticagao: DOC5-59B6-0074-7383

16/02/2022 10:28:37 SERVIGO PUBLICO FEDERAL




CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI
SERVIGO PUBLICO FEDERAL ui"

Declaragao de Inscrigao Profissional ]

5 N
Declaracao /s log)™

| ¥
DECLARO, para todos os fins que se fizerem necessarios que o(a) Farmacéutico(a);;_ e n/_)ﬁ@)

"L_ "

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE L TR

Nacionalidade Brasileira, CPF - 036.142.273-32 e RG 2.961.521 SSP-PI, acha-se inscritolf'a)‘ﬂeste
CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI CRF-PI, no Quadro de
Farmacéuticos, sob o nimero de Inscrigao Definitiva 1440, tendo efetuado sua inscricdo em
27/11/2015.

DECLARAMOS, também, que o(a) referido(a) profissional esta quites com a tesouraria do CRF-Pl e
nédo existe Processo Etico até o presente momento, em conformidade com o art. 30 da lei n°
3.820/60, estando apto(a) a exercer a profissdo farmacéutica em todo Territério Nacional.

Por ser verdade, firmo a presente DECLARAGAQO, a fim de que surta seus efeitos,

Esta Certidao tem validade de 30 (trinta) dias a contar da sua emissao.

TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022.

(gD

Farm. LUIZOSE DE OLIVEIRA JUNIOR
Presidente CRF-PI

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o enderego
http:/fcrfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casalconsulta/impressoesiinicial jsf e digite o Cédigo de Autenticagao
Cddigo de Autenticagao: 7074-4420-FF4F-EDD4

16/02/2022 10:26:51 SERVIGO PUBLICO FEDERAL
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19/11/2021 11:36 CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIALJ[ - CRF- Pl

Responsabilidades Técnicas

insc. Estab. 254800
Nome Estab. HOSPMED EIRELI
Dt. Vinculo 09/11/2020

Situagdo Vinculo CONTRATADO
Tipo Vinculo Diretor Técnico
Perfil RT 4
Perfil Estab. = 4

|
Voltar |

crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casa/paginas/contratos-trabalho/inicial jsf?action=26 | n



Carteira de Trabalho Digital

Dados Pessoais Data de emissao: 01/07/2020

Nome Civil: RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE
CPF: 036.142.273-32
Data de Nascimento: 05/09!_1991_

Fls [ O 4

PE) -
Contratos de Trabalho L Proc. N L |
\ s /
@ 27/10/2020 - Aberto e 4
HOSPMED EIRELI \m ™

CNPJ: 00.156.820/0001-77

Ocupagao: 223405 - FARMACEUTICO

Salario Contratual: R$ 3.200,00

Remuneragéo Inicial: R$  3.840,00

Ultima Remuneragéo Informada: R$  4.049,28 (01/2022)

Anotagoes

01/01/2022 - Salario alterado para R$ 3.717,24
01/01/2021 - Salario alterado para R$ 3.374,40
27/10/2020 - Admissao

Documento assinado digital pela Dataprev em 15/02/2022.
Este documento somente é vélido acompanhado de um documento de identificagdo oficial.



SERVIGO PUBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI - CRF-PI

2022

Consulte pelo Cédigo de Autenticagdo para Vakdar a CRT em www.cripl.org

(~ CADASTRO NO CRF SOB O VALIDADE CODIGO DE AUTENTICAGAO
254800 \ { 31/03/2023 ][ D4F99CBDB23D1DC891329C3B3F53BA02

"CERTIDAO DE REGULARIDADE ;5

((RAZAO/DENOMINAGAG SOCIAL
HOSPMED EIRELI

NOME FANTASIA
[iOSPMED DISTRIBUIDORA

(TIPO DE ESTABELECIMENTO
DISTRIBUIDORAS DE MEDIC.,INSUMOS E DROGAS

NATUREZA DE ATIVIDADE
DISTRIBUIDORA

ENDEREGO CNPJ )
RUA MATO GROSSO, 1709 ] 00.156.820/0001-77

(TOCALIDADE CIDADE - UF
CRISTO REI ] TERESINA-PI

-

HORARIO DE FUNCIONAMENTO

Domingo Segunda Terga Quarta Quinta Sexta Sabado
el 08:00 as 12:00 08:00 4s 12:00 08:00 as 12:.00 08:00 as 12;00  08:00 as 12:00 B SRR
ko 14:00 4s 18:00 14:.00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 i e

RESPONSAVEIS TECNICOS
TIPO  INSCRIGAQ NOME FUNGAO SITUAGAQ
F 1440 RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE DIRETOR TECNICO CONTRATADO
Domingo Segunda Terga Quarta Quinta Sexta Sabado
gzt 08:00 as 12:00 08:00as 12:.00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 e e
""""""" 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 pleedsia i n

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI - CRF-PI
TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022

\ (;/,,«T,,,

ESTA CERTIDAO DEVE SER AFIXADA EM UM LUGAR BEM VISIVEL A0 PUBLICO

- Certificamos que o estabelecimento a que se refere esla Certidao de Regularidade esta inscrito neste Conselho Regional de Famacia, atendendo o que dispée
os arligos 22, paragrafo (nico e 24, da lei n® 3.820/60 e do Titulo IX da Lei n® 6.360/76. Tratando-se de Farmacia e Drogaria, certificamos que estd regularizada
em sua atividade durante os horarios estabelecidos pelos Farmacéuticos Responsaveis Técnicos, de acordo com os artigos 15, paragrafos 1° e 2° e 23, alinea
"c" da Lei n® 5.991/73 e argtigos 2° e 3° Caput 5° e 6° Inciso |, todos da Lel 13.021/14.
- Por ocasido de mudangas no quadro de assisténcia farmacéutica, este documento devera ser retirado pelo Responsavel Técnico interessando e
encaminhando por respectivo CRF para as devidas alteragdes.

- A autenticidade e/ou validade juridica dessa CERTIDAO podera ser comprovada acessando o site institucional e digitando o cadigo de autenticidade ou
mesmo através de leitor de QR-Code.

Pag. 1

de

1

5522
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19/11/2021 11:36 CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAU| - CRF- PI

Responsabilidades Técnicas

Insc. Estab. 254800

Nome Estab, HOSPMED EIRELI ‘
Dt. Vinculo 09/11/2020

Situagdo Vinculo CONTRATADO ‘

Tipo Vinculo Diretor Técnico

Perfil AT 4

Perfil Estab. B ‘

Voltar ‘

crramc:asa.crf-pi.cisante.c.com.br!crf-em-casa!paginam‘contfatos~tmba¥hafiniciat]sf?acﬁon=26

n



D

Dados Pessoais

Nome Civil: RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

CPF: 036.142.273-32
Data de Nascimento_; 05!_09/1991

Contratos de Trabalho

@ 27/10/2020 - Aberto

HOSPMED EIRELI

CNPJ: 00.156.820/0001-77

Ocupacgao: 223405 - FARMACEUTICO

Salario Contratual: R$ 3.200,00

Remuneragao Inicial: R$  3.840,00

Ultima Remuneragédo Informada: R$  4.049,28

Anotagoes
01/01/2022 - Salario alterado para R$ 3.717,24
01/01/2021 - Salario alterado para R$ 3.374,40
27/10/2020 - Admisséo

to assinado digitalmente pela Dataprev em 15/02/2022,

Este documento somente é vélido acompanhado de um documento de identificagdo oficial.

(01/2022)




CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI
SERVICO PUBLICO FEDERAL

Declaragdo Vigilancia - Plano de Gerenciamento de Residuos Solld

Declaracao gsﬁrgc._r-s:zef;’%/,w

i
Sy g

Declaramos para fins de comprovagao junto & Vigilancia Sanitaria Municipal, que o(a) Farr a‘t:éﬁ’iigo(a) RAISSA
ROCHA ALBUQUERQUE, inscrito(a) neste Conselho Regional de Farmacia do Estado do Piaui sob n° 1440 ¢

(a) responsavel pelo planejamento, elaboragao, treinamento e acompanhamento das atividades relacionadas
ao Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos em Saude, no estabelecimento HOSPMED EIRELI ,

cadastrada no CRF sob o n° 254800 de Nome Fantasia HOSPMED DISTRIBUIDORA - CNPJ 00.156.820/0001-
77 devidamente registrada neste Conselho.

VALIDADE: 31/12/2022 ) '
ESTA DECLARACAO NAO SUBSTITUI A CERTIDAO DE REGULRARIDADE TECNICA

TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022.

T4iokD
Farm. LUIZ JOSE DE OLIVEIRA JUNIOR
Presidente CRF-PI

Leia o0 QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o enderego
http://crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casalconsulta/impressoes/inicial jsf e digite o Cadigo de Autenticagao
Codigo de Autenticagao: DOC5-59B6-0074-7383

16/02/2022 10:28:37 SERVIGO PUBLICO FEDERAL




CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI
SERVIGO PUBLICO FEDERAL “,i

Sai
GRF - PI

Declaragao de Inscrigao Profissional ‘

Declaracgéo g(ﬁ?}»_

f
DECLARO, para todos os fins que se fizerem necessarios que o(a) Farmacéutico(a) ;‘? Proc. v K&()

RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE 90 e *j’

o

e L]
M%\grn =

Nacionalidade Brasileira, CPF - 036.142.273-32 e RG 2.961.521 SSP-PI, acha-se inscrito(a) neste”
CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI CRF-PI, no Quadro de
Farmacéuticos, sob o numero de Inscrigdo Definitiva 1440, tendo efetuado sua inscrigdo em
27/11/2015.

DECLARAMOS, também, que o(a) referido(a) profissional esta quites com a tesouraria do CRF-Pl e
ndo existe Processo Etico até o presente momento, em conformidade com o art. 30 da lei n°®
3.820/60, estando apto(a) a exercer a profissao farmacéutica em todo Territério Nacional.

Por ser verdade, firmo a presente DECLARAGAO, a fim de que surta seus efeitos.

Esta Certidao tem validade de 30 (trinta) dias a contar da sua emissao.

TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022.

