
REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

i CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL
CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE

DO ESTADO DO MARANHÃOs

Categoria
CONTADOR

Nome
JOAO BATISTA OlAS VIANA

Nascimento
19/08/1961 BRASILEIRA IMPERATRIZ-MA

N® Registro
MA-006664/0-9

Nacionalidade Naturalidade

Asslnatura do Profissional

Filiação
RAIMUNDO LIMA VIANA
RAIMUNDA DIAS VIANA

Documento de
Identificação
033S287920070 SSP‘

CPF
232.824.603-68

V

íMA

Êsta carteira tem fé pública como documento de identidade, nos
termos do art. 18 do Decreto-Lei n.° 9.29S/46, c/c art. 1® da Lei
n.o 6.206/75. o

3
,5validado eletronicamente pelo

Conselho Federal de Contabilidade
Código de Validação: EE1C6124ECE5

Data de Registro
26/06/1995 ●a

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL
CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE

DO ESTADO DO MARANHÃO

Aproxime um leitor de QR Code para
validar ou acesse o endereço:

httPs;//sisteroas.cfc,orq.br/vaildacao
/Drofissíonal/codÍQo/EElC6124ECE5

Arquivo emitido pelo aplicativo CRCDigital em segunda-feira, 28 de abril de 2025, às 12:52.
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CONSaHO REGIONAL DECONTABíUDADE
DO MARANHÃO

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO MARANHAO

CERTIDÃO DE HABILITAÇÃO PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO

MARANHÃO certifica que o(a) profissional identificado(a) no presente documento
encontra-se habilitado para o exercício da profissão contábil.

IDENTIFICAÇÃO DO REGISTRO

: JOAO BATISTA DIAS VIANA
: MA-006664/0-9
: CONTADOR

.824.603-**

NOME
REGISTRO..,

CATEGORIA
CPF.

A falsificação deste documento constitui-se em crime previsto no Código Penal
Brasileiro, sujeitando o autor à respectiva ação penal.

Emissão: MARANHÃO. 07/05/2026 as 17:00:18.
Válido até: 05/08/2026.

Código de Controle: 5606086.

Para verificar a autenticidade deste documento consulte o site do CRCMA.
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SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE FARMÁCIA

^  CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO MARANHÃO - ̂ -MA

^CERTIDÃO DE REGULARIDA ORCode

k

2026 ii

ConsuUe pelo C6aiflo fla Aulenlicayâo para Validar a CRT www.crima.org.br

CADASTRO NO CRF SOB O N“

2002
CODIGO DE AUTENTICAÇAO

DAC5497BFEC60A73B3210B2D310E2301
j: S*:B

RAZAO/DENOMINAÇAO SOCIAL

J. P. A. JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

NOME FANTASIA

ALPHA MED

TIPO DE ESTABELECIMENTO

DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS, INSUMOS E DROGÃ DISTRIBUIDORA

NATUREZA DE ATIVIDADE

ENDEREÇO

RUA MONTE CASTELO 69
CNPJ

22.140.414/0001-59

LOCALIDADE

JARDIM SÃO LUÍS

CIDADE -UF

IMPERATRIZ-MA

HORÁRIO DE FUNCIONAMENTO

Domingo Segunda
08:00 âs 12:00

Quarta
08:00 às 12:00

Quinta
08:00 ás 12:00

Sexta

08:00 ás 12:00

SábadoTerça
08:00 às 12:00 »*●●*●**«****«

RESPONSÁVEIS TÉCNICOS
SITUAÇÃOTIPO INSCRIÇÃO FUNÇÃONOME

DIRETOR TÉCNICOF  9498
Domingo

CONTRATADOMAR1ANA PAIVA PEREIRA
Segunda

08:00 ás 12:00
Terça

08:00 ás 12:00
Quinta

08:00 às 12:00
Sexta

08:00 às 12:00
SábadoQuarta

08:00 às 12:00●*****●**«*«*●

CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO MARANHÃO  - CRF-MA
São Luís, 20 de Janeiro de 2026

S
HIRAN REIS SOUSA

Diretor Presidente do CRF/MA
CRF-MA 3566

ESTA CERTIDAO DEVE SER AFDCADA EM UM LUGAR BEM VISÍVEL AO PÚBUCO
● Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certidão de Regularidade está inscrito neste Conselho Regional de Famácia, atendendo o que dispõe
os artigos 22, parágrafo único e 24, da lei n® 3.820/60 e do Título IX da Lei n® 6.360/76. Tratando-se de Farmácia e Drogaria, certificamos que está regularizada
em sua atividade durante os horários estabelecidos pelos Farmacêuticos Responsáveis Técnicos, de acordo com os artigos 15, parágrafos 1® e 2° e 23, alínea
"c" da Lei n° 5.991/73 e artigos 2° e 3® Caput 5®  e 6® Inciso I, todos da Lei 13.021/14.
- Por ocasião de mudanças no quadro de assistência farmacêutica, este documento deverá ser retirado pelo Responsável Técnico interessando e
encaminhando por respectivo CRF para as devidas alterações.
- A autenticidade e/ou validade jurídica dessa CERTIDÃO poderá ser comprovada acessando o site institucional e digitando o código de autenticidade ou
mesmo através de leitor de QR-Code.
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CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO MARANHÃO

Rua Faveiros, Quadra B. n® 7 - São Francisco. CEP: 65076-140 - São Luis/MA
Atendimento ao público: Segunda à sexta das 9h às 17h

email: protocolo@crfma.org.br | Whatsapp: (98) 99129-7749 / (98) 99195-8542

v:
I

Declaração Vigilância - Plano de Gerenciamento de Resíduos Sólido ■h

Declaração

Declaramos para fins de comprovação junto á Vigilância Sanitária Municipal, que o(a) Farmàç;^tíco(a)
MARIANA PAIVA PEREIRA, inscrito(a) neste Conselho Regional de Farmácia do Estado do Maranhão sÕBTí®
9498 é o(a) responsável pelo planejamento, elaboração, treinamento e acompanhamento das atividades
relacionadas ao Plano de Gerenciamento de Resíduos de Serviços em Saúde, no estabelecimento J. P. A.
JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA , cadastrada no CRF sob o n° 2002 de Nome
Fantasia ALPHA MED - CNPJ 22.140.414/0001-59 devidamente registrada neste Conselho.

VALIDADE: 31/12/2026
ESTA DECLARAÇÃO NÃO SUBSTITUÍ A CERTIDÃO DE REGULRARiDADE TÉCNICA

São Luís, 8 de Maio de 2026.

Seus»-

DR. HiRAN REIS SOUSA
Presidente CRF-MA

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
https://crima-emcasa.cisantec.com.br/crf-em-casa/consuita/impressoes/inicial.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: 72CD-D2F9-DDE5-ED30

Rua Faveiros. Quadra B, n® 7 - Sâo Franasco, CEP: 65076-140 - Sâo Luis/MA
Atendimento ao público; Segunda à sexta das 9h às 17h

email: pfotocolo@crfma.org,br | Whatsapp: (98) 99129-7749 / (98) 99195-8542

08/05/2026 15:02:23 2



CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO MARANHÃO
Rua Faveiros, Quadra B, n° 7 - São Francisco, CEP: 65076-140 - São Luís/MA

Atendimento ao público: Segunda ã sexta das 9h ás 17h
email: protocolo@crfma.org.br | Whatsapp: (98) 99129-7749 / (98) 99195-8542

Declaração Vigilância ● Plano de Gerenciamento de Resíduos Sólido

c.o
Dec P. M

o

Fis. ^
Ti
m

fh<bR

Declaramos para fins de comprovação junto á Vigilância Sanitária Municipal, que o(a) Farmac^uttcofai

MARIANA PAIVA PEREIRA, inscrito(a) neste Conselho Regional de Farmácia do Estado do Maranhão sob n°

9498 é o(a) responsável pelo planejamento, elaboração, treinamento e acompanhamento das atividades

relacionadas ao Plano de Gerenciamento de Residuos de Serviços em Saúde, no estabelecimento NOVAMED

COM. ARAC. E VAR. DE MEDICAMENTOS LTDA. cadastrada no CRF sob o n° 7713 de Nome Fantasia

NOVAMED - CNPJ 57.051.011/0001-18 devidamente registrada neste Conselho.

VALIDADE: 31/12/2026

ESTA DECLARAÇÃO NÃO SUBSTITUI A CERTIDÃO DE REGULRARIDADE TÉCNICA

São Luís. 8 de Maio de 2026.

i- (veuX Scu^

DR. HiRAN REIS SOUSA
Presidente CRF-MA

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
htlps://crfma-emcasa.cisantec-com-br/crf-em-casa/consulta/impressoes/inicial.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: 72CD-D2F9-DDE5-ED30

Rua Faveiros. Quaúra B, n® 7 - Sâo Francisco, CEP; 65076-140 - SSo Luis/MA
Atendimento ao púbiico; Segunda à sexta das 9h às 17h

email: protocolo@crfma.org.br ] Whatsapp; (96) 99129-7749 / (98) 99195-8542

08/05/2026 15:02:23 2



CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO MARANHÃO

Rua Faveiros. Quadra B, n° 7 - Sâo Francisco, CEP: 65076-140 - São Luis/MA
Atendimento ao púbiico: Segunda á sexta das 9h às 17h

email: protocolo@crfma.org.br | Whalsapp: (98) 99129-7749 / (98) 99195-8542

Declaração De Contrato Ativo

Declaração

DECLARO, para todos os fins que se fizerem necessários que o(a) Farmacêutico(a)

MARIANA PAIVA PEREIRA

Brasileira, CPF - 614.052.893-33 RG N. 048116282013-9 SSP-MA, acha-se inscrito(a) neste CONSBCHD
REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO MARANHÃO CRF-MA, no Quadro de Farmacêuticos, sob o número
de Inscrição Definitiva 9498, e não existe Processo Ético até o presente momento, em conformidade com  o art.
30 da lei n® 3.820/60, tendo sido Responsável Técnico pelas empresas:

CNPJ Estabelecimento Endereço Entrada Saída

22.140.414/0001-59 RUA MONTE CASTELO JARDIM SAO
LUÍS IMPERATRÍZ-MA

J. P. A. JUNIOR COM. ATACADISTA
DE MEDICAMENTOS LTDA

01/11/2023 Até a
presente
data.

57.051.011/0001-18 RUA DEZESSEIS DE NOVEMBRO
JARDIM SAO LUIS IMPERATRIZ-MA

NOVAMED COM. ARAC. E VAR. DE
MEDICAMENTOS LTDA

16/12/2024 Até a
presente
data.

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

São Luis, 8 de Maio de 2026.

ous»-

DR. HIRAN REIS SOUSA
Presidente CRF-MA

Leia 0 QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
https;//crfma-emcasa.cisantec.com.br/crf-em-casa/consulta/impressoes/inicia!.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: 6F66-64C6-5A56-E441

Rua Faveiros. QuaeJra 6. n® 7 - Sâo Francisco, CEP; 65076-140 ● Sâo Luis/MA
Atendimento ao púbiico: Segunda à sexta das 9h ás 17h

emaii: protocoio@crfma.org.br | Whatsapp; (98) 99129-7749! (98) 99195-8542

08/05/2026 15:02:09 1



CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO MARANHÃO
Rua Faveiros, Quadra B, n° 7 - São Francisco, CEP; 65076-140 ● São Luís/MA

Atendimento ao público: Segunda à sexta das 9h ás 17h
email: pfotocolo@crfma.org.br [ Whatsapp: (98) 99129-7749! (98) 99195-8542

Declaração de Perfil Profissional

P. M

? FIs. 1ÍT06

oDeclaração .
<p

m

DECLARAMOS, para efeito de qualificação de prestação de serviços farmacêuticos, segue o pè^ de?
farmacêutica do Profissional: '̂●v.