@ 110kD

Presidente CRF-PI

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o enderego
http://crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casalconsulta/impressoes/inicial.jsf e digite o Codigo de Autenticagao
Codigo de Autenticagao: 7074-4420-FF4F-EDD4

16/02/2022 10:26:51 SERVICO PUBLICO FEDERAL



CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI
SERVIGO PUBLICO FEDERAL

Fd

T4

Declaragao para Aposentadoria

ff;::b AJ 6-/:77 \

Declaracao |, u
| Poc NS

e

¥

DECLARO, para todos os fins que se fizerem necessarios que o(a) Farmacéutico(a) '%1 P ;

N ASH . Y J
RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE \

Brasileira, CPF - 036.142.273-32 RG N. 2.961.521 SSP-PI, acha-se inscrito(a) neste CONSELHO REGIONAL
DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAL:II CRF-PI, no Quadro de Farmacéuticos, sob o nimero de Inscrigao
Definitiva 1440, e ndo existe Processo Etico até o presente momento, em conformidade com o art. 30 da lei n°®

rJ

g
CRF - Pi

3.820/60, tendo sido Responsavel Técnico pelas empresas:

CNPJ Estabelecimento Enderego Entrada Saida
10.645.510/0001-70 |DISTRIBUIDORA DE AVENIDA NACOES UNIDAS, 834 - 17/03/2016 | 27/04/2017
MEDICAMENTOS SAUDE & VIDA SUL VERMELHA TERESINA-PI
LTDA
14.490.306/0001-88 |VALDECO LOPES DE SOUSA RUA PEDRO VILARINHO, 64 13/04/2016 | 19/08/2019
CENTRO AMARANTE-PI
01.845.678/0001-38 [IZAURA MARIA ROCHA ME AV JERUMENHA, 4718 BUENOS 24/04/2017 | 20/08/2019
AIRES TERESINA-PI
30.048.901/0001-14 |LUCAS AMARAL BASTOS AVENIDA MARECHAL JUAREZ 02/05/2018 | 06/10/2020
TAVORA 01 QUADRA 58 ANEXO B
PARQUE PIAUI TERESINA-PI
16.721.445/0002-81 |POTI-COMERCIO DE PROD RUA DES PIRES DE CASTRO, 347 - | 19/08/2019 | 11/12/2019
FARMACEUTICOS LTDA - EPP N SALA B CENTRO TERESINA-PI
09.504.163/0043-35 [AZEVEDO BARROS PRODUTOS Q-181C 11 AV JOSE FCO DE 11/12/2019 | 04/03/2020
FARMACEUTICOS LTDA ALMEIDA NETO, DIRCEU
ARCOVERDE TERESINA-PI
00.156.820/0001-77 |HOSPMED EIRELI RUA MATO GROSSO, CRISTO REI 09/11/2020 Até a
TERESINA-PI presente
data.

16/02/2022 10:27:21

Por ser verdade, firmo a presente DECLARAGAO, a fim de que surta seus efeitos.

TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022.

/ﬂ*,—w

(é A/ 2/ ; L

Farm. LUIZZJOSE DE OLIVEIRA JUNIOR
Presidente CRF-PI

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o enderego
http://crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casa/consultalimpressoes/inicial jsf e digite o Cadigo de Autenticagao
Cadigo de Autenticagdo: 2C66-641B-4533-12BC

SERVIGO PUBLICO FEDERAL
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CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI
SERVICO PUBLICO FEDERAL @ﬁ’

Declaragédo de Perfil Profissional /
ST/

mis

Declaracao { e /23

%. Asg. {07 }

! | el il "':.J;-?
DECLARAMGOS, para efeito de qualificagdo de prestagdo de servigos farmacéuttc&{e‘gue o} _p_:erﬁi' de assisténcia
farmacéutica do Profissional: o

Nome: RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE

Tipo / Inscrigéo: FARMACEUTICO / 1440

CPF: 03614227332
RG: 2.961.521

-Sendo Responsavel Técnico no(s) seguinte(s) estabelecimentos abaixo com respectivo percentual de presenca (Perfil de
ssisténcia Farmacéutica) no periodo de 16/02/2020 a 16/02/2022:

Inscrigac Razao Social Tipo Contrato ; Tot_al dei Percentual de Perfil
Fiscalizagbes Presenca
254800 |HOSPMED EIRELI DIRETOR TECNICO 0/ 0% 4

TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022.

Claghl

Farm. LUIZJO©SE-BE-OLCIVEIRA JUNIOR
Presidente CRF-PI

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereco
http://crfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casalconsulta/impressoes/inicial.jsf e digite o Codigo de Autenticagao
Cédigo de Autenticagdo: OFCF-F3F6-DCOB-EEE4

16/02/2022 10:27:48 SERVICO PUBLICO FEDERAL




CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI
SERVIGO PUBLICO FEDERAL wf

s
CRF - PI

Declaragao De Contrato Ativo

am
pad . = STASEN
Declaracao /Afs {05\
E Proc. N /1)/,1:)
DECLARO, para todos os fins que se fizerem necessarios que o(a) Farmacéutico(a) % /
RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE \,,: -

Brasileira, CPF - 036.142.273-32 RG N. 2.961.521 SSP-PI, acha-se inscrito(a) neste CONSELHO REGIONAL
DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI CRF-PI, no Quadro de Farmacéuticos, sob o nimero de Inscrigdo
Definitiva 1440, e ndo existe Processo Etico até o presente momento, em conformidade com o art. 30 da lei n°
3.820/60, tendo sido Responsavel Técnico pelas empresas:

T

CNPJ Estabelecimento Enderego Entrada Saida
00.156.820/0001-77 [HOSPMED EIRELI RUA MATO GROSSO, CRISTO REI 09/11/2020 Até a
TERESINA-PI presente
data.

Por ser verdade, firmo a presente DECLARACAQ, a fim de que surta seus efeitos.

TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022.

(daohD

Farm. LUIZAZ/OSE DE OLIVEIRA JUNIOR
Presidente CRF-PI

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o enderego
http://erfemcasa.crf-pi.cisantec.com.br/crf-em-casa/consultalimpressoes/inicial.jsf e digite o Codigo de Autenticacao
Cddigo de Autenticagdo: FED9-97 18-48F0-5533

16/02/2022 10:28:15 SERVIGO PUBLICO FEDERAL




Governo do Estado do Piaui
Secretaria Especial da Micro e Pequena Empresa - SEMPE
Junta Comercial do Estado do Piaui

CERTIDAO DE INTEIROY

Fotocépia de Processo

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM

Certificamos que as informagdes abaixo constam dos documentos arquivados
nesta Junta Comercial e séo vigentes na data da sua expedicio.

Natureza Juridica: Empresa Individual de Responsabilidade Limitada (de Natlureza Empresdria)

Nome Empresarial: HOSPMED EIRELI Protocolo: PIC2101332850

NIRE: CNPJ: Natureza Juridica: Empresa Individual de Responsabilidade Ultimo Arquivamento  Ndmero:
22600065233 00156820000177 Limitada (de Matureza Empresaria) Data: 11/06/2021
Arquivamentos solicitado:
[ Numero: Data: Ato:
| | 281622 2471002012 ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA

Esta certiddo foi emitida pela Junta Comercial em 04/10/2021, as 10:49:46 (horario de Brasilia).
Se impressa, verificar sua autenticidade no https://www.piauidigital.pi.gov.br, com o cédigo GJVDQFLY.

AL

PIC2101332850

HRmmD

MATEUS FRANCISCO SANTOS RUFINO VIEIRA
Secretario Geral



S Clsm

. |DECISAO SINGULAR

Vs -‘_'-_'i yr Processo deferido. Publique-se e arquive-se. MINTACOHERCIAL DC ESTEBD BOPiAY

s Wi g

Departamento Nacional De registro do Comért /1
/029499-0. _? @:

g {7 (8]
- CERTIFICO O REGISTR
B 1+ orocolo: 12/029499-0, DE 09110720

IRE (da seda ou da filial, quando a sede for em oulra CODIGO DA N ;
: NA o A ! j ;
BT oneas] e 09 ouT 2017, Y/
: ﬁ — REQUERIMENTO . ) I, et
i ILM® SR. PRESIDENTE DA JUNTA COMERCIAL DO ESTADOQ DO PIAUI

“-home HOSPMED | TDA
] (da empresa ou do Agente Auxiliar do Comércio)

+fequer a v. s* o deferimento do seguinte ato:

N°DE CODIGO  CODIGO

-1 VIAS DOATO DOEVENTO QTDE.
1{03 [315 3/s DECLARAGAO DE ENQUADRAMENTO DE ME
| J
y (vide instrugdes de preenchimento e Tabela 2)

- Representante Legal da Empresa / Agente Auxiliar do Comércio:

Local Nome:
Data Assinatura: \/ [
N ; Telefone de contato; N
B | ~.
": 2-USO DA JUNTA COMERCIAL Soo. b Lo

- ——

[ ] DECISAO SINGULAR [ ] pECISAO COLEGIADA
S Nome(s) Empresarial(ais) igual(ais) ou semt '
B plAul d
. JUNTA COMERCIAL n%&siﬁﬁ%?ﬁz SoB N 281622 oM

§ 15251 1 AL
Empresa:22 2 0o T
D LTDA DO PEREIRA FiL _
HOSPME JOSE El SECRETﬁﬂio -GERAL
i E} NAO / / E] NAO / / Responsavel

Data Responsavel Data Responsavel |

2" Exigéncia 3" Exigéncia 4" Exigéncia  5° Exigéncia

Processo em exigéncia
( Vide despacho em folha anexa)

de hmn

Processo indeferido. Publique-se. zﬂ_fﬂf‘ fE _

Data

- Responsével

" [DECISAO COLEGIADA

2* Exigéncia 3° Exigéncia 4® Exigéncia 5° Exigéncia
Processo em exigéncia l
( Vide despacho em folha anexa)

Processo deferido. Publique-se e arquive-se.

Processo indeferido. Publique-se.

/ /
Data Vogal Vogal Vogal

Presidente da Tuma




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

Ministério do Desenvolvimento, Indistria e Comércio Exterior
Secretaria de Comércio e Servigos . '
Departamento Nacional de Registro do Comércio

JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PIAUI

3

r %
S 1
-~ g
e
i) = y
AoC
| g Ro dv [ i i o
SR L P

DECLARAGAO DE ENQUADRAMENTO DE ME

llmo. Sr. Presidente da Junta Comercial DO ESTADO DO PIAUI

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 0 arquivamento do

presente instrumento e declara, sob as penas da Lei, que se enquadra na condigdo de MICROEMPRESA, nos
termos da Lei Complementar n® 123, de 14/12/2006.

Caédigo do ato: 315
Descrigao do Ato: ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA

noeee

TERESINA -, 09 de Outubro de 2012. <
Yz Jose j ¢ S04 oty cale) Siiva s
” Sécio: JOAD JOSE DE SOUSA v Sécio: JOSE CARLOS SILVA NASCIMENTO | ., 45

Para uso exclusivo da Junta Comercial:
pereroeM 2\ 10/ 12 . | | ——

| .
X PIAUI
' OMERCIAL DO ESTADO DO _
' ‘é‘é’éﬁ.& O REGISTROEM: 24/10/2012 SOB N°: 281622

> protocolo: 12/029489-0, DE 09/10/20

Empresa:22 2 0015251 1
BOSFMED LTDA

£ EDUARDO PEREIRA FILHO
o= SECRETARIO-GERAL

1 del 9/10/2012 10:36



DISTRIBUIDORA

PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADINHA. /’“\

i
PREGAO ELETRONICO N° 17/2022 { N
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 1375/2022 Ll foc. f‘f"_'f',:_:_}_@éﬁ_,
DATA DA SESSAO: 25/04/2022 P
HORARIO: 08H:00MIN - HORARIO DE BRASILIA
LOCAlI: WWW.COMPRASPUBLICAS.COM.BR

>
SR

OBJETO: REGISTRO DE PREGOS PARA EVENTUAL AQUISICAO DE MEDICAMENTOS E INSUMOS DE
INTERESSE DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

TERESINAT 20 DE ABRIL DE 2022.

ANEXO IIT - DECLARACAO DE SUJEICAO AS CONDICOES ESTABELECIDAS NO EDITAL E DE
INEXISTENCIA DE FATOS SUPERVENIENTES IMPEDITIVOS DA HABILITACAO

A EMPRESA HOSPMED EIRELI, PESSOA JURIDICA DE DIREITO PRIVADO, DEVIDAMENTE INSCRITA NO
CNPJ/MF N° 00.156.820/0001-77 E INSCRICAO ESTADUAL N° 19.429.790-0, COM SEDE NESTA CIDADE, NA
RUA MATO GROSSO, N° 1709, BAIRRO CRISTO REI, TERESINA - P, COM SE CONTRATO SOCIAL
REGISTRADO NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PIAU{, REPRESENTADA NESTE ATO POR SEU SOCIO
MAJORITARIO O LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA, BRASILEIRO, SOLTEIRO, ADMINISTRADOR,
PORTADOR DO R.G N° 2.344.180 SSP-PI E CPE/MF SOB O N° 003.779.673-94, RESIDENTE E DOMICILIADO A
RUA HUGO NAPOLEAO, N° 1281 — APARTAMENTO 1401, BAIRRO JOCKEY, TERESINA-PI, DECLARA
EXPRESSAMENTE QUE SE SUJEITA AS CONDICOES ESTABELECIDAS NO EDITAL ACIMA CITADO E QUE
ACATARA INTEGRALMENTE QUALQUER DECISAO QUE VENHA A SER TOMADA PELO LICITADOR
QUANTO A QUALIFICACAO APENAS DAS PROPONENTES QUE TENHAM ATENDIDO AS CONDICOES

ESTABELECIDAS NO EDITAL E QUE DEMONSTREM INTEGRAL CAPACIDADE DE EXECUTAR O
SORNECIMENTO DO BEM PREVISTO.

DECLARA, AINDA, PARA TODOS OS FINS DE DIREITO, A INEXISTENCIA DEiFATOS SUPERVENIENTES
IMPEDITIVOS DA HABILITACAO OU QUE COMPROMETA A IDONEIDADE DA PROPONENTE NOS TERMOS

DO ARTIGO 32, PARAGRAFO 2°, E ARTIGO 97 DA LEI N° 8.666, DE 21 DE JUNHO DE 1993, E ALTERACOES
SUBSEQUENTES.

POR SER EXPRESSAO DE VERDADE, FIRMAMOS A PRESENTE

. X
0 er,*ﬂP%sfgf;g‘;s}&ié ” TCNP.J; 00.156.820/6001-771
SN N AN HOSPMED EIRELI

Rua Mato Grosso. 1709, Cristo Rei.
CEP: 64.014-150

‘\J I_ Teresina-Pl _l

CNF’J 00.156.820/0001-77 | Insc. Est.: 19.429.790-0
Av Mc:fo Grosso, 1709 | Cnsto Rei, Teresina-Pl




=~ HOSPMED

PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADINHA.

PREGAO ELETRONICO N° 17/2022 P
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 1375/2022 { 2\
DATA’ DA SESSAO: 25/04/2022 ' ' g Proc. 1\1/;,} /(7.51

HORARIO: 08H:00MIN - HORARIO DE BRASILIA % betCe
LOCAI: WWW.COMPRASPUBLICAS.COM.BR \\ Ase

f"a.m.‘ L
| \

OBJETO: REGISTRO DE PRECOS PARA EVENTUAL AQUISICAO DE MEDICAMENTOS E INSUMOS DE
INTERESSE DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

TERESINA, 20 DE ABRIL DE 2022.

ANEXO 1V - DECLARACAO NOS T

XXIII DO ARTIGO 7° DA CONSTITUICAO

A EMPRESA HOSPMED EIRELI, PESSOA JURIDICA DE DIREITO PRIVADO, DEV!IDAMENTE INSCRITA NO
CNPJ/MF N° 00.156.820/0001-77 E INSCRICAO ESTADUAL N° 19.429.790-0, COM SEDE NESTA CIDADE, NA RUA
MATO GROSSO, N° 1709, BAIRRO CRISTO REI, TERESINA - PI, COM SE CONTRATO SOCIAL REGISTRADO NA
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PIAUI, REPRESENTADA NESTE ATO POR SEU SOCIO MAJORITARIO O
LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA, BRASILEIRO, SOLTEIRO, ADMINISTRADOR, PORTADOR DO R.G N°
2.344.180 SSP-PI E CPF/MF SOB O N° 003.779.673-94, RESIDENTE E DOMICILIADO A RUA HUGO NAPOLEAO,
N® 1281 — APARTAMENTO 1401, BAIRRO JOCKEY, TERESINA-PI, DECLARA, PARA FINS DO DISPOSTO NO
INC. V DO ART. N° 27 DA LEI N° 8.666, DE 21 DE JUNHO DE 1993, ACRESCIDO PELA LEI N° 9.854, DE 27 DE
OUTUBRO DE 1999, QUE NAO EMPREGA MENOR DE DEZOITO ANOS EM TRABALHO NOTURNO, PERIGOSO
OU INSALUBRE E NAO EMPREGA MENOR DE DEZESSEIS ANOS.

_.SSALVA: EMPREGA MENOR, A PARTIR DE QUATORZE ANOS, NA CONDICAO PE APRENDIZ ( ndo ).

POR SER EXPRESSAO DE VERDADE, FIRMAMOS A PRESENTE

TCNP.): 00.156.820/6001-771

HOSPMED EIRELI

Rua Mato Grosso, 1709, Cristo Rei.
CEP: 64.014-150

l_ Teresina-Pl _I

CNPJ: 00.156.820/0001-77 | Insc. Est.: 19.429.790-0

Av. Mato Grosso, 1709 | Cristo Rei, Teresina-PI
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DISTRIBUIDORA

PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADINHA.

/H

=

PREGAO ELETRONICO N° 17/2022

3 ii
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 1375/2022 I Proc. s/)/ﬁﬂ .
DATA DA SESSAO: 25/04/2022 \ s 7T
HORARIO: 08H:00MIN - HORARIO DE BRASILIA NS
LOCAI: WWW.COMPRASPUBLICAS.COM.BR e

OBJETO: REGISTRO DE PRECOS PARA EVENTUAL AQUISICAO DE MEDICAMENTOS E INSUMOS DE
INTERESSE DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

TERESINA, 20 DE ABRIL DE 2022.

ANEXO V - DECLARACAO DE ELABORACAO INDEPENDENTE DE PROPOSTA.
|

A EMPRESA HOSPMED EIRELI, PESSOA JURIDICA DE DIREITO PRIVADO, DEVIDAMENTE INSCRITA NO
CNPJ/MF N° 00.156.820/0001-77 E INSCRICAO ESTADUAL N° 19.429.790-0, COM SEDE NESTA CIDADE, NA
RUA MATO GROSSO, N° 1709, BAIRRO CRISTO REI, TERESINA - PI, COM SE CONTRATO SOCIAL
REGISTRADO NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PIAUI, REPRESENTADA NESTE ATO POR SEU
SOCIO MAJORITARIO O LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA, BRASILEIRO, SOLTEIRO, ADMINISTRADOR,
PORTADOR DO R.G N° 2.344.180 SSP-P1 E CPF/MF SOB O N° 003.779.673-94, RESIDENTE E DOMICILIADO A
RUA HUGO NAPOLEAO, N° 1281 — APARTAMENTO 1401, BAIRRO JOCKEY, TERESINA-PI DECLARO PARA
FINS DO DISPOSTO NO EDITAL DE LICITACAO: PREGAO ELETRONICO N° 017/2022-SRP, DECLARA, SOB
AS PENAS DA LEI, EM ESPECIAL O ART. 299 DO CODIGO PENAL BRASILEIRO, QUE:

A) A PROPOSTA APRESENTADA PARA PARTICIPAR DO PREGAO ELETRONICO N° 017/2022-SRP, FOI
ELABORADA DE MANEIRA INDEPENDENTE (PELO LICITANTE), E O CONTEU[?O DA PROPOSTA NAO FOI,
NO TODO OU EM PARTE, DIRETA OU INDIRETAMENTE, INFORMADO, DISCUTIDO OU RECEBIDO DE
QUALQUER OUTRO PARTICIPANTE POTENCIAL OU DE FATO DO PREGAO ELETRONICO N° 017/2022-
SRP, POR QUALQUER MEIO OU POR QUALQUER PESSOA;

B) A INTENCAO DE APRESENTAR A PROPOSTA ELABORADA PARA PARTICIPAR DO PREGAO
ELETRONICO N° 017/2022-SRP NAO FOI INFORMADA, DISCUTIDA OU RECEBIDA DE QUALQUER OUTRO
PARTICIPANTE POTENCIAL OU DE FATO DO PREGAO ELETRONICO N° 017/2022-SRP, POR QUALQUER
MEIO OU POR QUALQUER PESSOA;

C) QUE NAO TENTOU, POR QUALQUER MEIO OU POR QUALQUER PESSOA, INFLUIR NA DECISAO DE
QUALQUER OUTRO PARTICIPANTE POTENCIAL OU DE FATO DO PREGAO ELETRONICO N° 017/2022-
SRP QUANTO A PARTICIPAR OU NAO DA REFERIDA LICITACAO;

CNPJ: 00.156.820/0001-77 | Insc. Est.: 19.429.790-0

Av. Mato Grosso, 1709 | Cristo Rei, Teresina-Pl




.h.,
5

D) QUE O CONTEUDO DA PROPOSTA APRESENTADA PARA PARTICIPAR DO PREGAO ELETRONICO N°
017/2022-SRP NAO SERA, NO TODO OU EM PARTE, DIRETA OU INDIRETAMENTE, COMUNICADO OU
DISCUTIDO COM QUALQUER OUTRO PARTICIPANTE POTENCIAL OU DE FATO DO PREGAO
ELETRONICO N° 017/2022-SRP ANTES DA ADJUDICACAO DO OBJETO DA REFERIDA LICITACAO;

DISTRIBUIDORA

E) QUE O CONTEUDO DA PROPOSTA APRESENTADA PARA PARTICIPAR DO PREGAO ELETRONICO N°
017/2022-SRP NAO FOI, NO TODO OU EM PARTE, DIRETA OU INDIRETAMENTE, INFORMADO, DISCUTIDO
OU RECEBIDO DE QUALQUER INTEGRANTE DO MUNICIPIO DE CHAPADINHA/MA, ANTES DA
ABERTURA OFICIAL DAS PROPOSTAS; E

F) QUE ESTA PLENAMENTE CIENTE DO TEOR E DA EXTENSAO DESTA DECLARAGAO E QUE DETEM
PLENOS PODERES E INFORMACOES PARA FIRMA-LA.

f ¥ . R
gf Proc. N353
¢

OR SER EXPRESSAO DE VERDADE, FIRMAMOS A PRESENTE ,.«“,__j " /f / / ﬁ

A HOSPMED LT
AN RN 3‘%”’ TCNP.J: 00.156.820/6001-771

H - HOSPMED EIRELI
| ’ Rua Mato Grosso. 1709, Cristo Rei.
: 2.344,180 SSP-P1 CPF: 303.779.673-94
IﬁjG C\ CEP: 64.014-150
e Teresina-Pl
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DISTRIBUIDORA

PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADINHA.