Nome: MARIANA PAIVA PEREIRA

Tipo / Inscrição: FARMACÊUTICO / 9498

CPF: 61405289333

RG: 048116282013-9

Sendo Responsável Técnico no(s) seguinte(s) estabelecimentos abaixo com respectivo percentual de presença (Perfil de
ssistência Farmacêutica) no período de 08/05/2024  á 08/05/2026:

Percentual de
Presença

Total de
FiscalizaçõesInscrição PerfilRazão Social Tipo Contrato

J. P. A. JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS
LTDA2002 DIRETOR TÉCNICO 100% 41

NOVAMED COM. ARAC. E VAR. DE MEDICAMENTOS LTDA7713 100% 4DIRETOR TÉCNICO 1

São Luis, 8 de Maio de 2026.

tlkvgux

DR. HIRAN REIS SOUSA
Presidente CRF-MA

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
https://crfma-emcasa.cisantec.com.br/crf-em-casa/consulta/impressoes/iniciai.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: CB8D-D10C-B904-A729

Rua Faveiros. Quadra B, n® 7 - Sâo Francisco. CEP: 65076-140 - Sâo Luis/MA
Atendimento ao púbiíco: Segunda à sexta das 9h ás 17h

emaii; protocolo@crfma.org.br | Whatsapp: (98) 99129-7749 / (98) 99195-8542

08/05/2026 15:01:55 1



CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO MARANHÃO

Rua Faveiros, Quadra B, n® 7 - São Francisco, CEP: 65076-140 - São Luís/MA
Atendimento ao público: Segunda á sexta das 9h às 17h

email: protocolo@crfma,org.br | Whatsapp: (98) 99129-7749 / (98) 99195-8542

Declaração de Inscrição Profissional

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

MARIANA PAIVA PEREIRA

Nacionalidade Brasileira, CPF - 614.052.893-33 e RG 048116282013-9 SSP-MA, acha-se inscn
CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO MARANHÃO CRF-MA, no Quadro de Farmacêuticos, sob o
número de Inscrição Definitiva 9498, tendo efetuado sua inscrição em 12/09/2023.

este

DECLARAMOS, também, que o(a) referido(a) profissional está quites com a tesouraria do CRF-MA e não existe
Processo Ético até o presente momento, e em conformidade com o arí. 30 da lei n° 3.820/60, estando apto(a) a
exercer a profissão farmacêutica em todo Território Nacional.

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

São Luis, 8 de Maio de 2026.

OUS^

DR. HIRAN REIS SOUSA
Presidente CRF-MA

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
https://crfma-emcasa.cisantec.com.br/crf-em-casa/consulta/impressoes/inicial.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: 24E0-080F-7F06-4EC7

Rua Faveiros. Quadra B, n“ 7 ● SSo Francisco, CEP: 65076-140 ● Sâo Luls/MA
Alendimerlo ao público: Segunda á sexta das 90 às 17h

email: prolocolo@cffma.org.br | Whalsapp: (98) 99129-7749/(98) 99195-8542

08/05/2026 15:01:38 1



CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO MARANHÃO

Rua Faveiros, Quadra B, n“ 7 - São Francisco, CEP: 65076-140 - São Luis/MA
Atendimento ao público: Segunda à sexta das 9h às 17h

email: protocolo@crfma.org.br | Whatsapp: (98) 99129-7749 / (98) 99195-8542

Certidão de Aptidão Eleitoral

CERTIDÃO

Declaramos, para os devidos fins, que MARIANA PAIVA PEREIRA, brasileiro(a),
portador do CPF 614.052.893-33, é regularmente inscrito neste conselho profissional,
de forma principal e definitiva, sob o número 9498, não havendo qualquer proibição
legal perante o CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO MARANHÃO,
bem como não está proibido ou suspenso de exercer  a profissão.

São Luís, 8 de Maio de 2026.

CUSc^

DR. HIRAN REIS SOUSA
Presidente CRF-MA

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
https://crfma-emcasa.cisantec-Com.br/crf-em-casa/consulta/impressoes/lnicial.jsfe digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: D095-5F53-3014-F43B

Rua Faveiros, Quadra B, n® 7 - S8o Francisco, CEP; 65076-140 - Sâo Luis/MA
Alendimenlo ao público: Segunda à sexta das 9h às 17h

emait: prolocoloigcffma.org.br | Whatsapp: (98) 99129-7749/(98) 99195-8542

08/05/2026 15:01:14 1
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CONTRATO m 713/2025
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reserve
SOLUÇÃO DE resíduos

PRESERVE COLETORA DE RESÍDUOS LTDA

PJ: 09.332.562/0001-07 - insc. Estadual: 15.269,332-7

Tv. Seg. Trav. Colônia Marupaúba, s/n

Zona Rural Tomé-Açú/PA - CEP,: 68680-000

Fone: (091)/ 99266-8426 | 99147-0077

Site: www.preserveresiduos.com.br

E-mail: çomercial@preserveco|etora,com.br
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'-Hfeserve Razão Social: PRESERVE COLETORA DE RESÍDUOS LIDA  ● CNPJ; 09.332.56210001-07
SOLUÇÃO DE RESÍDUOS

CONTRATO m 713/2025

Pelo presente instrumento particular contratual de gerenciamento de resíduos de serviços

as partes, de um lado, denominada CONTRATADA:

PRESERVE COLETORA DE RESÍDUOS LTDARazão Social:

09.332.562/0001-07CNPJ:

Segunda Travessa Colônia Marupaúba, s/n, Zona Rural, Tomé-açu/Pará ~

CEP: 68.680-000
Endereço:

awõWo
E de outro lado, ora em diante chamado de CONTRATANTE:

NOJ. P. A JUNIOR ATACADISTA DE MEDICAMENTOS EIRELIRazão Social:

22.140.414/0001-59CNPJ/CPF:

R MONTE CASTELO NÚMERO 69 COMPLEMENTO

BAIRRO/DISTRITO JARDIM SAO LUiS MUNICÍPIO IMPERATRIZ UF MA

CEP 65.913-020Endereço:

Acima qualificadas têm entre sl justas e contratadas, segundo as cláusulas e condições que seguem:

1  CLAUSULA PRIMEIRO - OBJETO

1.1 O CONTRATANTE, gerador dos resíduos provenientes de atividades da área de saúde, firma

o presente contrato com a CONTRATADA, que prestará serviços de coleta, transporte,

Tratamento e destinação fina! dos resíduos, conforme as normas ABNT NBR 10004:2004;

ABNT NBR 12807:2013; ABNT NBR 12808:2016 e ANViSA RDC n® 222/2018.

1.2 O objeto do presente contrato consiste na prestação de serviços de coleta, transporte e

destinação final dos resíduos de serviços de saúde gerados pela CONTRATANTE em sua sede

conforme endereço qualificado neste contrato.

1.3 Os resíduos de que trata no em 1.1 serio retirados das instalações comerciais da

CONTRATANTE no endereço acima citado.

2  CLAUSUUV SEGUNDA-OBRIGAÇÕES DA CONTRATADA

A CONTRATADA obriga-se a cumprir todos os termos desta cláusula, notadamente os que

seguem:

Possuir todas as autorizações e licenças necessárias conforme a legislação vigente para a

execução dos serviços, e que deverão ser apresentadas, a qualquer tempo, sempre que

solicitado pelo cliente e possível pela CONTRATADA.

Gerenciar os resíduos discriminados no objeto do contrato obedecendo á legislação

federal, estadual e/ou municipal aplicável utilizando técnicas adequadas para prev^lr>

acidentes e preservar a saúde pública e o melo ambiente.

2.1

2.1.1

2.1.2

PRESERVE COLETORA DE RESÍDUOS LTDA - CNPJ: 09.332.562/0001-07 - Insc. Estadual: 15.269.332-T
Tv. Seg. Trav. Colônia Marupaúba, a/n® - Zona Rural ● Tomé-Açú/PA - CEP: 68.680-000

TbL: (91) 99266-8426 \ 99147-0077 - E-mall: CQmercÍâl@preserv6caletoca.com.br
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'“Ilfeserve Razão Social: PRESERVE COLETORA DE RESÍDUOS LTDÂ  ● CNPJ: 09.332.562/D001-07
SOLUÇÃO DE RESÍDUOS

4 P. M
Responsabilizar-se por quaisquer danos ou prejuízos decorrentes da coletai ô^entuais ^

O

ações trabalhistas, emissão de nota fiscal de simples remessa, manifesto de tra i§pcí^dev^^'-^

resíduos e destinaçio final dos resíduos gerados no estabelecimento do CONTRA

razão da prestação dos serviços.

A CONTRATADA disponibilizará a CONTRATANTE, o certificado de coleta e transporte"^J5

resíduos após a confirmação de pagamento. A qualquer tempo ou quando solicitado será

disponibilizado o certificado de destinação final dos resíduos, conforme descrito.

Executar coleta com o equipamento de proteção individual (EPi) e veículos adequados
conforme a norma ABNT NBR 12810:2020 e visando manter a integridade física dos
colaboradores e de todos os envolvidos.

Retirar nas instalações da CONTRATANTE os resíduos gerados, em veículo apropriado,

dotado de equipamentos necessários a coleta e transporte e licenciado junto ao Órgão

ambiental competente;

Proceder a pesagem do material, fornecendo documento comprobatório do peso ou

quantidade de recipiente coletado;

Reportar á CONTRATANTE Imediatamente à ocorrência de qualquer de qualquer fato que

prejudique a normal execução da prestação dos serviços contratados;

O

ITE ei
<y

2.1.3

2.1.4

2.1.5

2.1.6

2.1.7

2.1.8

3  CLAUSULA TERCEIRA - OBRIGAÇÕES DA CONTRATANTE

A CONTRATANTE obriga-se a cumprir todos os termos desta cláusula notadamente os que se

seguem:

3.1.1 Não aplicar retenção de valores referente a tributos municipais, estaduais ou federais,

ficando esses a cargo da CONTRATADA;

3.1.2 O CONTRATANTE é responsável pela segregação  e armazenamento correto dos resíduos,

comprometendo-se a não enviar materiais diversos, incompatíveis ou compostos perigosos

diferentes daqueles expressamente informados no presente instrumento e que possam

causar danos aos equipamentos e às pessoas envolvidas, sob a pena do não recebimento
deste material no momento da coleta.

3.1.3 Os resíduos segregados obrigatoriamente devem estar em sacos na cor branca ou em

recipientes que evitem vazamentos e resistam às ações de punctura e ruptura, baseados

na ABNT NBR 9191:2008, respeitados os limites de peso de cada saco, sendo proibido o seu

esvaziamento ou reaproveitamento.

3.1.4 O fornecimento do material para embalar e armazenar os resíduos será de

responsabilidade da CONTRATANTE.

3.1.5 Acompanhar o processo de entrega do material a ser levado para destinação final, com

funcionários devidamente credenciados;

3.1.6 O resíduo deverá estar acondicionado em recipiente apropriado de acordo com a sua

composição.

3.1.7 Fornecer no ato da coleta o MTR - MANIFESTO DE TRANSPORTE DE RESÍDUOS, expedido

pelo sistema SINIR Sistema Nacional de Informações sobre a Gestão dos Resíduos Sólidos,

implantado por meio da Portaria N2 280/2020 do Ministério do Meio Ambiente.

3.1.8 Efetuar o pagamento à CONTRATADA, de acordo com as condições de

estabelecidas nas clausulas quarta e quinta deste contrato.

3.1

■^.EStNTE

Uos SELADO NO
1  VEUSO

J

'X. '

PRESERVE COLETORA DE RESÍDUOS LTDA-CNPJ: 09.332.562/0001^7 - Insc. Estadual: 15.269.332-7
Tv. Seg. Trav. Colônia Marupaúbâ, s/n® ■ Zona Rut^i - Tomé*Açú/PA - CEP: 68.680-000

Tel.: (91) 99266-8426 \ 99147-0077 - E-malL comarclal@preservecoletora.com.br
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'‘Ilfeserve Razão Social: PRESERVE COLETORA DE RESÍDUOS LTDA  - CNPJ: 09.332.562/0001 -67
SOLUÇAO DE resíduos

4  CLAUSULA QUARTA - VALORES

4.1 4.1. Pela execução dos serviços supracitados, objeto deste contrato, a CONTR^t^TE ^
a CONTRATADA o valor mensal representado na tabela abaixo: Vo' ^<y

y

TABELA DE PREÇOS

COLETA, TRANSPORTE, TRATAMENTO E DISPOSIÇÃO FINAL DE RESÍDUOS

DESTINAÇÃO QUANTIDADEPERIODICIDADE
PREÇOFAIXAS

(Kg)

INCINERAÇÃO R$2 Vezes / Mês 0a301
288,75

PESO EXCEDENTE - Para pesagens acima da quantidade
mínima será cobrado o valor de R$ 5,00 para cada Kg

excedente.

SERÁ COBRADO R$ 288,75POR MÊS COMO TAXA DE

MANUTENÇÃO DE CONTRATO, QUANDO NÃO HOUVER
COLETA.

R$
>212

5,00/Kg

5  CLAUSULA QUINTO - PRAZO E CONDIÇÕES DE PAGAMENTO

Observando o disposto no item 4.1 o pagamento da remuneração á CONTRATADA será feito

ímpreterívelmente até o 5s dia útil de cada mês.

A inobservância da data do pagamento dos serviços prestados implicara na multa moratória

de 2% (dois por cento), juros de 0,33% ao dia e correção monetária pelo índice INPC a ser

calculado a partir da data do inadimplemento.

Na hipótese de atraso superior a 15 (quinze) dias no pagamento das obrigações contratuais,
a CONTRATADA se reserva ao direito de não realizar nova prestação de serviços da
CONTRATANTE.

Permanecendo o CONTRATANTE inadimplente por mais de 90 (NOVENTA) dias, poderá a

CONTRATADA incluir seu nome nos cadastros de proteção ao crédito.

5.1

5.2

5.3

5,4

6  CLAUSULA SEKTA - REAJUSTE

Os valores objeto deste contrato serâo reajustados automaticamente após transcorridos 12

meses, conforme índice IGP-M/FGV acumulado no período. Caso, eventualmente, não

houver disponibilidade do índice indicado, o reajuste será calculado com base no IPCA.

6.1

! Tabeüà Interiii*. KamÜly 8orsoi Bai fus Musso
i E-mail-3irficioeiHfôiud!Ci«liiTip©8maiUom "*T Ofício
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'CONFERIDA E ACHADA CONFORME N69TA DATA COM O
EWSTBNTC ND MEIO ELETRÔNICO E NO ENDEREÇO REG.STRAD*-OTlP-^

v»rdtd*. imparttfii.MA, l6/0e«026.Em T«tt.

“ MARIA DA LUZ SOUSA DA StLVA-ESCREVENTE WJTORIZADA
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'"Ilíeserve Razão Sociai: PRESERVE COLETORA DE RESÍDUOS LTDA  ●
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6.2. Os valores unitários do presente contrato poderão sofrer revisão em qualquer mom^^

função da ocorrência de áleas extraordinárias, imprevisíveis ou se previsíveis de consequên^s

incalculáveis, decorrentes de caso fortuito ou força maior, devendo o interessado encaminhar

um pleito confirmando a veracidade das alegações, comprovando que a ocorrência do fato

superveniente implicará ônus insuportável ao prestador de serviços.

7  CLAUSUtA SÉTIMA - DA VIGÊNCIA

o contrato possui vigência por prazo de 12 (doze) meses a partir da data de assinatura do

presente instrumento, mantendo-se todas as cláusulas e condições ora previstas,

contrato possui fidelidade de 180 (cento e oitenta) dias, a partir da data de assinatura do

presente instrumento.

7.1

7.2

8  CLAUSÜLA OITAVA - RESCISÃO

O presente contrato poderá ser rescindido a qualquer tempo após o prazo de fidelidade,

desde que a parte denunciante notifique a outra PARTE com 30 (Trinta) dias de antecedência,

não havendo qualquer multa ou indenização a ser postulada, por qualquer uma das PARTES,

pela rescisão antecipada.

8.1

Para que ocorra a rescisão contratual é necessário que a parte contratante faça quitação de

todos os débitos existentes junto a CONTRATADA.

A contratada poderá suspender a realização dos serviços prestados caso ocorra

inadimplemento por parte da contratante em prazo superior a 30 (Trinta) dias.

O restabelecimento da coleta de resíduos só se dará mediante o adimpíemento dos valores

em aberto.

8.2

8.3

8.4

9  CLAUSULA NONA - DISPOSIÇÕES GERAIS

Os termos e dausuias deste contrato, bem como as informações que forem transmitidas

entre as partes são sigilosos, deles não podendo ser dado conhecimento a terceiros, a não

ser com o consentimento de ambas as partes.

As partes declaram que aceitam o presente contrato em todas as suas clausulas, condições

e eventuais anexos, obrigando-se ao seu integral cumprimento, por si e seus sucessores, a

qualquer título.

Toda e qualquer alteração do contrato ou de seus anexos requer forma escrita, devidamente

assinada pelos representantes legais das partes, na forma de seus respectivos estatutos ou
contratos sociais.

9.1

9.2

CERTIFICO auto
PRESENTE

í documento i
FOI SELADO NOi

VERSÍ^J

1

l
9.3

v_,

10 CIASULA DÉCIMA-DISPOSIÇÕES FINAIS

As partes elegem como foro da comarca de Tomé-Açú, Estado do Pará, para processamento

e resolução de quaisquer questões decorrentes da Interpretação, da execução ou da

inexecução das obrigações estabelecidas no presente contrato de prestação. .

10.1

PRESERVE COLETORA DE RESÍDUOS LTDA - CNPJ: 09.332.562/0001-07 - Insc. Estadual: 15.269.332-7
Tv. Seg. Trav. Coldnia Marupaúba, s/n® - Zona Rural - Tomé*Açú/PA - CEP: 68.680-000

Tel.: (91) 99266-8426 (99147-0077-€-maU; comerclal^preservecoletora.com.br
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'"Ilíeserve Razão Social: PRESERVE COLETORA DE RESÍDUOS LTOA  ■ CNPJ: 09.332.»2;0001-07
SOLUÇÃO DE RESÍDUOS

E por estarem assim juntos e contratados, assinam  o presente Instrumento, em duas vias de igual teor,

juntamente com as testemunhas abaixo assinadas.

Tomé-Açú/PA, 17 de junho de 2025

rv

/
A»lnado de fomu dtgitaj por J P A
iUNK» COM ATACW3JSTA DE
MEDÍCAMB^OS
LTDA;22t404140001S9
Dados »)25.06.17 }&23A5 -03X»'

JPAJUNIORCOM
ATACADISTA DE
MEDICAMENTOS
LTDA:22140414000159

f

mn
lESEjívE COLETORA DE RESÍDUOS LTDA

09.332.562/0001-07

; i

/
/

i. P. A JUNIOR ATACADt^A DE MEDlCAM€gT€Hl/?o^
EIRELI /

Y PCNPJ; 22.140.414/0001-59C)

ó

o.M \

o

●0><ò<y

TESTEMUNHA 02TESTEMUNHA 01
CPF:CPF:
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T? luRACY Roldão
\  ADVOGADOS

Imperatriz/MA, 12 de dezembro de 2022.

/!● P. Mo  . 0

A empresa J. P. A JUNIOR ATACADISTA DE MEDICAMENTOS EIRELI

Rua Monte Castelo, n° 69, Jardim São Luís, imperatriz/MA

Sócio Administrador JULIMAR PATRÍCIO ANDRADE JUNIOR. Jn,, IS lí ,'●S-
m

<y

Assunto: Situação cadastral da empresa e emissão de certidões.

Com os devidos cumprimentos, em atenção as atividades de

assessoramento e consultoria por parte deste escritório, foi identificado pendências na

emissão de certidões que podem impossibilitara participação da empresa em certames

públicos, bem como, obstruir pagamentos e linhas de créditos que futuramente

almejarem.

Nesse sentido, foram realizadas buscas no CNPJ nO22.140.414/0001-59 para

emissão das seguintes certidões:

- Certidão de tributos municipal de Imperatriz/MA.

● Certidão de dívida ativa estadual/MA.

● Certidão negativa de débito estadual/MA.

- Certidão trabalhista.

- Certidão de tributos federais e dívida ativa da união.

- Certidão de Falência.

● Certidão de regularidade de FGTS.

Das referidas certidões, não foi possível a emissão das seguintes certidões:

● Certidão de tributos municipal de imperatriz/MA.

A consulta foi realizada via portal eletrônico dos respectivos órgãos

responsáveis, de modo que, caso alguma certidão não venha ser emitida por tal via, o

emitente deverá se deslocar até o órgão responsável para emissão ou eventual

regularização, tendo em vista que o débito existente Já foi sanado.

Rua Tamandaré, n® 224, Bairro Mercadinho, Imperatriz/MA, CEP: 65901-360
E-mail: juracyroldao.advogados@gmail.com

Telefone: (99) 98511-1140
Página ide2



V luRACY Roldão
\  ADVOGADOS

Para Emissão Da Certidão De Tributos Municipal De Imperatriz/MA o

emitente deverá se deslocar até a secretaria municipal de planejamento, fazenda e

gestão orçamentária para obter a certidão.

Sem mais para o momento, com votos de estima e consideração. P. M

í  IJURACY ROLDÃO DA Assinado de forma digitai por
JURACY ROLDÃO DA SILVA JUNIOR
Dados; 2022.12.12 12:26:30-03'00'SILVA JUNIOR (y

JURACY ROLDÃO DA SILVA JUNIOR

OAB/MA n® 19.080

Rua Tamandaré, n® 224, Bairro Mercadinho, Imperatriz/MA, CEP: 65901-360

E-mail: juracyroldao.advogado5@gmail.com

Telefone: (99) 98511-1140

Página 2 dei



Governo do Esiado do Maranhão
Secretaria de Estado de Indústria e comércio - SEINC
Junta Comercial do Estado do Maranhão

f-.;i.íSA!Oi>,«RNODO

FÁCIL: maranhAoFÁCIL'

/^ED/?0
P.M

úo
(p
o5

:CERTIDÃO SIMPLIFICADA  Fls.i&2i0 :o
m

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SÍNREM O'

Cortiticamos que as informações abaixo constam dos documenlos arquivados nosta Junta Comercial e são vigentes na dala da sua Qxpedii

Proíocolo; MAC2600163451Nome Empresarial: J P A JUNÍOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTOA

NIRE: 21600156702

Natureza Jurídica: Sociedade hmprcsána Limitada

NIRE (Sede)
21600158702

inicio de Atividade
27'03/2015

Data de Ato Constitutivo
27/03.'20l5

CNPJ
22.140.414.-0001-S9

Endereça Completa
Rua MONTE CASTELO, N’ 69, JARDIM SAO LUIS ● ImporatrirJMA ● CEP 65913-020

Objeto Social
46.44-3-01 - COMERCIO ATACADISTA OE MEDICAMENTOS  E DROGAS OE USO HUMANO 46.34-6-01 ● COMERCIO ATACADISTA DE CARNES BOVINAS E SUÍNAS E DERIVADOS, 46-37-1-07
- COMERCIO ATACADISTA DE CHOCOLATES, CONFEITOS. BALAS, BOMBONS E SEMELHANTES,46.39-7-01 ■ COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ALIMENTÍCIOS EM GERAL, 46.41-
9-01 ● COMERCIO ATACADISTA DE TECIDOS. 46.41-9-02  - COMERCIO ATACADISTA DE ARTIGOS DE CAMA, MESA E BANHO, 46.41-9-03 - COMERCIO ATACADISTA OE ARTIGOS DE
ARMARINHO. 46.42-7-02 ● COMERCIO ATACADISTA DE ROUPAS E ACESSÓRIOS PARA USO PROFISSIONAL E OE SEGURANÇA DO TRABALHO, 46.45-1-01 - COMERCIO ATACADISTA DE
INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO, CIRÚRGICO, HOSPITALAR E DE LABORATORIOS. 46.45-1-02 - COMERCIO ATACADISTA DE PRÓTESES E ARTIGOS DE ORTOPEDIA
46.45-1-03 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS OOONTOLOGICOS. 46.46-0-02 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGÍENÊ PESSOAL, 46.47-8-01 - COMERCIO
ATACADISTA DE ARTIGOS OE ESCRITORIO E OE PAPEU^RIA. 46.49-4-01 - COMERCIO ATACADISTA DE EQUIPAMENTOS ELETRICOS DE USO PESSOAL E DOMESTICO. 46.49-4-02 -
COMERCIO ATACADISTA DE APARELHOS ELETRÔNICOS OE USO PESSOAL E DOMESTICO. 46.49-4-04 - COMERCIO ATACADISTA DE MOVEIS E ARTIGOS OE COLCHOARIA, 46.49-4-05 ●
COMERCIO ATACADISTA DE ARTIGOS DE TAPEÇARIA PERSIANAS E CORTINAS, 46.49-4-07 COMERCIO ATACADISTA DE FILMES, CDS. DVDS. FITAS E DISCOS, 46.49-1-08 -
COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE. LIMPEZA E CONSERVACAO DOMICILIAR. 46.49-4-99 ● COMERCIO ATACADISTA DE OUTROS EQUIPAMENTOS E ARTIGOS OE USO
PESSOAL E DOMESTICO NAO ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE 46-51-6-01 ● COMERCIO ATACADISTA DE EQUIPAMENTOS DE INFORMÁTICA, 46.51-6-02 ■ COMERCIO ATACADISTA
DE SUPRIMENTOS PARA INFORMÁTICA, 46,52-4-00 - COMERCIO ATACADISTA DE COMPONENTES ELETRÔNICOS E EQUIPAMENTOS DE TELEFONIA E COMUNICACAO, 46.64-8-00 -
COMERCIO ATACADISTA OE MAQUINAS. APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MÊOICO-HOSPITALAH PARTES EPECAS46-69-9-99 ● COMERCIO ATACADISTA DE
OUTRAS MAQUINAS E EQUIPAMENTOS NAO ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE PARTES E PECAS, 46.79-6-04 - COMERCIO ATACADISTA ESPECIALIZADO DE MATERIAIS OE
CONSTRUCAO NAO ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE, 46.79-6-99 - COMERCIO ATACADISTA OE MATERIAIS DE CONSTRUCAO EM GERAL. 46.89-3-02 - COMERCIO ATACADISTA DE
FIOS E FIBRAS BENEFICIADOS, 47.12-1-00 - COMERCIO VAREJISTA DE MERCADORIAS EM GERAL, COM PREDOMINÂNCIA DE PRODUTOS ALIMENTÍCIOS - MiNIMERCADOS,
MERCEARIAS E ARMAZENS47.41-5-00 - COMERCIO VAREJISTA DE TINTAS E MATERIAIS PARA PINTURA. 47.71-7-01 ■ COMERCIO VAREJISTA OE PRODUTOS FARMACÊUTICOS. SEM
MANIPULACAO DE FORMULAS. 47.72-.5-00 - COMERCIO VAREJISTA DE COSMÉTICOS, PRODUTOS DE PERFUMARIA E DE HIGIENE PESSOAL 49.23-G-02 - SERVIÇO DE TRANSPORTE
DE PASSAGEIROS - LOCACAO DE AUTOMOVEIS COM MOTORISTA, 62.09-1-00 - SUPORTE TÉCNICO, MANUTENCAO E OUTROS SERVIÇOS EM TECNOLOGIA DA INFORMACAO. 63,11-9-
00 ■ TRATAMENTO DE DADOS, PROVEDORES DE SERVIÇOS DE APLICACAO E SERVIÇOS DE HOSPEDAGEM NA INTERNET, 77.11-0-00 ■ LOCACAO DE AUTOMOVEIS SEM CONDUTOR,
77,32-2-01 - aluguel DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS PARA CONSTRUCAO SEM OPERADOR, EXCETO ANDAIMES, 77.s39-0-02 - ALUGUEL DE EQUIPAMENTOS CIENTIRCOS.
MÉDICOS E HOSPITALARES, SEM OPERADOR, 80.20-0-01  - 49.30-2/02 TRANSPORTE RODOVIÁRIO DE CARGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E MUDANÇAS. INTERMUNICIPAL,
INTERESTADUAL E INTERNACIONAL. 96.02-5'02 ATIVIDADES DE ESTETICA E OUTROS SERVIÇOS DE CUIDADOS COM A BELEZA.