PREGAO ELETRONICO N° 17/2022

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 1375/2022
DATA DA SESSAO: 25/04/2022

HORARIO: 08H:00MIN - HORARIO DE BRASILIA
LOCAI: WWW.COMPRASPUBLICAS.COM.BR

OBJETO: REGISTRO DE PRECOS PARA EVENTUAL AQUISICAO DE MEDICAMENTOS E INSUMOS DE
INTERESSE DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. |

TERESINA, 20 DE ABRIL DE 2022.

ANEXO VI - DECLARACAO DO POB‘EE DA EMPRESA MICROEMPRESA OUE 'MPRESA DE PEQUENO
|  PORTE . a0

A EMPRESA HOSPMED EIRELI, PESSOA JURIDICA DE DIREITO PRIVADO, DEVIDAMENTE INSCRITA NO
CNPJ/MF N° 00.156.820/0001-77 E INSCRICAO ESTADUAL N° 19.429.790-0, COM SEDE NESTA CIDADE, NA
RUA MATO GROSSO, N° 1709, BAIRRO CRISTO REI, TERESINA - PI, COM SE CONTRATO SOCIAL
REGISTRADO NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PIAUf, REPRESENTADA NESTE ATO POR SEU SOCIO
MAJORITARIO O LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA, BRASILEIRO, SOLTEIRO, ADMINISTRADOR,
PORTADOR DO R.G N° 2.344.180 SSP-PI E CPF/MF SOB O N° 003.779.673-94, RESIDENTE E DOMICILIADO A
RUA HUGO NAPOLEAO, N° 1281 — APARTAMENTO 1401, BAIRRO JOCKEY, TERESINA-PI, DECLARA, SOB
AS PENALIDADES DA LEI, QUE SE ENQUADRA COMO MICROEMPRESA OU EMPRESA DE PEQUENO
PORTE, NOS TERMOS DO ART. 3° DA LEl COMPLEMENTAR N° 123 DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006, ESTANDO
APTA A FRUIR OS BENEFICIOS E VANTAGENS LEGALMENTE INSTITUIDAS POR NAO SE ENQUADRAR EM
NENHUMA DAS VEDACOES 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 ALTERACOES, SOB AS PENALIDADES DESTA, SER:

(x) MICROEMPRESA — RECEITA BRUTA ANUAL IGUAL OU INFERIOR A 360.6100,00 E ESTANDO APTA A
FRUIR OS BENEFICIOS E VANTAGENS LEGALMENTE INSTITUIDAS POR NAO SE ENQUADRAR EM
NENHUMA DAS VEDAGOES LEGAIS IMPOSTAS PELO § 4° DO ART. 3° DA LEI QOMPLEMENTAR N°® 123/06
ALTERADA PELA LC 147/2014.

 CNPJ: 00.156.820/0001-77 | Insc. Est. 19.429.790 ol

Av. Mcﬁo Grosso 'l 709 | Cristo Rei, Teresmcx B]
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( ) EMPRESA DE PEQUENO PORTE — RECEITA BRUTA ANUAL SUPERIOR A 360.000,00 E IGUAL OU
INFERIOR A  4.800.000,00 VALORES , ESTANDO APTA A FRUIR OS BENEFICIOS E VANTAGENS
LEGALMENTE INSTITUIDAS POR NAO SE ENQUADRAR EM NENHUMA DAS VEDACOES LEGAIS
IMPOSTAS PELO § 4° DO ART. 3° DA LEl COMPLEMENTAR N° 123/06 ALTERADA PELA LC 147/2014.

~__Hosp ED L'r\eg
Litn ::NPJ Fo.1 qﬁof

AN 5\'.[13)\ .2

TCNP.): 00.156.820/6001-771

.2 lﬁi fso‘;fs‘;ﬂf“" .~03 }2‘3’2-,‘.‘_;,8; Rua M::oo 25&501 ?Eoiﬁitiato Rei. = N
FTS- A C‘Q ' CEP: §6.014-150 WALE L7y
L. Teresina-Pl ; . .
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADINHA.

PREGAO ELETRONICO N° 17/2022

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 1375/2022
DATA DA SESSAO: 25/04/2022

HORARIO: 08H:00MIN - HORARIO DE BRASILIA
LOCAlI: WWW.COMPRASPUBLICAS.COM.BR

OBJETO: REGISTRO DE PRECOS PARA EVENTUAL AQUISICAO DE MEDICAMENTOS E INSUMOS DE
INTERESSE DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

TERESINA, 20 DE ABRIL DE 2022.

ANEXO VII - DECLARACAO DE IDONEIDADE |

A EMPRESA HOSPMED EIRELI, PESSOA JURIDICA DE DIREITO PRIVADO, DEVIDAMENTE INSCRITA NO
CNPJ/MF N° 00.156.820/0001-77 E INSCRICAO ESTADUAL N° 19.429.790-0, COM SEDE NESTA CIDADE, NA
RUA MATO GROSSO, N° 1709, BAIRRO CRISTO REI, TERESINA - PI, COM SE CONTRATO SOCIAL
REGISTRADO NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PIAUI, REPRESENTADA NESTE ATO POR SEU SOCIO
MAJORITARIO O LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA, BRASILEIRO, SOLTEIRO, ADMINISTRADOR,
PORTADOR DO R.G N° 2.344.180 SSP-PI E CPF/MF SOB O N° 003.779.673-94, RESIDENTE E DOMICILIADO A
RUA HUGO NAPOLEAOQ, N° 1281 — APARTAMENTO 1401, BAIRRO JOCKEY, TERFSINA -PI, DECLARA NAO
TER RECEBIDO DO MUNICIPIO DE CHAPADINHA — MARANHAO DE QUALQUER OUTRA ENTIDADE DA
ADMINISTRACAO DIRETA OU INDIRETA, EM AMBITO FEDERAL, ESTADUAL E MUNICIPAL, SUSPENSAO
TEMPORARIA DE PARTICIPACAO EM LICITACAO E OU IMPEDIMENTO DE CONTRATAR COM A
ADMINISTRACAO, ASSIM COMO NAO TER RECEBIDO DECLARACAO DE INIDONEIDADE PARA LICITAR E
OU CONTRATAR COM A ADMINISTRACAO FEDERAL, ESTADUAL E MUNICIPAL.

POR SER EXPRESSAO DE VERDADE, FIRMAMOS A PRESENTE

TCNP.): 00.156.820/6001-771

HOSPMED EIRELI

Rua Mato Grosso. 1209, Cristo Rei.
CEP: 64.014-150

L_ Teresina-Pl _l
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DISTRIBUIDORA
PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADINHA.

PREGAO ELETRONICO N° 17/2022

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 1375/2022
DATA DA SESSAO: 25/04/2022

HORARIO: 08H:00MIN - HORARIO DE BRASILIA
LOCAI: WWW.COMPRASPUBLICAS.COM.BR

OBJETO: REGISTRO DE PRECOS PARA EVENTUAL AQUISICAO DE MEDICAMENTOS E INSUMOS DE
INTERESSE DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. |

TERESINA, 20 DE ABRIL DE 2022.

' ANEXO VIII - DECLARACAO DE CUMPRIMENTO DOS REQUISITOS DE HABILITACAO.

A EMPRESA HOSPMED EIRELI, PESSOA JURIDICA DE DIREITO PRIVADO, DEVIDAMENTE INSCRITA NO
CNPJ/MF N° 00.156.820/0001-77 E INSCRICAO ESTADUAL N° 19.429.790-0, COM SEDE NESTA CIDADE, NA RUA
MATO GROSSO, N° 1709, BAIRRO CRISTO REI, TERESINA - PI, COM SE CONTRATO SOCIAL REGISTRADO NA
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PIAUI, REPRESENTADA NESTE ATO POR SEU SOCIO MAJORITARIO O
LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA, BRASILEIRO, SOLTEIRO, ADMINISTRADOR, PORTADOR DO R.G N°
2.344.180 SSP-PI E CPF/MF SOB O N° 003.779.673-94, RESIDENTE E DOMICILIADO A RUA HUGO NAPOLEAO,
N° 1281 — APARTAMENTO 1401, BAIRRO JOCKEY, TERESINA-PI, DECLARA, EM CONFORMIDADE COM A LEI
N° 10.520/02, QUE CUMPRE TODOS OS REQUISITOS PARA HABILITACAO PARA ESTE CERTAME
LICITATORIO NA PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADINHA / MARANHAO — PREGAO ELETRONICO
N° 017/2022-SRP

20R SER EXPRESSAO DE VERDADE, FIRMAMOS A PRESENTE

TCNP.): 00.156.820/6001-771

HOSPMED EIREL!I
Rua Mato Grosso, 1709, Cristo Rei,
CEP: £64.014-150
Teresina-Pl _l

CNPJ 00.156.820/0001-77 | Insc. Est.: 19.429.790- of:'

LAV, MQTO Grosso 1709 | Crssfo Rei, I‘eresmcx«-Pl
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADINHA.

PREGAO ELETRONICO N° 17/2022 / / / N
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 1375/2022 s ;Z \
DATA DA SESSAO: 25/04/2022 ' { Proc ho/ %_j
HORARIO: 08H:00MIN - HORARIO DE BRASILIA & .
LOCAl: WWW.COMPRASPUBLICAS.COM.BR

A

Ass_ Giil 7

OBJETO: REGISTRO DE PREGOS PARA EVENTUAL AQUISICAO DE MEDICAMENTOS E'TNSUMOS DE
INTERESSE DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

TERESINA, 20 DE ABRIL DE 2022.