Capital Social
R$ 250.000.00 [dijzenlos fi cinquenta mil mais)

Capital Inlegrallzado
R$ 250.000.00 (duzentos e cinquenta mil reais)

Porte

EPP (Empro.sa de Pequeno Porlsi
Prazo de Duração

Indeterminado

Dados do Sócio

Nome
JUÜMAR patrício ANDRADE
JUNIOR

CPF/CNPJ
608.140.163-40

Participação no capitai
R$ 250.000,00

Espécie de sócio
Sócio

Administrador Término do mandato
IndeterminadoS

Dados do Administrador

Nome

JULIMAR patrício .ANDHADb JUNIOR
CPF Término do mandato

Indeterminado608.140.163-40

Último Arquivamento SItuaçáo
ATIVA

Data
11/03.'2026

Número
20260302007

Ato-eventos
223 / 223 - BALANÇO

Status
semstatus

Esta certidão foi emitida automaticamente em 06-'04.'2026, às 08:55:10 (horário de Brasília).
Se impressa, verificar sua aulenticidads no hllps:/f«vww.empresa1acii.ma.gav.br. com o código QJ5HFSDF.

CARLOS ANDRÉ DE MORAES PEREIRA
Secretário-Geral

1 de 1



Governo do Estado do Maranhão
Secretaria de Estado de Indústria e comércio - SEINC
Junta Comercial do Eslado do Maranhão

l'

FACn MARANHAO

CERTIDÃO ESPECÍFICA

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM

Certificamos que as informações abaixo constam dos documentos arquivados
 nesta Junta Comercial e são vigentes na data da sua expedição.

Certificamos que J P A JUNIOR COM, ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA
encontra-se registrada nesta Junta Comercial, como segue:

Protocolo: MAC2600163630

Situação
ATIVA
Status

NIRE 21600156702

CNPJ 22.140.414/0001-59

Endereço Completo Rua MONTE CASTELO, 69, xxxxx, JARDIM SAO LUI5 ● Imperatrlz/MA - CEP 65913-020

Arquivamentos Posteriores

DescriçãoAto Número Data Desarquivado

307 20260016020 08/01/2026 REENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA COMO
EMPRESA DE PEQUENO PORTE
CESSÃO DE QUOTAS

ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
BALANÇO

ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
BALANÇO
OUTROS DOCUMENTOS DE INTERESSE DA EMPRESA /
EMPRESÁRIO
ALTERACAO DE NOME EMPRESARIAL

ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
OUTROS DOCUMENTOS DE INTERESSE DA EMPRESA /
EMPRESÁRIO
BALANÇO
TRANSFORMACAO
BALANÇO

ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
TRANSFORMACAO
ALTERACAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
DESENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA
DESENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA
ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA

INSCRIÇÃO DE MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL

NAO

002 20251491625
20251491625

08/01/2026
08/01/2026

NAO
002 NÃO

223 20250164370
20240598881

07/02/2025
06/05/2024

NAO
002 NÃO

223 20240374169
20231062281

22/03/2024
17/08/2023

NAO
310 NÃO

002 20230922988
20230758029

18/07/2023
05/07/2023

NAO
002 NÃO

310 20/03/202320230345840 NAO

223 20230345751
T2160015870
20221222960
20210146109

20/03/»J23
09/12/2022
18/10/2022
09/03/2021

NÃO
904 NÃO

NÃO223
002 NAO

002 21600158702
21600158702
MX00317734
M1621022600
21800790364
21800790364

27/08-'2020
27/08/2020
01/08/2020
27/03/2015
27/03/2015
27/03/2015

NÃO
002 NÃO
317 NÃO
350 NÃO
080 NÃO

NÃO080

Esta certidão foi emitida automatlcamenle em 06/04/2026, às 08:54:25 èiorário de Brasília).
Se impressa, verificar sua autenticidade no https://www.empresafacil.ma.gov.br, com o código 9FUHCPAV.

MAC2600163630

CARLOS ANDRÉ DE MORAES PEREIRA
Secrelário(a) Geral

1 de 1
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DECLARAÇÃO NOS TERMOS DO INCISO XXXIII DO ARTIGO 79 DA CONSTITUIÇÃO FEDERAL

PREGÃO ELETRÔNICO N**017/2026

PROCESSO ADMINISTRATIVO N9 043/2026
DATA: 18 DE MAIO DE 2026

HORÁRIO: 09:30 (HORÁRIO DE BRASILIA/DF)

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO PEDRO DOS CRENTES-MA

AO PREGOEIRO E EQUIPE DE APOIO.

A empresa J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA. inscrita no CNPJ sob o
n9 22.140.414/0001-59 . sediada à Rua Monte Castelo. n9 ̂  Bairro Jardim São Luís. Imperatriz-MA
através de seu representante legal, o(a) Sr.(a) JULIMAR PATRÍCIO ANDRADE JUNIOR. CPF ns
608.140.163-40. RG n9 88857800040 TEM MA, DECLARA, PARA FINS DO DISPOSTO NO INC. VI DO ART.
N9 68 DA LEI N9 14.133, DE 01 DE ABRIL DE 2021, ACRESCIDO PELA LEI N9 9.854, DE 27 DE OUTUBRO DE
1999, QUE NÃO EMPREGA MENOR DE DEZOITO ANOS EM TRABALHO NOTURNO, PERIGOSO OU
INSALUBRE E NÃO EMPREGA MENOR DE DEZESSEIS ANOS.

RESSALVA: EMPREGA MENOR, A PARTIR DE QUATORZE ANOS, NA CONDIÇÃO DE APRENDIZ ()T

Imperatriz-MA, 14 de Maio, de 2026.

Assinado de forma digital por J P A JUNIOR COM
ATACADISTA DE MEDICAMENTOS

LTDA:22140414000159

Dados: 2026.05.14 16:56:49 -03'00'

J P A JUNIOR COM ATACADISTA DE
MEDICAMENTOS
LTDA:22140414000159

J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

JULIMAR PATRÍCIO ANDRADE JUNIOR

CPF: 608.140.163-40/ RG:88857800040 MTEMA

REPRESENTANTE LEGAL

Rua Monte Castelo n9 69, Jardim São Luís, CEP n9 65.913-020 - Imperatriz/MA



+JP J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS

CNPJ: 22.140.414/0001-59lí/iEDiamNTOS

E-maíl: alphamedjp@gmail.com

DECLARAÇÃO DO PORTE DA EMPRESA (MICROEMPRESA OU EMPRESA DE PEQUENO PORTE)

PREGÃO ELETRÔNICO N“017/2026

PROCESSO ADMINISTRATIVO N9 043/2026
DATA: 18 DE MAIO DE 2026

HORÁRIO: 09:30 (HORÁRIO DE BRASILIA/DF)

À

PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO PEDRO DOSCRENTES-MA
AO PREGOEIRO E EQUIPE DE APOIO.

A empresa J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA, inscrito no CNPJ

n^ 22.140.414/0001-59 . por intermédio do seu representante legai, o{a} Sr.(a) JULIMAR

PATRÍCIO ANDRADE JUNIOR, portador{a) da Carteira de Identidade n^ 88857800040 TEM MA e

do CPF n2 608.140.163-40. DECLARA, SOB AS PENALIDADES DA LEI, QUE SE ENQUADRA COMO

MICROEMPRESA OU EMPRESA DE PEQUENO PORTE, NOS TERMOS DO ART. 3^ DA LEI

COMPLEMENTAR N^ 123 DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006, ESTANDO APTA A FRUIR OS BENEFÍCIOS

E VANTAGENS LEGALMENTE INSTITUÍDAS POR NÃO SE ENQUADRAR EM NENHUMA DAS

'  VEDAÇÕES LEGAIS IMPOSTAS PELO § 4^ DO ART. 39 DA LEI COMPLEMENTAR N9 123 DE 14 DE

DEZEMBRO DE 2006.

DECLARO, PARA FINS DA LC 123/2006 E SUAS ALTERAÇÕES, SOB AS PENALIDADES DESTA, SER:

{ ) MICROEMPRESA - RECEITA BRUTA ANUAL IGUAL OU INFERIOR A 360.000,00 E ESTANDO
APTA A FRUIR OS BENEFÍCIOS E VANTAGENS LEGALMENTE INSTITUÍDAS POR NÃO SE

ENQUADRAR EM NENHUMA DAS VEDAÇÕES LEGAIS IMPOSTAS PELO § 4^ DO ART. 39 DA LEI

COMPLEMENTAR N9 123/06 ALTERADA PELA LC 147/2014.

( x) 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 BENEFÍCIOS E VANTAGENS
LEGALMENTE INSTITUÍDAS POR NÃO SE ENQUADRAR EM NENHUMA DAS VEDAÇÕES LEGAIS
IMPOSTAS PELO § 49 DO ART. 39 DA LEI COMPLEMENTAR N9 123/06 ALTERADA PELA LC

147/2014. OBSERVAÇÕES:
●  ESTA DECLARAÇÃO PODERÁ SER PREENCHIDA SOMENTE PELA LICITANTE ENQUADRADA
COMO ME OU EPP, NOS TERMOS DA LC 123, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2006;

● A NÃO APRESENTAÇÃO DESTA DECLARAÇÃO SERÁ INTERPRETADA COMO NÃO ENQUADRAMENTO DA
LICITANTE COMO ME OU EPP, NOS TERMOS DA LC N9 123/2006, OU A OPÇÃO PELA NÃO UTILIZAÇÃO
DO DIREITO DE TRATAMENTO DIFERENCIADO.



+JP J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

CNPJ: 22.140.414/0001-59MEDICAMENTOS
E-mail: alphamedjp@gmail.com

Imperatriz-MA, 14 de Maio, de 2026.

Assinado de forma digital por J P A JUNIOR
COM ATACADISTA DE MEDICAMENTOS
LTDA:22140414000159
Dados: 2026.05.14 16:57:04 -03'00’

J P A JUNIOR COM ATACADISTA

DE MEDICAMENTOS

LTDA:22140414000159

J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

JULIMAR PATRÍCIO ANDRADEJUNIOR

CPF: 608.140.163-40/ RG :88857800040 MTEMA

REPRESENTANTE LEGAL

Rua Monte Castelo ns 69, Jardim Sâo Luís, CEP ns 65.913-020 - Imperatriz/MA



+JP J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

CNPJ: 22.140.414/0001-59MEDÍCAMENTOS

E-maíl: alphamedjp@gmail.com

DECLARAÇÃO DE IDONEIDADE

PREGÃO ELETRÔNICO N“017/2026

PROCESSO ADMINISTRATIVO NS 043/2026
DATA: 18 DE MAIO DE 2026

HORÁRIO: 09:30 (HORÁRIO DE BRASILIA/DF)

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO PEDRO DOS CRENTES-MA
AO PREGOEIRO E EQUIPE DE APOIO.

A empresa J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA, Inscrita no CNPJ
gg 22.140.414/0001-59 . por intermédio do seu representante iegal, o{a) Sr.(a) JULIMAR PATRÍCIO
ANDRADE JUNIOR, portador(a) da Carteira de Identidade n^ 88857800040 TEM MA e do CPF n^
608.140.163-40. DECLARA DECLARA NÃO TER RECEBIDO DOMUNICÍPIO DE SÃO PEDRO DOS

CRENTES/MA OU DE QUALQUER OUTRA ENTIDADE DA ADMINISTRAÇÃO DIRETA OU INDIRETA, EM
ÂMBITO FEDERAL, ESTADUAL E MUNICIPAL, SUSPENSÃO TEMPORÁRIA DE PARTICIPAÇÃO EM LICITAÇÃO
E OU IMPEDIMENTO DE CONTRATAR COM A ADMINISTRAÇÃO, ASSIM COMO NÃO TER RECEBIDO
DECLARAÇÃO DE INIDONEIDADE PARA LICITAR E OU CONTRATAR COM A ADMINISTRAÇÃO FEDERAL,
ESTADUAL E MUNICIPAL.

Imperatriz-MA, 14 de Maio, de 2026.

J P AJUNIORCOM ATACADISTA Assinado de formadigital por JPAJUNIOR
COM ATACADISTA DE MEDICAMENTOS

LTDA:22140414000159

Dados: 2026.05.14 16:57:19 -03’00'

DE MEDICAMENTOS
LTDA;22140414000159

J. P. AJUNtORCOM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

JULIMAR PATRÍCIO ANDRADEJUNIOR

CPF; 608.140.163-40/ RG;88857800040 MTEMA

REPRESENTANTE LEGAL

Rua Monte Castelo ns 69, Jardim São Luís, CEP n2 65.913-020 - Imperatriz/MA



+JP J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

CNPJ: 22.140.414/0001-59li/lEDKAHEHTOS
E>mail: alphamedjp@gmail.com

DECLARAÇÃO QUE CUMPRE AS EXIGÊNCIAS DE RESERVA DE CARGOS

PREGÃO ELETRÔNICO N“ 017/2026

PROCESSO ADMINISTRATIVO N5 043/2026
DATA; 18 DE MAIO DE 2026

HORÁRIO: 09:30 (HORÁRIO DE BRASILIA/DF)

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO PEDRO DOS CRENTES-MA
AO PREGOEIRO E EQUIPE DE APOIO.

A empresa J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA, inscrita no CNPJ

22.140.414/0001-59 . por intermédio do seu representante legal, o(a) Sr.(a) JULIMAR PATRÍCIO

ANDRADE JUNIOR, portador(a) da Carteira de Identidade n^ 88857800040 TEM MA e do CPF n^

608.140.163-40. DECLARA, cumpre as exigências de reserva de cargos para pessoa com deficiência e para

reabilitado da Previdência Social, previstas em lei e em outras normas específicas.

Imperatriz-MA, 14 de Maio, de 2026.

J P A JUNIOR COM ATACADISTA Assinado deforma digital por J P A
JUNIOR COM ATACADISTA DE

MEDICAMENTOS LTDA:22140414000159

Dados: 2026.05.14 17:00:22-03’00’

DE MEDICAMENTOS
LTDA:22140414000159

J. P. A JUNIOR COIV!. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

JULIMAR PATRICIOANDRADEJUNIOR

CPF: 608.140.163-40/ RG:88857800040 MTEMA

REPRESENTANTE LEGAL

Rua Monte Castelo ns 69, Jardim São Luís, CEP ns 65.913-020 - Imperatriz/MA



+JP J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

CNPJ: 22.140.414/0001-59MEDICAMENTOS
E-matl: alphamedjp@gmaÍl.com

DECLARAÇÃO DE CONHECIMENTO DE TODAS AS INFORMAÇÕES

PREGÃO ELETRÔNICO N® 017/2026

PROCESSO ADMINISTRATIVO N9 043/2026
DATA: 18 DE MAIO DE 2026

HORÁRIO: 09:30 (HORÁRIO DE BRASILIA/DF)

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO PEDRO DOS CRENTES-MA
AO PREGOEIRO E EQUIPE DE APOIO.

A empresa J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA. inscrita no CNPJ sob o
n9 22.140.414/0001-59 . sediada à Rua Monte Castelo, n^ ̂  Bairro Jardim São Luís. Imperatriz-MA

através de seu representante legal, o(a) Sr.(a) JULIMAR PATRÍCIO ANDRADE JUNIOR. CPF n^

608.140.163-40. RG 88857800040 TEM MA, DECLARA que tomou conhecimento de todas as

informações e das condições locais para o cumprimento das obrigações objeto da licitação.

Imperatriz-MA, 14 de Maio, de 2026.

J P A JUNIOR COM ATACADISTA Assinado de formadigitalporJP A
JUNIOR COM ATACADISTA DE

MEDICAMENTOS LTDA:22140414000159

Dados: 2026.05.14 17:00:42 -03'00'

DE MEDICAMENTOS

LTDA:22140414000159

J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

JULIMAR PATRÍCIO ANDRADEJUNIOR

CPF: 608.140.163-40/ RG:88857800040 MTEMA

REPRESENTANTE LEGAL

Rua Monte Castelo ns 69, Jardim São Luís, CEP ns 65.913-020 - Imperatriz/MA



+JP J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

CNPJ: 22.140.414/0001-59

/§■ P.M
O

MEDICAMENTOS
E-maíl: alphamedjp@gmail.com tP
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DECLARAÇÃO QUE ESTÁ CIENTE E CONCORDA COM AS CONDIÇÕES CONTIDAS NO EDITAL

PREGÃO ELETRÔNICO N“017/2026
PROCESSOADMINISTRATIVON9 043/2026
DATA: 18 DE MAIO DE 2026
HORÁRIO: 09:30 (HORÁRIO DE BRASILIA/DF)

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO PEDRO DOS CRENTES-MA
AOPREGOEIROE EQUIPE DEAPOIO.

A empresa J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA. inscrita no CNPJ sob o
n^ 22.140.414/0001-59 . sediada à Rua Monte Castelo, ns ^ Bairro Jardim São Luís. Imperatriz-MA
através de seu representante legal, o(a) Sr.{a) JULIMAR PATRÍCIO ANDRADE JUNIOR. CPF
608.140.163-40. RG n^ 88857800040 TEM MA, DECLARA, Está ciente e concorda com as condições
contidas no edital e seus anexos, bem como de que  a proposta apresentada compreende a integralidade
dos custos para atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constituição Federal, nas leis
trabalhistas, nas normas infralegais, nas convenções coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento
de conduta vigentes na data de sua entrega em definitivo e que cumpre plenamente os requisitos de
habilitação definidos no instrumento convocatório.

Imperatriz-MA, 14 de Maio, de 2026.

J P A JUNIOR COM ATACADISTA DE
MEDICAMENTOS LTDA:22140414000159

Assinado de forma digital por J P A JUNIOR COM
ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTOA:22140414000159
Dados: 2026.05.14 17:01:00 -03'00’

J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

JULIMAR PATRÍCIO ANDRADEJUNIOR

CPF: 608.140.163-40/ RG:88857800040 MTEMA

REPRESENTANTE LEGAL

Rua Monte Castelo 69, Jardim São Luís, CEP ns 65.913-020 - Imperatriz/MA



+JP J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

CNPJ: 22.140.414/0001-59MEDICAMENTOS

E-maíl: alphamedjp@gmail.com

DECLARAÇÃO QUE NÃO POSSUE EMPREGADOS EXECUTANDO TRABALHO DEGR

\

PREGÃO ELETRÔNICO N“017/2026

PROCESSO ADMINISTRATIVO N9 043/2026
DATA: 18 DE MAIO DE 2026

HORÁRIO: 09:30 (HORÁRIO DE BRASILIA/DF)

À

PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO PEDRO DOS CRENTES-MA

AO PREGOEIRO E EQUIPE DE APOIO.

A empresa J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA. inscrita no CNPJ sob o
n9 22.140.414/0001-59 . sediada à Rua Monte Castelo, ns ̂  Bairro Jardim São Luís. Imperatriz-MA

através de seu representante legal, o(a) Sr.(a) JULIMAR PATRÍCIO ANDRADE JUNIOR, CPF n^
608.140.163-40. RG n^ 88857800040 TEM MA.

trabalho degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos I II e IV do art. 1^ e no inciso I I I do art.

59 da Constituição Federal.

DECLARA, que não possui empregados executando

Imperatriz-MA, 14 de Maio, de 2026.

Assinado de forma digital por J P
A JUNIOR COM ATACADISTA DE
MEDICAMENTOS
LTDA:22140414000159
Dados: 2026.05.14 17:01:16 -03'00'

JPAJUNIORCOM
ATACADISTA DE
MEDICAMENTOS
LTDA:22140414000159

J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

JULIMAR PATRÍCIO ANDRADE JUNIOR

CPF: 608.140.163-40/ RG:88857800040 MTEMA

REPRESENTANTE LEGAL

Rua Monte Castelo ns 69, Jardim São Luís, CEP ns 65.913-020 - Imperatriz/MA



+JP J. P. AJUNIORCOM.ATACADISTADEMEDICAMENTOS LTDA

CNPJ: 22.140.414/0001-59/l/IED/CÃMENTOS

E-maíl: alphamedjp@gmail.com

DECLARAÇÃO DE REQUISITOS DE HABILITAÇÃO

PREGÃO ELETRÔNICO N“017/2026

PROCESSO ADMINISTRATIVO N2 043/2026
DATA: 18 DE MAIO DE 2026

HORÁRIO: 09:30 (HORÁRIO DE BRASILIA/DF)

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO PEDRO DOS CRENTES-MA
AO PREGOEIRO E EQUIPE DE APOIO.

A EMPRESA J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA. INSCRITO NO CNPJ NS

22.140.414/QQ01-59. SEDIADA NA RUA MONTE CASTELO. 69. JARDIM SÃO LUIS. IMPERATRIZ-MA. POR

INTERMÉDIO DE SEU REPRESENTANTE LEGAL 0{A) SR{A) JULIMAR PATRÍCIO ANDRADE JUNIOR,
PORTADOR (A) DA CARTEIRA DE IDENTIDADE m 88857800040 TEM MA E CPF N^ 608.140.163-40,

DECLARA, que atende aos requisitos de habilitação, e o deciarante responderá pela veracidade das
informações prestadas, na forma da lei (art. 63,1, da Lei rf 14.133/2021).

ImperatrIz-MA, 14 de Maio, de 2026.

J P A JUNIOR COM ATACADISTA
DE MEDICAMENTOS
LTDA:22140414000159

Assinado de forma digital por J P A JUNIOR
COM ATACADISTA DE MEDICAMENTOS
LTDA:22140414000159
Dados: 2026.05.14 17:01:36 -03'00'

J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

JULIMAR PATRÍCIO ANDRADEJUNIOR

CPF; 608.140.163-40/ RG:88857800040 MTEMA

REPRESENTANTE LEGAL

Rua Monte Castelo ns 69, Jardim São Luís, CEP n9 65.913-020 - Imperatriz/MA



+JP J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

CNPJ: 22.140.414/0001-59MÍDIUMENTOS

E-mail: atphamedjp@gmail.com
O

R M

DECLARAÇAO DE INTEGRIDADE DOS CUSTOS

PREGÃO ELETRÔNICO N^OlT/aOlG

PROCESSO ADMINISTRATIVO N9 043/2026
DATA: 18 DE MAIO DE 2026

*  HORÁRIO: 09:30 (HORÁRIO DE BRASILIA/DF)

A

PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO PEDRO DOS CRENTES-MA
AO PREGOEIRO E EQUIPE DE APOIO.