DECLARACAO DE LOCALIZACAO E FUNCIONAMENTO.

A EMPRESA HOSPMED EIRELI, PESSOA JURIDICA DE DIREITO PRIVADO, DEVIDAMENTE INSCRITA NO CNPJ/MF N°
00.156.820/0001-77 E INSCRICAO ESTADUAL N° 19.429.790-0, COM SEDE NESTA CIDADE, NA RUA MATO GROSSO, N°
1709, BAIRRO CRISTO REI, TERESINA - PI, COM SE CONTRATO SOCIAL REGISTRADO NA JUNTA COMERCIAL DO
ESTADO DO PIAUI, REPRESENTADA NESTE ATO POR SEU SOCIO MAJORITARIO O LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA,
BRASILEIRO, SOLTEIRO, ADMINISTRADOR, PORTADOR DO R.G N°2.344.180 SSP-PI E CPF/MF SOB O N° 003.779.673-94,
RESIDENTE E DOMICILIADO A RUA HUGO NAPOLEAO, N° 1281 - APARTAMENTO 1401, BAIRRO JOCKEY, TERESINA-
PI, DECLARA, QUE A EMPRESA DISPOE DE ESCRITORIO DOTADO DE INSTALAGOES, RECURSOS HUMANOS E
MOBILIARIOS PERTINENTES AS SUAS ATIVIDADES.

LOCALIZACAO DA EMPRESA:

ENDERECO: RUA MATO GROSSO, N° 1709 / CIDADE/ESTADO: TERESINA — PI/ CEP: 64.014-150 / TELEFONE: 86 3029-
8488 / EMAIL: hospmedistribuidora(@gmail.com / PONTO DE REFERENCIA: Condominio Adriana

DECLARAMOS TER CIENCIA QUE A AUSENCIA DE SEDE/INSTALACOES ADEQUADAS E COMPATIVEIS,
COMPROVADA ATRAVES DE VISITA IN LOCO (SE HOUVER) REALIZADA PELA COMISSAO PERMANENTE DE
LICITACAO, RESSALVADA O DIREITO A AMPLA DEFESA, ENSEJARA AUTOMATICAMENTE NA INABILITACAO
ESTA EMPRESA. DECLARAMOS, AINDA, QUE ASSUMIMOS INTEIRA RESPONSABILIDADE POR TODAS AS
\NFORMACOES DISPOSTAS NESTA DECLARACAO, EXIMINDO A PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADINHA / MA DE
QUALQUER RESPONSABILIDADE SOBRE AS INFORMACOES PRESTADAS POR ESTA EMPRESA.
DECLARAMOS AINDA, TER CIENCIA QUE “A FALSIDADE DE DECLARACAO, RESULTARA NA INABILITACAO DESTA
EMPRESA E CARACTERIZARA O CRIME QUE TRATA O ART. 299 DO CODIGO PENAL, SEM PREJUiZOS DO
ENQUADRAMENTO EM OUTRAS FIGURAS PENAIS E DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS PREVISTAS NA LEI N°
8.666/93 E ALTERACOES POSTERIORES, BEM COMO DEMAIS NORMAS PERTINENTES A ESPECIE”.

POR SER EXPRESSAO DE VERDADE, FIRMAMOS A PRESENTE

TCNP.): 00.156.820/001-771

HOSPMED EIRELI

Rua Mato Grosso. 1709, Cristo Rei,
CEP: 64.014-150

l_ Teresina-Pl _l

'CNPJ: 00.156.820/0001-77 | Insc. Est.: 19.429.790-0
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CHAPADINHA. /7\

PREGAO ELETRONICO N° 17/2022

PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 1375/2022
DATA DA SESSAO: 25/04/2022

HORARIO: 08H:00MIN - HORARIO DE BRASILIA
LOCAl: WWW.COMPRASPUBLICAS.COM.BR

OBJETO: REGISTRO DE PRECOS PARA EVENTUAL AQUISICAO DE MEDICAMENTOS E INSUMOS DE
INTERESSE DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

TERESINA, 20 DE ABRIL DE 2022.

DECLARACAO GERAL

1. ACEITAMOS E CONCORDAMOS INTEGRALMENTE E SEM QUALQUER RESTRICAO COM AS CONDICOES
DESSA LICITACAO, EXPRESSA NO EDITAL E TODOS OS SEUS ANEXOS E ENTREGARAO OS ENVELOPES
CONTENDO A INDICAGAO DO OBJETO E DOS PRECOS OFERECIDOS, PROCEDENDO-SE SUA ABERTURA
EM CONFORMIDADE COM O ESTABELECIDO NA SESSAO;

2. PARA FINS DO DISPOSTO NO INCISO V DO ART. 27 DA LEI N° 8.666, DE 21 DE JUNHO DE 1993, ACRESCIDO
PELA

LEIN®9.854, DE 27 DE OUTUBRO DE 1999, QUE NAO EMPREGA MENOR DE DEZOITO ANOS EM TRABALHO
NOTURNO, PERIGOSO OU INSALUBRE E NAO EMPREGA MENOR DE DEZESSEIS ANOS;

3. SOB AS PENAS DA LEI QUE, ATE A PRESENTE DATA INEXISTE FATO IMPEDITIVO PARA A SUA
HABILITACAO, ESTANDO CIENTE DA OBRIGATORIEDADE DE DECLARAR OCORRENCIAS POSTERIORES;

4. PARA OS DEVIDOS FINS, QUE CONCORDA COM TODOS OS TERMOS DESCRITOS NO EDITAL E SEUS
ANEXOS, EM ESPECIAL AOS CRITERIOS DE CREDENCIAMENTO, HABILITACAO/INABILITAGCAO,
JULGAMENTO DAS PROPOSTAS DE PRECOS E QUE TEMOS PLENO E TOTAL CONHECIMENTO DA
‘EALIZACAO DOS TRABALHOS DO CERTAME;

5. TEMOS PLENO CONHECIMENTO DOS LOCAIS E CONDICOES DE ENTREGA;

6. NAO HA SOCIOS, GERENTES OU DIRETORES DA LICITANTE QUE SEJAM CONJUGE, COMPANHEIRO OU
PARENTE EM LINHA RETA,

COLETERAL OU POR AFINIDADE, ATE O TERCEIRO GRAU DE SERVIDORES OCUPANTES DE CARGOS DE
DIRECAO, CHEFIA OU ASSESSORAMENTO DOS DIVERSOS ORGAOS DO ESTADO DO MARANHAO;

7. DECLARA NAO TER RECEBIDO DESTE MUNICIPIO OU DE QUALQUER OUTRA ENTIDADE DO ORGAO
GERENCIADOR DIRETA OU INDIRETA, EM AMBITO FEDERAL, ESTADUAL E MUNICIPAL, SUSPENSAO
TEMPORARIA DE PARTICIPACAO EM LICITACAO E OU IMPEDIMENTO DE CONTRATAR COM O ORGAO
GERENCIADOR, ASSIM COMO NAO TER RECEBIDO DECLARACAO DE INIDONEIDADE PARA LICITAR E
OU CONTRATAR COM O ORGAO GERENCIADOR FEDERAL, ESTADUAL E MUNICIPAL;

8. ESTA LOCALIZADA E EM PLENO FUNCIONAMENTO, SENDO O LOCAL ADEQUADO E COMPATIVEL

PARA O CUMPRIMENTO DO OBJETO, DECLARO AINDA QUE A EMPRESA DISPOE DE ESCRITORIO DOTADO
DE INSTALACOES, RECURSOS HUMANOS E MOBILIARIOS PERTINENTES AS SUAS ATIVIDADES

. CNPJ:00.156.820/0001-77 | Insc. Est.: 19.429.790-0
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9. A PROPOSTA APRESENTADA NESTA LICITACAO P"\O\IEL‘ALBORﬁdgA DE MANEIRA INDEPENDENTE E QUE
O SEU CONTEUDO, BEM COMO A INTENCAO DE APRESENTA-LA NAO 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 SOCIOS-DIRETORES NAO CONSTAM EM LISTAS OFICIAIS POR INFRINGIR AS
REGULAMENTACC)ES PERTINENTES A VALORES SOCIOS-AMBIENTAIS, BEM COMO NAO CONTRATA
PESSOAS FISICAS OU JURIDICAS, DENTRO DE SUA CADEIA PRODUTIVA, QUE CONSTEM DE TAIS LISTAS;

11. SOB AS PENAS DA LEI, QUE INEXISTE QUALQUER FATO, SEJA SUSPENSAO QU INIDONEIDADE, QUE A
IMPECA DE PARTICIPAR DE LICITACOES E/OU SER CONTRATADA POR ADMINISTRACAO PUBLICA EM
QUAISQUER DE SUAS ESFERAS (FEDERAL, ESTADUAIS OU MUNICIPAIS). OUTROSSIM, DECLARA SEREM
AUTENTICOS TODOS OS DOCUMENTOS APRESENTADOS.

12. SOB AS PENAS DA LEI, QUE ESTA EMPRESA [INCLUINDO EMPRESARIO(S), SOCIO(S), DIRIGENTE(S),
RESPONSAVEL(EIS) TECNICO(S), E/OU QUALQUER OUTRO(S) RESPONSAVEL(EIS), INDEPENDENTE DA
DENOMINAGCAO] NAO ESTAO RESPONDENDO PROCESSO JUDICIALMENTE COM SENTENCA DEFINITIVA,
EM QUAISQUER ESFERAS GOVERNAMENTAIS, RELATIVAMENTE A FRAUDES EM LICITACOES PUBLICAS,
DANOS AO ERARIO PUBLICO E/OU FORMACAO DE QUADRILHA.

13. SOB AS PENAS DA LEI, QUE O(S) PROPRIETARIO(S) E/OU SOCIO(S) EXERCAM MANDATO ELETIVO
CAPAZ DE ENSEJAR OS IMPEDIMENTOS PREVISTOS NOS ARTIGOS 29, INCISO IX COM 54, INCISO I,
ALINEA “A” E INCISO II, ALINEA “A”, DA CONSTITUICAO 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 BENEFICIOS E VANTAGENS LEGALMENTE INSTITUIDAS POR NAO SE
ENQUADRAR EM NENHUMA DAS VEDACOES 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
ALTERACOES, SOB AS PENALIDADES DESTA, SER:

( X ) MICROEMPRESA, conforme Inciso I, Art. 3° da Lei Complementar n.° 123/2006; |
() EMPRESA DE PEQUENO PORTE, conforme Inc. I, Art. 3° da Lei Complementar n.° 123/2006.

TCNP.): 00.156.820/0001-77]
HOSPMED EIREL!
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1. ACEITAMOS E CONCORDAMOS INTEGRALMENTE E SEM QUA{QUER RESTR!Q&U COM AS| COND](;OES DESSA LICITACAO,
EXPRESSA NO EDITAL E TODOS 0S SEUS ANEXOS E ENTREGARAQ VELOPES CONTENDO A INDICAGAO DO OBJETO E DOS
PRECOS OFERECIDOS, PROCEDENDO-SE SUA ABERTURA EM CONFORMIDADE COM 0 ESTABELECIDQ NA SESSAQ;

2. PARA FINS DO DISPOSTO NO INCISO V DO ART. 27 DA LEI N2 8.666, DE 21 DE JUNHO DE 1993, ACRESCIDO PELA
LEI N2 9,854, DE 27 DE OUTUBRO DE 1999, QUE NAO EMPREGA MENOR DE DEZOITO ANOS EM TRABALHO NOTURNO, PERIGOSO
OU INSALUBRE E NAO EMPREGA MENOR DE DEZESSEIS ANOS;

3.SOB AS PENAS DA LEI QUE, ATE A PRESENTE DATA INEXISTE FATO IMPEDITIVO PARA A SUA _HAB{LITACAO, ESTANDO CIENTE
DA OBRIGATORIEDADE DE DECLARAR OCORRENCIAS POSTERIORES;

4. PARA 0S DEVIDOS FINS, QUE CONCORDA COM TODOS 0S TERMOS DESCRITOS NO EDITAL E SEUS ANEXOS, EM ESPECIAL AOS
CRITERIOS DE CREDENCIAMENTO, HABILITACAO{INABILITACAO JULGAMENTO DAS PROPOSTAS DE PREGOS E QUE TEMOS
PLENO E TOTAL CONHECIMENTO DA REALIZACAQ DOS TRABALHOS DO CERTAME;

5. TEMOS PLENO CONHECIMENTO DOS LOCAIS E CONDICOES DE ENTREGA;

6.NAO HA SOCIOS, GERENTES OU DIRETORES DA LICITANTE QUE SEJAM CONJUGE, COMPANHEIRO OU PARENTE EM LINHA RETA,
COLETERAL OU POR AFINIDADE, ATE O TERCEIRO GRAU DE SERVIDORES OCUPANTES DE CARGOS DE DIRECAO, CHEFIA OU
ASSESSORAMENTO DOS DIVERSOS ORGAOS DO ESTADO DO MARANHAOQ;

7. DECLARA NAO TER RECEBIDO DESTE MUNICIPIO OU DE QUALQUER OUTRA ENTIDADE DO ORGAO GERENCIADOR DIRETA QU
INDIRETA, EM AMBITO FEDERAL, ESTADUAL E MUNICIPAL, SUSPENSAO TEMPORARIA DE PARTICIPAGAO EM LICITACAO E QU
IMPEDIMENTO DE CONTRATAR COM 0 ORGAO GERENCIADOR, ASSIM COMO NAO TER RECEBIDO DECLARACAO DE
INIDONEIDADE PARA LICITAR E OU CONTRATAR COM 0 ORGAO GERENCIADOR FEDERAL, ESTADUAL E MUNICIPAL;

8. ESTA LOCALIZADA E EM PLENO FUNCIONAMENTO, SENDO O LOCAL ADEQUADO E COMPATIVE"L PARA O CUMPRIMENTO DO
OBJETO, DECLARO AINDA QUE A EMPRESA DISPOE DE ESCRITORIO DOTADO DE INSTALAGOES, RECURSOS HUMANOS E
MOBILIARIOS PERTINENTES AS SUAS ATIVIDADES

9. A PROPOSTA APRESENTADA NESTA LICITACAO FOI ELABORADA DE MANEIRA INDEPENDENTE E QUE O SEU CONTEUDO, BEM
COMO A INTENCAO DE APRESENTA-LA NAO 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 SOCIOS-DIRETORES NAQ CONSTAM EM LISTAS OFICIAIS POR INFRINGIR AS REGULAMENTAGOES
PERTINENTES A VALORES SOCIOS-AMBIENTAIS, BEM COMO NAQ CONTRATA PESSOAS FiSICAS OU JURIDICAS, DENTRO DE SUA
CADEIA PRODUTIVA, QUE CONSTEM DE TAIS LISTAS;

11. SOB AS PENAS DA LEI, QUE INEXISTE QUALQUER FATO, SEJA SUSPE‘NSF\O OU INIDONEIDADE, QUE A IMPECA DE PARTICIPAR
DE LICITAGCOES E/OU SER CONTRATADA POR ADMINISTRAGAO PUBLICA EM QUAISQUER DE SUAS ESFERAS (FEDERAL,
ESTADUAIS OU MUNICIPAIS). OUTROSSIM, DECLARA SEREM AUTENTICOS TODOS 0S DOCUMENTOS APRESENTADOS.

12. SOB AS PENAS DA LEI, QUE ESTA EMPRESA [INCLUINDO EMPRESARIO(S), SOCIO(S), DIRIGENTE(S), RESPONSAVEL(EIS)
TECNICO(S), E/OU QUALQUER OUTRO(S) RESPONSAVEL(EIS), INDEPENDENTE DA DENOMINAGAO] NAO ESTAO RESPONDENDO
PROCESSO JUDICIALMENTE COM SENTENCA DEFINITIVA, EM QUAISQUER ESFERAS GOVERNAMENTAIS, RELATIVAMENTE A
FRAUDES EM LICITAGOES PUBLICAS, DANOS AO ERARIO PUBLICO E/OU FORMACAO DE QUADRILHA.

13. SOB AS PENAS DA LEI, QUE O(S) PROPRIETARIO(S) E/OU SOCIO(S) EXERCAM MANDATO ELETIVO CAPAZ DE ENSEJAR 0S
IMPEDIMENTOS PREVISTOS NOS ARTIGOS 29, INCISO IX COM 54, INCISO I, ALINEA “A” E INCISO 11, ALINEA “A”, DA CONSTITUICAO
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 0S BENEFICIOS E
VANTAGENS LEGALMENTE INSTITUIDAS POR NAO SE ENQUADRAR EM NENHUMA DAS VEDAGOES LEGAIS IMPOSTAS PELO § 42
DO ART. 32 DA LEI COMPLEMENTAR N? 123 DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006. DECLARO, PARA FINS DA LC 123/2006 E SUAS
ALTERACOES, SOB AS PENALIDADES DESTA, SER:

( X) MICROEMPRESA, conforme Inciso I, Art. 32 da Lei Complementar n.? 123/2006;
() EMPRESA DE PEQUENO PORTE, conforme Inc. II, Art. 3° da Lei Complementar n.2 123/2006.

CNPJ {}0 156. 820100(}1 771Insc. Est:10.429 '?90~U
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SERVIGO PUBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI - CRF-PI

“'

2022

Consulte pelo Cédigo de Autenticagia para Validar a CRT am www.cripi.ang

VALIDADE CODIGO DE AUTENTICAGAO
‘ 31/03/2023 ][ D4F99CBDB23D1 DCSQ13290333F5I3BA02

CADASTRO NO CRF SOB O
254800

e

CERTIDAO DE REGULARIDADE Bl

RAZAO/DENOMINAGAO SOCIAL
HOSPMED EIRELI

>M(:)h"lE FANTASIA
HOSPMED DISTRIBUIDORA

%Po DE ESTABELECIMENTO NATUREZA DE ATIVIDADE )
DISTRIBUIDORAS DE MEDIC.,INSUMOS E DROGAS ] DISTRIBUIDORA
ENDEREGO CNPJ ]
RUA MATO GROSSO, 1709 ]lOOA 56.820/0001-77

(TOCALIDADE CIDADE - UF
CRISTO REI ] TERESINA-PI

HORARIO DE FUNCIONAMENTO

Domingo Segunda Terca Quarta Quinta Sexta Sabado
i 08:00 as 12:00 08:00as 12:00 08:00as12:00 08:00as 12:00 08:00 as 12:00 AT
RERRNEREAARRRS. 14:00 as 18:00 14.00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:0? A Y

RESPONSAVEIS TECNICOS
TIPO  INSCRIGAD NOME FUNCAO SITUAGAD
F 1440 RAISSA ROCHA ALBUQUERQUE DIRETOR TECNICO CONTRATADO
Domingo Segunda Terga Quarta Quinta Sexta Sabado

e = 08:00 as 12:00 08:00 4s 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 R
s 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 ARSI

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PIAUI - CRF-PI
TERESINA, 16 de Fevereiro de 2022

ESTA CERTIDAO DEVE SER AFIXADA EM UM LUGAR BEM VISIVEL AO PUBLICO

- Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certid&o de Regularidade esté inscrito neste Conselho Regional de F'@amécia, atendendo o que dispde
o0s artigos 22, paragrafo Unico e 24, da lel n® 3.820/60 e do Titulo IX da Lei n° 6.360/76, Tratando-se de Farméacia e Drogaria, certificamos que esta regularizada
em sua atividade durante os horéarios estabelecidos pelos Farmacéuticos Responsaveis Técnicos, de acordo com os artigos 15, pardgrafos 1° e 2° e 23, alinea
"c" da Lei n° 5.991/73 e argtigos 2° e 3° Caput 5° e 6° Inciso |, todos da Lei 13.021/14.

- Por ocasido de mudangas no quadro de assisténcia farmacéutica, este documento devera ser retirado pelo Responsavel Técnico interessando e
encaminhando por respectivo CRF para as devidas alleragdes.