A EMPRESA J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA. INSCRITO NO CNPJ N9

22.140.414/0001-59. SEDIADA NA RUA MONTE CASTELO. 69. JARDIM SÃO LUIS, IMPERATRIZ-MA. POR

INTERMÉDIO DE SEU REPRESENTANTE LEGAL 0(A) SR(A) JULIMAR PATRÍCIO ANDRADE JUNIOR.

PORTADOR (A) DA CARTEIRA DE IDENTIDADE N9 88857800040 TEM MA E CPF N9 608.140.163-40.

DECLARA, que suas propostas econômicas compreendem a integralidade dos custos para atendimento

dos direitos trabalhistas assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infra
legais, nas convenções coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes na data de
entrega das propostas.

Imperatriz-MA, 14 de Maio, de 2026.

J P A JUNIOR COM ATACADISTA Assinado de forma digital porJ PA
JUNIOR COM ATACADISTA DE
MEDICAMENTOS LTDA:22140414000159
Dados: 2026.05.14 17:01:53 -03'00'

DE MEDICAMENTOS

LTDA;22140414000159

J. P. A JUNIOR COM. ATACADISTA DE MEDICAMENTOS LTDA

JULI MAR PATRI Cl O ANDRADE JUNIOR

CPF: 608.140.163-40/ RG:88857800040 MTEMA

REPRESENTANTE LEGAL

Rua Monte Castelo ns 69, Jardim São Luís, CEP ns 65.913-020 “ Imperatriz/MA
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CONTRATO DA SOCIEDADE LIMITADA UNIPESSOAL:
MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

;rvT^

o\ g Í
(/i rrPelo presente Instrumento Particular de Contrato Social:

ANA PAULA PIMENTEL PIFANO. nacionalidade BRASILEIRA, nascida em

SOLTEIRA, EMPRESARIA, CPF n° 023.793.004-88, CARTEIRA DE IDENT
4386949. órgào expedidor SECRETARIA DE SEGURANÇA PÚBLICA - PE, r^sjd^te e
domiciliado(a) no(a) AVENIDA DOUTOR JOSE AUGUSTO MOREIRA. 631, APT
CASA CAIADA. OLINDA. PE. CEP 53130410, BRASIL.
Resolve constituir uma sociedade limitada unipessoal mediante as seguintes cláusulas.
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3CLÁUSULA PRIMEIRA. Declara, sob as penas da lei, que se enquadra na condição de
MICROEMPRESA - ME nos termos da Lei Complementar n° 123, de 14/12/2006.

CLÁUSULA SEGUNDA. A sociedade gira sob o nome empresarial MEDBRASIL
ATACADISTA HOSPITALAR LTDA..
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CLÁUSULA TERCEIRA. A sociedade tem sede: RUA ADALBERTO COIMBRA, 240,
JARDIM JORDÃO- JABOATAO DOS GUARARAPES, PE. CEP 54.3 15-110.
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CLÁUSULA QUARTA. A sociedade poderá, a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou
outra dependência, mediante alteração contratual.

CLÁUSULA QUINTA- A sociedade tem por objeto(s) social(ais):
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M fDCOMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS, PRODUTOS E MATERIAIS

FARMACÊUTICOS HOSPITALARES E DE LABORATÓRIOS; COMERCIO
ATACADISTA DE PRÓTESES E ARTIGOS DE ORTOPEDIA; COMÉRCIO
ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL; COMÉRCIO ATACADISTA
DE DE PRODUTOS DE HIGIENE. LIMPEZA E CONSERVAÇÃO DOMICILIAR;
COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE COSMÉTICOS E PRODUTOS DE
PERFUMARIA; COMÉRCIO ATACADISTA DE ROUPAS E ACESSÓRIOS PARA USO
PROFISSIONAL E DE SEGURANÇA DO TRABALHO: COMÉRCIO ATACADISTA DE
EMBALAGENS; COMÉRCIO ATACADISTA DE MÁQUINAS E EQUIPAMENTOS
PARA USO INDUSTRIAL, PARTES E PEÇAS; COMÉRCIO ATACADISTA DE
PRODUTOS SIDERÚRGICOS E METALÚRGICOS EXCETO PARA CONSTRUÇÃO;
COMÉRCIO ATACADISTA DE BOMBAS E COMPRESSORES, PARTES E PEÇAS:
COMÉRCIO ATACADISTA DE MÓVEIS E ARTIGOS DE COLCHOARIA; COMÉRCIO
ATACADISTA DE OUTROS EQUIPAMENTOS E ARTIGOS DE USO PESSOAL E
DOMÉSTICO NÃO ESPECIFICADO ANTERIORMENTE; COMÉRCIO ATACADISTA
DE ARTIGOS DE ESCRITÓRIO E DE PAPELARIA; COMÉRCIO ATACADISTA
ESPECIALIZADO EM OUTROS PRODUTOS INTERMEDIÁRIOS NÃO
ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE E O COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS
ODONTOLÓGICOS.
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CONTRATO DA SOCIEDADE LIMITADA UNIPESSOAL:

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

c/5 rrCODIFICAÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS
i-H T3
Z ●●

ê4644-3/0 1 - comércio atacadista de medicamentos  e drogas de uso humano.

4642-7/02 - comércio atacadista de roupas e acessórios para uso profissional e de segurança
do trabalho.

4645-1/01 - comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico

hospitalar e de laboratórios.

4645-1/02 - comércio atacadista de próteses e artigos de ortopedia.

4645-1/03 - comércio atacadista de produtos odontológicos.

4646-0/01 - comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria.

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

4647-8/01 - comércio atacadista de artigos de escritório e de papelaria.

4649-4/04 - comércio atacadista de móveis e artigos de colchoaria.

4649-4/08 - comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação dom7&>üaU-.*-«^

4649-4/99 - comércio atacadista de outros equipamentos e artigos de uso pessoal e doméstico

não especificados anteriormente.

4663-0/00 - comércio atacadista de máquinas e equipamentos para uso industrial; partes e
peças.

4669-9/01 - comércio atacadista de bombas e compressores; partes e peças.

4685-1/00 - comércio atacadista de produtos siderúrgicos e metalúrgicos, exceto para
construção.

4686-9/02 - comércio atacadista de embalagens.

4689-3/99 - comércio atacadista especializado em outros produtos intermediários não
especificados anteriormente.

CLÁUSULA SEXTA. A empresa iniciará suas atividades a partir da data do arquivamento

e seu prazo de duração é indeterminado.

CLÁUSULA SÉTIMA: O capital social subscrito será de R$ 500.000.00 (Quinhentos Mil

Reais) dividido em 500.000 (quinhentos mil) quotas de valor nominal R$ 1.00 (Um Real)

cada uma, totalmente integralizado neste ato em moeda corrente do país.
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ANA PAULA PIMENTEL PIFANO, com 500.000 (quinhentos mil) quotas, perfazendo um

total de R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais) integralizado;

CLÁUSULA OITAVA. A responsabilidade do sócio é restrita ao valor de suas quotas.

CLÁUSULA NONA. A administração da sociedade caberá ISOLADAMENTE a ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO com os poderes e atribuições de representação ativa e passiva

na sociedade, judicial c cxtrajudicialmente. podendo praticar todos os atos compreendidos no

objeto social, sempre de interesse da sociedade, autorizado o uso do nome empresarial,
vedado, no entanto, fazê-lo em atividades estranhas ao interesse social ou assumir obrigações

seja em favor de qualquer do cotista ou de terceiros, bem como onerar ou alienar bens imóveis

da sociedade, sem autorização do(s) outro(s) sócio(s).
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MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDAS
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Parágrafo único. No exercício da administração, o administrador terá direito a uma retirada

mensal a título de ‘"pró-labore'\ observadas as disposições regulamentares pertinentes.
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PJ COCLÁUSULA DÉCIMA. Ao término de cada exercício social, em 31 de dezembro, o

administrador prestará contas justificadas de sua administração,  procedendo à elaboração do

inventário, do balanço patrimonial e do balanço de resultado econômico, cabendo ao sócio, os

lucros ou perdas apurados.
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§ 1° Por deliberação do sócio a distribuição de lucros poderá ser em qualquer período do ano a

partir de resultado do período apurado.
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CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA. Nos quatro meses seguintes ao término do exercício

social, o sócio deliberará sobre as contas e designará administrador(es), quando for o caso.
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CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA. Falecendo ou interditado  o sócio único, a sociedade
continuará suas atividades com os herdeiros e sucessores e o incapaz. Não sendo possível ou

inexistindo interesse destes, a sociedade será dissolvida.
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CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA. 0(s) Administrador (es) declara(m). sob as penas da
lei, que não está impedido de exercer a administração da sociedade, por lei especial ou em
virtude de condenação criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela. a pena que vede.
ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime falimenlar, de
prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato ou contra a economia popular, contra o
sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da concorrência, contra as relações de
consumo, fé pública ou propriedade.
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CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA. Os casos omissos no presente contrato serão resolvidos,
com observância da Lei n° 1 0.406/2002.
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CLÁUSULA DÉCIMA QUINTA. Fica eleito o foro de JABOATAO DOS GUARARAPES
- PE para o exercício e o cumprimento dos direitos e obrigações resultantes deste contrato.
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CONTRATO DA SOCIEDADE LIMITADA UNIPESSOAL:

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

(O rf
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CLÁUSULA DÉCIMA SEXTA. ANA PAULA PIMENTEL PIFANO com os seguintes

poderes: abrir, movimentar e encerrar contas correntes e/ou contas de pagamento, inclusive

por meio de cartão de credito e/ou débito; realizar transferências ou cobranças via DOC, TED.

Pix e/ou qualquer outro meio; contratar ou renegociar empréstimos e/ou financiamentos;

realizar ou resgatar aplicações financeiras e/ou investimentos; contratar ou cancelar seguros:

outorgar procurações que contenham os poderes previstos acima; prestar garantias;

aquisição de novos produtos financeiros;
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258367466

TERMO DE AUTENTICAÇAO

NOME OA EMPRESA MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

PROTOCOLO 25S367466 - 06/10/2025

P.M V
O

ATO 090 - CONTRATO

EVENTO 090 - CONTRATO

MATRIZ z
: Rs.

'JIRE 26203700904
~NPJ 63.063.868/0001-50
ZERTIFICO ü REGISTRO EM 06/10/2025
SOB N; 26203700904

EVENTOS

315 - ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA ARQUIVAMENTO 26203700904

REPRESENTANTES QUE ASSINAR.\M DIGIT.ALMENTE

Tpf. 02379300488- ANA PAULA PIMENTEL PIFANO ● Assinado eni 06/10/2025 às 18.31:05

Assinado eletronicamente por
JESSICA CAROLINE DAS CHAGAS MORAES

SECRETÁRIA GERAL
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Data da consulta: 02^2/2026 13:48:46

Identificação do Contribuinte - CNPJ Ma^

CNPJ: 63.063.8S8/ÍKI01-50

A opção peto Simples Nadonal e/ou SIMEí abrange todos os eslabeiecimentos da empresa

Nome Empresarial: MEDBRASiL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

Situação Atual

Sitiraçâo no Simples Nacional: Optante pelo Simples Nacional desde 06/10/2025

Situação no SIMEI: NÃO enquadrado no 5IMEI

+ Mais ífrform^í^



TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO

Consulta Consolidada de Pessoa Jurídica

Este relatório tem por objetivo apresentar os resultados consolidados de consultas eletrônicas realizadas
diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade pela veracidade do
resultado da consulta é do Órgão gestor de cada cadastro consultado. A informação relativa à razão social
da Pessoa Jurídica é extraída do Cadastro Nacional da Pessoa Jurídiea, mantido pela Receita Federal do
Brasil.

Consulta realizada em: 17/04/2026 15:35:11

Informações da Pessoa Jurídica:

^ Razão Social: MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 63.063.868/0001-50

Resultados da Consulta Eletrônica:

Órgão Gestor: TCU
Cadastro: Licitantes Inidôneos

Resultado da consulta: Nada Consta

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

Órgão Gestor: CNJ

Cadastro: CNIA - Cadastro Nacional de Condenações Cíveis por Ato de Improbidade Administrativa

e Inelegibilidade
Resultado da consulta: Nada Consta

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

Órgão Gestor: Portal da Transparência

Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas Inidôneas  e Suspensas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AÓUI-

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

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

Obs: A consulta consolidada de pessoa jurídica visa atender aos princípios de simplificação e racionalização
de serviços públicos digitais. Fundamento legal: Lei n° 12.965, de 23 de abril de 2014, Lei n° 13.460, dc 26
de junho de 2017, Lei n° 13.726, de 8 de outubro de 2018, Decreto n° 8.638 dc 15, de janeiro de 2016.
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CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA

NUMERO DE INSCRIÇÃO

63.063.868/0001-50
MATRIZ

DATA DE ABERTURA

06/10/2025COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SlTUAÇAO
CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

PORTETITULO 00 ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
ME*«●**««*

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAATIVIOADE ECONÔMICA PRINCIPAL
46.44-3-01 - Comércio atacadista de medicamentos  e drogas de uso humano

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDÁRIAS
46.42-7-02 - Comércio atacadista de roupas e acessórios para uso profissional e de segurança do trabalho
46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos  e materiais para uso médico, cirúrgico, hospitalar  e de laboratórios
46.45-1-02 - Comércio atacadista de próteses e artigos de ortopedia
46.45-1-03 - Comércio atacadista de produtos odontológicos
46.46-0-01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria
46.46-0-02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal
46.47-8-01 - Comércio atacadista de artigos de escritório e de papelaria (Dispensada *)
46.49-4-04 - Comércio atacadista de móveis e artigos de colchoaria
46.49-4-08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar
46.49-4-99 - Comércio atacadista de outros equipamentos e artigos de uso pessoal e doméstico não especificados
anteriormente
46.63-0-00 - Comércio atacadista de Máquinas e equipamentos para uso industrial; partes e peças
46.69-9-01 - Comércio atacadista de bombas e compressores; partes e peças
46.85-1-00 - Comércio atacadista de produtos siderúrgicos e metalúrgicos, exceto para construção
46.66-9-02 - Comércio atacadista de embalagens
46.69-3-99 - Comércio atacadista especializado em outros produtos intermediários não especificados anteriormente

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURlDICA
206-2 - Sociedade Empresária Limitada

LOGRADOURO
R ADALBERTO COIMBRA

NUMERO COMPLEMENTO
240 ***●**●●

CEP BAIRRO/OISTRITO
JARDIM JORDÃO

MUNICÍPIO
JABOATAO DOS GUARARAPES

UF
54.315-110 PE

ENDEREÇO ELETRÔNICO
MEDBRASILATACADISTA(gYAHOO.COM

TELEFONE
(81) 8275-5359

ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)*****

SITUAÇÃO CADASTRAL
ATIVA

DATA DA SITUAÇÃO CADASTRAL
06/10/2025

MOTIVO DE SITUAÇÃO CADASTRAL

SITUAÇÃO ESPECIAL DATA DA SITUAÇÃO ESPECIAL******** ********

(’} A dispensa de alvarás e licenças é direito do empreendedor que atende aos requisitos constantes na Resolução CGSIM n° 51, de 11 de
junho de 2019, ou da legislação própria encaminhada ao CGSIM pelos entes federaí/Vos, não tendo a Receita Federal qualquer
responsabilidade quanto às atividades dispensadas.

Aprovado pela Instrução Normativa RFB n° 2.119, de 06 de dezembro de 2022.

Emitido no dia 07/10/2025 às 08:65:03 (data e hora de Brasília). Página; 1/1
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<yCERTIDÃO DE REGULARIDADE FISCAL

Data de Emissão: 13/05/2026Número da Certidão: 2026.000003955133-28

DADOS DO CONTRIBUINTE

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDARazão Social:

RUA ADALBERTO COIMBRA N. 240 JARDIM JORDÃO, JABOATAO DOS GUARARAPES, PE, CEP: 54.315-
110 - BRASIL
63.063.868/0001-50

Endereço:

CNPJ:

Certificamos, observadas as disposições da legislação vigente e de acordo com os registros existentes neste órgão
que 0 contribuinte acima identificado está em situação REGULAR perante a Fazenda Pública Estadual.

A presente certidão não compreende débitos cuja exigibilidade esteja suspensa nem exclui o direito da Fazenda
Pública Estadual, a qualquer tempo, cobrar valores a ela porventura devidos pelo referido requerente.

Esta certidão é válida até 10/08/2026 devendo ser confirmada sua autenticidade através do serviço "ARE VIRTUAL'

na página www.sefaz.pe.gov.br.

OBSERVAÇÕES: NÃO INFORMADO

Página 1 de 1
Emitido em; 13/05/2026 15:45:55



Secretaria «
da Fazenda v

GSrACOOEKMVMC*

CERTIDÃO DE REGULARIDADE FISCAL

Data de Emissão: 19/05/2026Número da Certidão: 2026.000004093998-53

DADOS DO REQUERENTE

023.793.004-88CPF:

Certificamos, observadas as disposições da legislação vigente e de acordo com os registros existentes neste órgão,
que 0 requerente acima identificado está em situação REGULAR perante a Fazenda Pública Estadual. A referida
identificação não pertence a contribuinte com inscrição ativa no Cadastro de Contribuintes do Estado de Pernambuco.

A presente certidão não compreende débitos cuja exigibilidade esteja suspensa, nem exclui o direito da Fazenda
Pública Estadual, a qualquer tempo, cobrar valores a ela porventura devidos pelo referido requerente.

Esta certidão é válida até 16/08/2026 devendo ser confirmada sua autenticidade através do serviço "ARE VIRTUAL'
na página www.sefaz.pe.gov.br.

OBSERVAÇÕES: NAO INFORMADO

Página 1 de 1
Emitido em: 19AD5/2026 12:48:59
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SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL

[  CORPO DE BOMBEIROS MILITAR DE PERNAMBUCO

CENTRO DE ATIVIDADES TÉCNICAS DA REGIÃO
METROPOLITANA DO RECIFE

ATESTADO DE VISTORIA DO CORPO DE BOMBEIROS
ATESTADO DE REGULARIDADE

Válido até 05/11/2028

Projeto de Incêndio n°:Protocolo n°: 2510030309845

O Corpo de Bombeiros Militar de Pernambuco, atesta que o estabelecimento abaixo especificado
atende as exigências contidas no Código de Segurança Contra Incêndio de Pânico (COSCIP), em vigor
no Estado de Pernambuco.

Razão Social: MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

Nome Fantasia: MEDBRASIL

CPF/CNPJ: 63.063.868/0001-50

Atividade Econômica Principal: 4644301 - Comércio atacadista de medicamentos e
drogas de uso humano

Endereço: RUA ADALBERTO COIMBRA, n° 240 - CEP: 54.315-110

Município: JABOATAO DOS GUARARAPES -Bairro: JARDIM JORDÃO
PE

Área: 6.00 m^

Capacidade Máxima de Pessoas: 6

Tipo da Ocupação: TIPO E - COMERCIAL

Observações:
1 - AVCB APROVADO DE ACORDO COM DECRETO ESTADUAL 52.005, DE

14/12/2021.2 - EDIFICAÇÃO DE RISCO II (MÉDIO);
3 - AVCB APROVADO PELA TRIAGEM DOCUMENTAL, SEM VISTORIA PRESENCIAL.

Risco: COMERCIAL

Deferido por; TC FLÁVIO ODILON COSTA FERRER Chefe do; CAT/RMR

CÓDIGO DE AUTENTICAÇÃO: cb9cd7bbc42e0a20

Atenção:

● A autenticidade deste documento deverá ser confirmada através do Portal do Corpo de Bombeiros,
no endereço w>vw.bombeíros.pe.gov.br.

● Este documento poderá ser cassado, dentro do prazo de validade, se for constatada qualquer
irregularidade.

● Para informações ou denúncias ligar para a Ouvidoria Geral do Estado; 162 ou (81) 3182-9126.



Emitido via Web, posição em 07/11/2025



ALVARÁ DE LOCALIZAÇÃO E FUNCIONAMENTO

3ABOOTAO Validade -17/03/2028
DOSGUPRPRPPES

STATÜS - ATIVOPREFEITURA DA GENTE

PREFEITURA DO JABOATÃO DOS GUARARAPES

Secretaria Municipal de Desenvolvimento Urbano e Ambient

Secretaria Executiva de Gestão e Planejamento Urbanos

A Secretaria Municipal de Desenvolvimento Urbano  e Ambiental concede o presente ALVARÁ DÊ
FUNCIONAMENTO, considerando o expediente protocolado sob o n® 263874

1. DADOS DO EMPREENDEDOR

RAZÃO SOCIAL / NOME N" DO CIMNOME FANTASIA CNPJ/CPF

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA XXXXXXXX 63.063.868/0001-50 1245376

ATIVIDADE PRINCIPAL

4644301 - COMÉRCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO

ATIVIDADE(S) SECUNDÁRIA(S)

4642702 - COMÉRCIO ATACADISTA DE ROUPAS E ACESSÓRIOS PARA USO PROFISSIONAL E DE SEGURANÇA
DO TRABALHO

4645101 - COMÉRCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MÉDICO, CIRÚRGICO,
HOSPITALAR E DE LABORATÓRIOS

4645102 - COMÉRCIO ATACADISTA DE PRÓTESES E ARTIGOS DE ORTOPEDIA

4645103 - COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLÓGICOS

^16001 - COMÉRCIO ATACADISTA DE COSMÉTICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA

4646002 - COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL

4647801 - COMÉRCIO ATACADISTA DE ARTIGOS DE ESCRITÓRIO E DE PAPELARIA

4649404 - COMÉRCIO ATACADISTA DE MÓVEIS E ARTIGOS DE COLCHOARIA

4649408 - COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E CONSERVAÇÃO DOMICILIAR

Estr. da Batalha, 1200,
Jardim Jordão,
Jaboaíão dos Guararapes - PE
54315-010

Técnico responsável: juliana ferreira soares pessoa
Valide em jaboatao.septemcompliance.com/validate  - processo 263874, verificador YNSR6R.
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ALVARÁ DE LOCALIZAÇÃO E FUNCIONAMENTO

3ABOATÃO Validade - 17/03/2028
DOSGUPRPRQPES

PREFEITURA DA CENTE STATUS - ATIVO

4649499 - COMÉRCIO ATACADISTA DE OUTROS EQUIPAMENTOS E ARTIGOS DE USO PESSOAL E DOMÉSTICO
NÃO ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE

4663000 - COMÉRCIO ATACADISTA DE MÁQUINAS E EQUIPAMENTOS PARA USO INDUSTRIAL; PARTES E PEÇAS

4669901 - COMÉRCIO ATACADISTA DE BOMBAS E COMPRESSORES; PARTES E PEÇAS

4685100 - COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS SIDERÚRGICOS E METALÚRGICOS, EXCETO
CONSTRUÇÃO

4686902 - COMÉRCIO ATACADISTA DE EMBALAGENS

4689399 - COMÉRCIO ATACADISTA ESPECIALIZADO EM OUTROS PRODUTOS INTERMEDIÁRI
ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE

2. DADOS DO IMÓVEL

SEQUENCIAL

14533847

ENDEREÇO

RUA ADALBERTO COIMBRA. 240 LOT DIVINA PROVIDENCIA QUADRA OOOOH LOTE 0001A - JARDIM JORDÃO -
JABOATÃO DOS GUARARAPES/PE - CEP: 54315-110

3. DOCUMENTOS APROVADOS

Laudo de Vistoria do Imóvel ou Alvará de Habite-se - _ Laudo de Vistoria da edificação, atestando as condições de
segurança, estabilidade, habitabilídade, higiene  e acessibilidade do imóvel, do responsável técnico Cidney Ribeiro
Vieira {CREA PE045543 ), n° da ART Laudo PE20261474581;
ART/RRT Memorial Descritivo das Atividades - _ Memorial Descritivo das atividades APGTS da empresa, do
responsável técnico MARCOS ROGÉRIO DE ARAÚJO CAMPOS (CREA 1807737071 PE), n° da RRT memorial n°
PE20220856441;
Licença Ambiental de Operação ou Licença Ambiental Simplificada - _ Licença Ambiental Simplificada, válida até
02/03/2028, processo n° 252489;
Protocolo da Vigilância Sanitária - Protocolo da Vigilância Sanitária para as atividades da empresa n® 137903;
Protocolo do Atestado de Vistoria - CBMPE - _ Atestado de Regularidade do Corpo de Bombeiros da empresa
MedBrasil - válido até 05/01/2028, sob o Protocolo n® 2510030309845;
Certidão de Matrícula de Registro de Imóvel (RGI) ou Contrato de Locação - Contrato de sublocação do imóvel
celebrado entre a ACTUAL LOGÍSTICA E ARMAZENAMENTO LTDA e a MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR
LTDA, válido até 07/10/2026

Estr. da Batalha, 1200,
Jardim Jordão,
Jaboatão dos Guararapes - PE
54315-010

Técnico responsável: juliana ferreira soares pessoa
Valide em jaboatao.septemcompliance.com/validate  - processo 263874, verificador YNSR6R.