- A autenticidade e/ou validade juridica dessa CERTIDAO podera ser comprovada acessando o site institucional e digitando o cédigo de autenticidade ou

mesmo através de leitor de QR-Code.
Pag. 1

de

55224



Ministério da Fazenda
Receita Federal R
COMPROVANTE DE INSCRICAO CPF =%

Niumero

003.779.673-94

Nome
LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

Nascimento
25/07/1989

CODIGO DE CONTROLE
CD7C.C810.4506.3C34

~ Emitido pela Secretaria da Receita Federal do Brasil
~as 11:28:11 dodia 22/03/2022 (hora e data de Brasilia)
digito verificador: 00
VALIDO SOMENTE COM COMPROVANTE DE IDENTIFICAGAO




| PROIBIDO PLASTIFICAR -

DATA DE EMISSAO
“ 30/10/2017
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO PIAUI
CORREGEDORIA GERAL DE JUSTIGA
DISTRIBUIGAO DE 1° GRAU

CERTIDAO ESTADUAL

CERTIDAO NEGATIVA CIVEL, EXECUGAO CIVEL, CRIMINAL E AUDITORIA MILITAR

CERTIDAO N° 2461010

O Tribunal de Justica do Estado do Piaui CERTIFICA QUE, revendo os registros de
distribuicdo de feitos mantidos nos sistemas ThemisWeb, ThemisWeb Recursal, PROJUDI,
Processo Judicial Eletrénico (PJe) e Sistema Eletrénico de Execugéo Unificado (SEEU),
ressalvadas as observagdes abaixo, NAO CONSTA ACOES CIVEIS, EXECUCOES CIVEIS,
CRIMINAIS E AUDITORIA MILITAR com condenagao transitada em julgado ou EXECUCOES
PENAIS, inclusive nos JUIZADOS ESPECIAIS CIVEIS E CRIMINAIS (JECC'S), em andamento
nas unidades judicidrias do Poder Judiciario do Estado do Piaui em desfavor de:

NOME: LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

CPF: 00377967394

RG: 2344180 ORGAO EXPEDIDOR: SSPPI
ESTADO CIVIL: Solteiro(a)

PAl: LUDGERO DE SOUSA VIEIRA

MAE: ISMENIA GALVAO VIEIRA

ENDERECO: Rua Hugo Napoleao

BAIRRO: Joquei, MUNICIPIO: TERESINA - PI

OBSERVAGOES:

+  Certiddo expedida gratuitamente com base no Provimento n® 013/2017 da Corregedoria-
Geral da Justiga do Estado do Piauf;

+ Esta certiddao abrange as ACOES CIVEIS, EXECUGCAO FISCAL MUNICIPAL E
ESTADUAL, EXECUCAO PATRIMONIAL, INSOLVENCIA CIVIL, RECUPERAGAO
JUDICIAL, FALENCIA OU CONCORDATA, CRIMINAIS, AUDITORIA MILITAR e
EXECUCOES PENAIS;

«  Nos termos da Resolugao n° 121/2010 do Conselho Nacional de Justica (CNJ), a certidao
judicial criminal sera negativa:

o |-quando ndo houver feito em tramitagdo contra a pessoa a respeito da qual se
certifica;

o Il - quando nela constar a distribuicdo de termo circunstanciado, inquérito ou
processo em tramitagdo e ndo houver sentenga condenatodria transitada em
julgado; |

o |l - em caso de gozo do beneficio de sursis (art. 163, § 2°. da Lei no. 7.210, de

1984) ou a pena ja tiver sido extinta ou cumprida; e

A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada pela internet no site do
Tribunal de Justica do Estado do Piaui (www.tjpi.jus.br), link "Certidao
Negativa de 12 Instancia". Certidao N° 2461010. Codigo verificador:
808C7.C3A23.0EA2E.BA2EC
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o IV - quando, estando suficientemente identificada a pessoa a respeito da qual se
solicitou a certidao, houver registro de processo referente a homénimo e a
individualizagdo dos processos ndo puder ser feita por caréncia de dados do
Poder Judicidrio, caso em que devera constar essa observagao.

+  Os dados necessarios a emissdo da certiddo serao fornecidos pelo solicitante, sendo de
exclusiva responsabilidade do destinatario ou interessado a sua conferéncia, inclusive
quanto a autenticidade da prdpria certidao; |

+ Esta certiddo nao contempla os processos em tramitagéo no 2° Grau de jurisdigao do
Tribunal de Justiga do Estado do Piaui, que deverao ser objeto de certidao especifica;

+ Nao existe conexdo com qualquer outra base de dados de instituigé‘la publica ou com a
Receita Federal que verifique a identidade do NOME/RAZAO SOCIAL com o CPF/CNPJ.

Esta certiddo tem validade de 60 (sessenta) dias.

Certidao emitida em 23 de Margo de 2022 as 08 h 29 min

A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada pela internet no site do
Tribunal de Justiga do Estado do Piaui (www.tjpi.jus.br), link "Certidao
Negativa de 12 Instancia". Certidao N° 2461010. Cédigo verificador:
808C7.C3A23.0EA2E.BA2EC
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Tribunal de Contas do Estado do Piaui

Divisdo de Acompanhamento e Controle de Decisdes /w’ —
FUTRIBUNAL
DE CONTAS

Piaui Av. Pedro Freitas, 2100 - Centro Administrativo - DO ESTADO
GOVERNO DO ESTADO Teresina - Pl - CEP: 64018-900 DO PIAUI

Tel.:(86) 3215 - 3819 - Email: dacd@tce.pi.gov.br

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS [&I Proc. N4 /(13
N° 7731/2022 ’o

HOSPMED DISTRIBUIDORA
CNPJ: 00.156.820/0001-77

O Tribunal de Contas do Estado do Piaui CERTIFICA, para os devidos fins,
que, até a presente data e de acordo com os dados disponiveis no sistema de
informagdes desta Corte de Contas, NAO CONSTA em nome do (a) requerente
acima identificado(a) registro de débito pendente de pagamento.

A presente certificagao exclui os débitos (Multas ou Imputacédo de Débito)
relativos a processos em tramitagdo que ainda nao foram objeto de deliberagdo por
parte desse Tribunal, ou que néo foram cadastrados nos Sistemas de Controle de
Débitos desta Corte de Contas, bem como as multas e débitos aplicados em
julgamentos referentes a exercicios financeiros anteriores a 2010, cuja certificagao
devera ser solicitada através do Protocolo do TCE/PI.

Esta certiddo € valida até 18/06/2022, estando condicionada a verificagéo
de sua autenticidade na Internet, no enderego http://www.tce.pi.gov.br/certidoes/.

Secretaria das Sessdes, em 18/04/2022

Certidao gerada automaticamente com base em consulta a base de dados do
TCE/PI. Esta certidao pode ser verificada atraves do cédigo de autenticagdo:B065-
EF0B-69DD-024F

Pag.1



Tribunal de Contas do Estado do Piaui |

Divisdo de Acompanhamento e Controle de Decisdes

P .\:".I'l_{]_m,':\l.v'\]_‘
Piaui  Av PedroFreitas, 2100 - Centro Administrativo + 2698003
GOVERNO DO ESTADO Teresina - Pl - CEP: 64018-900 DO PIAUT

Tel.:(86) 3215 - 3819 - Email: dacd@tce.pi.gov.br

CERTIDAO DE INIDONEIDADE
N°® 7732/2022

HOSPMED DISTRIBUIDORA

CNPJ: 00.156.820/0001-77

O Tribunal de Contas do Estado do Piaui CERTIFICA, para os devidos
fins, que, até a presente data e de acordo com os dados disponiveis no sistema de
informagdes desta Corte de Contas, relativos aos processos de sua competéncia, o
nome do (a) requerente acima identificado(a) NAO CONSTA da listagem de
impedidos de contratar com o poder publico, da listagem de impedidos de receber

transferéncias voluntarias e nem da listagem de inabilitados para o exercicio de
cargo ou de fungao de confianga, perante a administragao direta e indireta do Estado
e dos Municipios, nos termos do art. 85 da Lei N° 5.888/2009 c/c o art. 212, da
Resolugédo N° 13/11 — Regimento Interno desta Corte.

A presente certificagdo exclui os langamentos relativos a processos em
tramitagdo que ainda nao foram objeto de deliberagao por parte deste Tribunal, bem
como langamentos decorrentes de decisdes judiciais.

Esta certidao é valida até 18/06/2022, estando condicionada a verificagao
de sua autenticidade na Internet, no enderego http://www.tce.pi.gov.br/certidoes/.

Secretaria das Sessoes, em 18/04/2022

Certidao gerada automaticamente com base em consulta a base de dados do
TCE/PI. Esta certidao pode ser verificada atraves do codigo de autenticacdo:74E4-
6820-5514-53F3

Pag.1



Tribunal de Contas do Estado do Piaui %

Diviséo de Acompanhamento e Controle de Decisbes g B
FUTRIBUNAL
Piaui Av. Pedro Freitas, 2100 - Centro Administrativo - DO BSTADO
GOVERNO DO ESTADO Teresina - Pl - CEP: 64018-900 DO PIAUI

Tel.:(86) 3215 - 3819 - Email: dacd@tce.pi.gov.br

CERTIDAO DE INIDONEIDADE /,——\\
N° 7730/2022 s (198 N

{ Proc N4 AT |

LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA 4 f

CPF: 003.779.673-94

O Tribunal de Contas do Estado do Piaui CERTIFICA, para os devidos
fins, que, até a presente data e de acordo com os dados disponiveis no sistema de
informacdes desta Corte de Contas, relativos aos processos de sua competéncia, o
nome do (a) requerente acima identificado(a) NAO CONSTA da listagem de

impedidos de contratar com o poder publico, da listagem de impedidos de receber
transferéncias voluntarias e nem da listagem de inabilitados para o exercicio de
cargo ou de fungao de confianga, perante a administragéo direta e indireta do Estado
e dos Municipios, nos termos do art. 85 da Lei N° 5.888/2009 c/c o art. 212, da
Resolugdo N° 13/11 — Regimento Interno desta Corte.

A presente certificagdo exclui os langamentos relativos a processos em
tramitagéo que ainda ndo foram objeto de deliberag¢do por parte deste Tribunal, bem
como langamentos decorrentes de decisées judiciais.

Esta certidao é valida até 18/06/2022, estando condicionada a verificagao
de sua autenticidade na Internet, no enderego http://www.tce.pi.gov.br/certidoes/.

Secretaria das Sessoes, em 18/04/2022

Certidao gerada automaticamente com base em consulta a base de dados do

TCE/PI. Esta certidao pode ser verificada atraves do codigo de autenticagdo:D3EA-
504F-FA67-413F

Pag.1



PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO PIAUI

CORREGEDORIA GERAL DE JUSTIGA 7 0 [
DISTRIBUIGAO DE 1° GRAU ris / /C/ /
CERTIDAO ESTADUAL A? [T e
I Pean MOH:
g ir10C. N i f}/ﬂél .
\ Ass. T
CERTIDAO NEGATIVA CIVEL E EXECUGAO CIVIL sy, P

CERTIDAO N° 2466033

O Tribunal de Justi¢a do Estado do Piaui CERTIFICA QUE, revendo os registros de
distribuigao de feitos mantidos nos sistemas ThemisWeb, ThemisWeb Recursal, PROJUDI,
Processo Judicial Eletronico (PJe) e Sistema Eletronico de Execugdo Unificado (SEEU),
ressalvadas as observagbes abaixo, NAO CONSTA ACOES CIVEIS E EXEGUCOES CIVEIS,
inclusive nos JUIZADOS ESPECIAIS CIVEIS E CRIMINAIS (JECC'S), em andamento nas
unidades judiciarias do Poder Judiciario do Estado do Piaui em desfavor de:

RAZAO SOCIAL:HOSPMED LTDA

CNPJ: 00156820000177, REPRESENTANTE LEGAL: LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA
CPF: 003.779.673-94 |
ENDERECO: RUA MATO GROSSO 1909 CEP: 64.014-150

BAIRRO: NAO INFORMADO, MUNICIPIO: TERESINA - PI

OBSERVAGOES:

+ Certidao expedida gratuitamente com base no Provimento n® 013/2017 da Corregedoria-
Geral da Justiga do Estado do Piaul; |

+  Esta certiddo abrange as AGOES DE EXECUGAO FISCAL MUNICIPAL E ESTADUAL,
EXECUGAO PATRIMONIAL, INSOLVENCIA CIVIL, RECUPERAGAO JUDICIAL,
FALENCIA OU CONCORDATA; .

« Os dados necessarios a emissdo da certiddo sao fornecidos pelo solicitante, sendo de
exclusiva responsabilidade do destinatario ou interessado a sua conferéncia, inclusive
quanto a autenticidade da propria certidao, |

» Esta certiddo ndo contempla os processos em tramitagdo no 2° Grau de jurisdigao do
Tribunal de Justiga do Estado do Piaui, que deverdo ser objeto de certiddo especifica;

* Nao existe conexao com qualquer outra base de dados de instituigdo/publica ou com a
Receita Federal que verifique a identidade do NOME/RAZAQ SOCIAL com o CPF/CNPJ.

Esta certiddo tem validade de 60 (sessenta) dias.

Certidao emitida em 28 de Margo de 2022 as 17 h 41 min

A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada pela internet no site do
Tribunal de Justiga do Estado do Piaui (www.tjpi.jus.br), link "Certidao
Negativa de 12 Instancia". Certiddo N° 2466033. Cadigo verificador:
A9E46.E379C.21E85.77AAC

FOLHA 1 de 1




Governo do Estado do Piaui
Secretaria Especial da Micro e Pequena Empresa - SEMPE
Junta Comercial do Estado do Piauf

PIAUI @

CERTIDAO ESPECIFICA

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM

Certificamos que as informagdes abaixo constam dos documentos arquivados
nesta Junia Comercial e sdo vigentes na data da sua expedicgao.

Certificamos que LUIS CARLOS GALVAQ VIEIRA
Portador do CPF 003.779.673-94
E sécio(a) de sociedade registrada nesta Junta Comercial, como segue :

Protocolo: PIC2101377884

Nome Empresarial: HOSPMED LTDA

‘ Numero de Identificag@o do Registro de Empresas - NIRE CNPJ
22200606091 00.156.820/0001-77

Endereco Completo
RUA MATO GROSSO, N® 1709, xxxxx, CRISTO RE! - Teresina/Pl - CEP 64014-150

E sacio(a) de sociedade registrada nesta Junta Comercial, como segue : Situacdo
Data de Entrada na Sociedade Data de Saida na Sociedade Condigao ATIVA
04/11/2016 Indeterminado Administrador Status
Data cle Entrada na Sociedade Data de Saida na Socledade Condigao SEM STATUS
04/11/2016 Indeterminado Sacio

Data de Entrada na Sociedade Data de Salda na Sociedade Condicéo

04/11/2016 07/03/2022 TITULAR PESSOA FISICA

Arquivamentos Posteriores

Ato Niamero Data Descrigao
22200606091 07/03/2022 ALTERACAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
22200606091 07/03/2022 TRANSFORMACAOQ |
20210409541 11/06/2021 BALANCO
20210144378 10/06/2021 CONSOLIDAGAO DE CONTRATO/ESTATUTO
20210144378 10/06/2021 < ALTERACAO DE DADOS$ (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
20210005696 ... 08/02/2021 ~ ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
20210005696 08/02/2021 . CONSOQLIDAGAO DE CONTRATO/ESTATUTO
20200627643 . 26/11/2020 BALANCO
22600065233 - 14/10/2020 ALTERAGAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
22600065233 14/10/2020 TRANSFORMACAQ
20200200038 . ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
20200088602 “syme ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
20200069616 /' ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
20190558202 _ 4 - ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
20180558202 041272019 CONSOLIDAGAC DE CONTRATO/ESTATUTO
321466 | '23/04/2015 _BALANCO '
293720 L 19/07/2013 ~ ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
287916 14/03/2013 ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
287916 14/03/2013 . CONSOLIDAGAO DE CONTRATO/ESTATUTO
281622 241102012 " ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA
268897 20/12/2011 ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
256538 08/02/2011 ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
243412 22/02/2010 ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
200102 24/02/2006 ALTERACAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
22200152511 25/08/1994 CONETITUICAQICONTRATO

Esta certidao foi emitida automaticamente em 24/03/2022, as 15:09:17 (horério de Brasilia).
Se impressa, verificar sua autenticidade no https://www.piauidigital.pi.gov.br, com o codigo |U31YAFA3.
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Governo do Estado do Piaui

. i’ Secretaria Especial da Micro e Pequena Empresa - SEMPE
.-aﬁ;—.—: Junta Comercial do Estado do Piaui
—-r_‘.:__,—-

L.

JUCEPI

CERTIDAO ESPECIFICA Confinuagéo

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM

Centilicamos que as informagdes abaixo constam dos documentos arquivados
nesta Junta Comercial @ sap vigentes na data da sua expedi¢ao.

Certificamas que LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA Protocolo: PIC2101377884

Portaclor do CPF 003.779.673-94
E socio(a) de sociedade registrada nesta Junta Comercial, como segue : |

OB O O
il

MATEUS FRANCISCO SANTOS RUFINO VIEIRA
Secretério Geral

2de?



Ministério da .
Economia @ Receita Federal

Relatério de Inclusao no Cadin Sisbacen pela Secretaria Especial da Recelta Federal do Brasll (RFB)
003.779.673-94 - LUIS CARLOS GALVAO VIEIRA

Situag@io do contribulnte no Cadin Sisbacen
| NAO INCLUIDO PELA RFB

Este relatério refere-se exclusivamente & incluséo no Cadastro Informativo de Créditos nao Quitados do Setor Publico Federal (Cadin) pela Secretaria Especial da Receita Federal do Brasil

(RFB), ndo abrangendo inclusdes de responsabilidade de outros drgdos e entidades da administragao publica federal, direta e indireta. As informagoes relativas ac Cadin sdo centralizadas no
Sistema de Informacgbes do Banco Central — Sisbacen.

A inexisténcia de registro no Cadin ndo implica reconhecimento de regularidade de situagao, nem elide a apresentagdo dos documentos exigidos em |ei, decreto ou demais atos normatives (art.
4% da Lei n® 10.522/2002).

Data de emissao do relatdric e situagdo do contribuinte no Cadin 22/03/2022




GOVERNO DO PIAUI
CORPO DE BOMBEIROS MILITAR

SERBOM - Sistema de Engenhana e Regulanzagao do Corpo de Bombeiros

ATESTADO DE REGULARIDADE - ARCB '

Valido até 6/12/2022

Renovacao a partir do dia 6/11/2022

area de

Estadual nr°

O Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Piaui ATESTA que a edificacdo ou a
risco abaixo discriminada encontra-se regularizada, de acordo com a Lei

5.483, de 10/08/2005, atualizada pela Lei Nr° 5.801, de 26/09/2008

Registro Geral Nr® 52111

Protocolo Nr° 00.032.1.010065/21

Natureza da Ocupagao Primaria

4 . - . i
C-2 Comércio com média e alta carga de
incéndio

Observacoes

frs 1122\
Proc, N 1:}@} -}

hoc
[y T

O CERTIFICADO DE LICENGA DO CORPO DE
BOMBEIROS SERA LIBERADO SEM VISTORIA
PREVIA PELO CBMEPI, DE ACORDO COM A
INSTRUCAO TECNICA - IT N© 42/2020 (ITEM
5.2) E DECLARACAO DO PROPRIETARIO
E/OU RESPONSAVEL- LUIS CARLOS
GALVAO VIEIRA. CPF- 003.779.673-94,
ATENDENDO AS SEGUINTES
OBSERVA(;CJES: 1) O PROPRIETARIO E/OU
RESPONSAVEL DEVE MANTER AS NOTAS
FISCAIS DOS PREVENTIVOS DE COMBATE A
INCENDIO (EXTINTORES — IT N° 21,
LUMINARIAS - IT N° 18 E OUTROS)
DISPONIVEL NO ESTABELECIMENTO EM
CASO DE VISTORIA DE FISCALIZACAO; 2) O
DESCUMPRIMENTO DAS EXIGENCIAS
ACARRETARA AS SANCOES PREVISTAS NA
LEGISLACAO PERTINENTE EM VIGOR; 3) O
PRESENTE CERTIFICADO DE LICENCA DO
CORPO DE BOMBEIROS (CLCB/ARCB) NAO
IMPLICARA EM DIREITO ADQUIRIDO POR
PARTE DO INTERESSADO; 4) O CORPO DE
BOMBEIROS PODE INICIAR O PROCESSO
DE CASSACAO DO CLCB DE ACORDO COM
O ITEM 6.3.18 DA IT N° 42/20; 5) O CBMEPI
PODERA, A QUALQUER MOMENTO,
REALIZAR A VISTORIA DE FléCAUZAcAo 6)
DEVERA SER MANTIDA EM LOCAL VISIVEL
NO ESTABELECIMENTO O CLCB/ARCB; 7) O
PRESENTE CERTIFICADO DE LICENCA DO
CORPO DE BOMBEIRO ESTA LIBERADO E

CONDICIONADO AS DECLARACOES
|




PRESTADAS PELO PROPRIETARIO E/OU
RESPONSAVEIS CONFORME DOCUMENTO
ANEXO AO PROCESSO; 8) O PRESENTE
CERTIFICADO DE LICENCA DO CORPO DE
BOMBEIRO ESTA LIBERADO CONFORME O
ARTIGO 9°, § 6° DO DECRETO ESTADUAL N°
17.688/2018 DE 26 MARCO 2018. OBS.
LIBERADO PARA UMA AREA DE 421.06 (m?),
CONFORME PTS (FORMULARIO DE
SEGURANCA CONTRA INCENDIO -
AVALIACAO DE RISCO DO REPONSAVEL
TECNICO/ ART) ANEXO AO PROCESSO
1916195040. (*) ARCB emitido com base em
documentos apresentados digitalizados ao
CBMEPI. Uma via original dos documentos
obrigatdrios do processo devera ser
mantida na edificacdo (devidamente
assinados): (i) Declara¢ao do Proprietario ou
o Formulario de Avalia¢édo de Risco do
Responsavel Técnico, (ii) ART/RRT pela
instalacdo/ manutencao das medidas de
seguranca contra incéndio e panico, (iii)
Boleto DARWEB da SEFAZ-PI da taxa, e (iv)

comprovante.
IPessoa Juridica (CNPJ) 00.156.820/0001-77 | |
[Razao Social IHOSPMED EIRELI | i
Endereco RUA MATOGROSSO, 1709, 01401 /Sul
CRISTO REI - TERESINA. - PI.
Proprietario/Responsavel IRENAN DE S NEGREIROS }
lArea total/Area Aprovada 1421,06(m2) .' |
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