2-3



ALVARÁ DE LOCALIZAÇÃO E FUNCIONAMENTO

JABOATÃO Validade - 17/03/2028
DOSGUPRPRfíPES

PREFEITURA OA CENTE STATUS - ATIVO

alvará de funcionamento da actual logística válido {operadora logística) - Alvará de funcionamento da ACTUAL
LOGÍSTICA E ARMAZENAMENTO LTDA (operadora logística), válido até 28/11/2026 - proc. 1423.1/2024
atestado de regularidade do corpo de bombeiros do IMÓVEL COMPLETO válido (actual logística) - _ Atestado de
Reguiaridade do Corpo de Bombeiros do imóvel completo, válido até 20/08/2026, sob o Protocolo n°
2510030299659:
Outro - Licença sanitária da ACTUAL LOGÍSTICA E ARM/\ZENAMENTO LTDA (operadora logística), válido até
07/10/2026 - proc. 0535.3/2025

4. LEGISLAÇÃO VIGENTE

LEIS MUNICIPAIS: 972/13 E 1361/18

5. CONDICIONANTES

PARA RENOVAÇÃO DO PRESENTE ALVARÁ, REALIZAR SOLICITAÇÃO DURANTE O SEU PRAZO DE VIGÊNCIA,
CONFORME 1.246/15:
2. ALVARÁ VÁLIDO ENQUANTO ATENDIDOS OS REQUISITOS DE INSTALAÇÃO DA ATIVIDADE, MANTIDAS AS
CONDIÇÕES DE SEGURANÇA, ESTABILIDADE, HABITABÍLIDADE, HIGIENE E ACESSIBILIDADE DA EDIFICAÇÃO E
ATUALIZADOS O ATESTADO DE REGULARIDADE DOS BOMBEIROS DO IMÓVEL E AS LICENÇAS AMBIENTAL E
SANITÁRIA.

PREVISTO NO ANEXO IV DA LEI

6. OBSERVAÇÕES

1. Esta licença tem sua validade condicionada à manutenção de todas os documentos técnicos supracitados em dia;
2. Fica condicionada a concessão de alvarás de funcionamento ou autorização para funcionamento em estabelecimentos
comerciais e de serviços, além de feiras ao ar livre - quer de confecção, quer de comercialização de produtos
hortifrutigranjeiros
3. Para efeito de comprovação do licenciamento da atividade, deverá permanecer no local de serviço o respectivo alvará:
4. Este alvará foi emitido mediante a análise dos documentos fornecidos pelo requerente, dos quais presume-se boa-fé e
veracidade, o que não dispensa a fiscalização pelo(s) setor(es) competente(s), podendo haver sanções ao ücenciado em
caso de descumprimento das normas e/ou exigências aplicáveis, devendo ainda a atividade no endereço manter-s e
adequada aos requisitos de instalação previstos na Lei Municipal n° 972/2013 e na Lei Municipal n® 1361/2018.

à  não exploração ou contratação de trabalhadores menores de 18 anos de idade;

O presente documento foi gerado eletronicamente no portal do licenciamento integrado do Jaboatâo dos Guararapes.

Jaboatão dos Guararapes, 17/03/2026

Estr. da Batalha, 1200,
Jardim Jordão,
Jaboatão dos Guararapes - PE
54315-010

Técnico responsável: juliana ferreira soares pessoa
Valide em jaboatao.septemcompliance.com/validate  - processo 263874, verificador YNSR6R.
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Prefeitura do Jaboatão dos Guararapes

SECRETARIA DA FAZENDA

SECRETARIA EXECUTIVA DA RECEITA

GERÊNCIA DE TRIBUTOS IMOBILIÁRIOS, ARRECADAÇÃO E DÍVIDA ATIVA

SE FAZ

SEREC

CERTIDÃO DE REGULARIDADE FISCAL Número 132.288

Em cumprimento ao despacho exarado na petição n*^ 20260113675, e de acordo com a

legislação em vigor, certifico para os devidos fins que, dos lançamentos existentes, o

contribuinte de que trata a presente certidão está REGULAR com suas obrigações

tributárias, junto a esta Fazenda Municipal.

P.M

^■Rsnwrt
c

U-

\
ripo do Tributo MERCANTIS, IMOBILIÁRIOS E OUTROS CRÉDITOS .

Inscrição Mercantil 1388347

Sequencial Imobiliário 14533847

Denominação MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

^ome de Fantasia

2NPJ/CPF 63.063.868/0001-50

Logradouro 240RUA ADALBERTO COIMBRA

Bairro/Distrito JARDIM JORDÃO

widade/Estado/CEP JABOATÃO DOS GUARARAPES / PE / 54315-110

Atividade Principal -COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS

Cadastrado desde 10/2025

Regime do ISS 4 - SEM ISS

Situação ATIVO

Observações:

***CERTIDÃO VÁLIDA POR 60 (SESSENTA) DIAS. ★ ★ ★

A Prefeitura do Jaboatão dos Guararapes se reserva o direito de cobrar quaisquer dividas

que porventura venham a ser apuradas posteriormente, relativas aos tributos a que se
refere a presente certidão.

Jaboatão dos Guararapes, 28 de ABRIL de 2026.

Código de Validação

FEQP66110

PREFEITURA DE JABOATÃO DOS GUARARAPES

Av. Gal. Barreto de Menezes, 1648

SECRETARIA EXECUTIVA DA RECEITA

Prazeres - Jaboatão dos Guararapes~PE

CEP:54.330-900 / email: nacdapjg@gmail.com



k
MINISTÉRIO DA FAZENDA

^  Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Gerai da Fazenda Nacional

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

Nome: MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 63.063.868/0001-50

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

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

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

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 13:45:47 do dia 02/02/2026 <hora e data de Brasília>.
Válida até 01/08/2026.

Código de controle da certidão: CA85.CED7.A2AE.91AA
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.



07/05/2026, 09:16 Consulta Regularidade do Empregador

Voltar mpnmir

CAIXA
CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do
FGTS -CRF

Inscrição:
Razão

Social:

Endereço:

63.063.868/0001-50

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

R ADALBERTO COIMBRA 240 / JARDIM JORDÃO / JABOATAO DOS GUARARAPES /
PE / 54315-110

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

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

Validade:27/04/2026 a 26/05/2026

Certificação Número: 2026042706576519474790

Informação obtida em 07/05/2026 09:15:48

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

https://consulla-crf.caixa.gov.br/consullacrf/pages/consultaEmpregador.jsf 1/1



PODER JUDICIÁRIO
JUSTIÇA DO TRABALHO

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS

Nome: MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 63.063.868/0001-50

Certidão n®: 7055459/2026

Expedição: 02/02/2026, às 13:51:20

Validade: 01/08/2026

de sua expedição.

180 (cento e oitenta) dias, contados da data

Certifica-se que medbrasil atacadista hospitalar ltda (matriz e filiais)

,  inscrito(a) no CNPJ sob o n° 63.063.868/0001-50, NÃO CONSTA como

inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação

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

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

Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

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

a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.

A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

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

Certidão emitida gratuitamente.

INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados

necessários á identificação das pessoas naturais  e jurídicas

inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações

estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em

acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos

recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a

emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes

de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do

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

disposição legal, contiver força executiva.

Dúvida.^ cnd! UJ5 .br■cõè-s;



PODER JUDICIÁRIO DO ESTADO DE PERNAMBUCO

TRIBUNAL DE JUSTIÇA
DIRETORIA DO FORO DA CAPITAL

CENTRAL DE EMISSÃO DE ANTECEDENTES CRIMINAIS
Fórum Des. Rodolfo Aureliano

Av. Des. Guerra Barreto, 200 - Térreo, Ala Sul
Bairro Joana Bezerra - Recife/PE - CEP 50.090-700

Fones: (81)3181-0400/3181-0470

CERTIDÃO CÍVEL
VALIDADE 30 DIAS DA EMISSÃO

Data da Emissão; 19/05/2026 12:45

N° da Certidão: 1139083/2026

Data de Validade; 17/06/2026

N" da Autenticidade: X7.QLC7.1 J.IR.EO

Os dados dos documentos constantes nesta certidão foram informados pelo solicitante, sua titularidade e autenticidade deverão ser

conferidos pelo interessado, conforme o documento original.

Nome: ANA PAULA PIMENTEL PIFANO

CPF: 023.793.004-88

Nome da Mãe: DORILEME PIMENTEL PIFANO

Nome do Pai:

Data de Nascimento: 19/12/1976

Certifico que NADA CONSTA nos registros de distribuição do Sistema Processo Judicial Eletrônico - PJe 1°

Grau e dos Sistemas de Processos Físicos do 1° Grau, implantado nas unidades judiciárias de competência de

execução fiscal, no âmbito do Tribunal de Justiça do Estado de Pernambuco, ação protocolada e que esteja em

tramitação contra a pessoa acima identificada.

A presente certidão, em consonância com a legislação vigente, atende ao disposto na Instrução Normativa do

TJPE n° 07 de 02/06/2014, na Resolução n° 185 e na Lei n° 11.419/2006 e foi expedida gratuitamente por meio
da Internet.

Observações:

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada na página do Tribunal de Justiça do Estado de

Pernambuco https://certidoesunificadas.app.tjpe.jus.br/validar-certidao, utilizando o número de

autenticidade acima identificado.

Esta certidão abrange os processos distribuídos tanto pelo Sistema do Processo Judicial Eletrônico (PJe) quanto

os processos físicos, no âmbito do Tribunal de Justiça de Pernambuco. O referido é verdade e dou fé.
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PODER JUDICIÁRIO DO ESTADO DE PERNAMBUCO

TRIBUNAL DE JUSTIÇA
DIRETORIA DO FORO DA CAPITAL

CENTRAL DE EMISSÃO DE ANTECEDENTES CRIMINAIS

Fóaim Des. Rodolfo Aureliano
Av. Des. Guerra Barreto. 200 - Térreo, Sul

Bairro Joana Bezerra - Reciíe/PE - CEP 50.MO-700
Fones {81)3181-0400 / 3181-0470

CERTIDÃO PARA FINS DE LICITAÇÃO
VALIDADE 30 DIAS DA EMISSÃO

Data da Emissão: 04/05/2026 08:22

N*’ da Certidão: 1082880/2026

Data de Validade: 02/06/2026

N" da Autenticidade: NU.WE.JV.IG.8J.VS

Os dados dos d{x;iinion(a5; lunstantes nesta certidão ftxam informados |;x5lo soliatante, sua ttiularidaíle e aulentíCKlade deverão sííí
confefKÍos {*io interessado, conforme o (kKurrterito oiiginai

Razão Social; MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

CNPJ; 63.063.868/0001-50 Inscrição Estedual: 1388347

Certifico que NADA CONSTA nos registros de distribuição do Sistema Processo Judicial Eletrônico - PJe 2?

Grau e dos Sistemas de Processos Físicos, implantado nas Unidades Judiciárias, no âmbito do Tribunal de

Justiça do Estado de Pernambuco, AÇÃO DE FALÊNCIA, CONCORDATA, RECUPERAÇÃO JUDICIAL E

RECUPERAÇÃO EXTRAJUDICIAL protocolada e que esteja em tramitação contra a pessoa acima identificada.

A presente certidão, em consonânda com a legislação vigente, atende ao disposto na Instrução Normativa do

TJPE n® 07 de 02/06/2014, na Resolução n® 185 e na Lei n® 11.419/2006 e foi expedida gratuitamente por meio
da Internet.

Observações:

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada na página do Tribunal de Justiça do Estado de

Pernambuco https://certidoesuniflcadas.app.tjpe.jus.br/validar-certidao, utilizando o número de

autenticidade acima identificado.

Esta certidão abrange os processos distribuídos tanto pelo Sistema do Processo Judicial Eletrônico (PJe) quanto

os processos físicos, no âmbito do Tribuna! de Justiça de Pernambuco. O referido é verdade e dou fé.
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PODER JUDICIARÍO DO ESTADO DE PERNAMBUCO

TRIBUNAL DE JUSTIÇA
DIRETORIA DO FORO DA CAPITAL

CENTRAL DE EMISSÃO DE ANTECEDENTES CRIMINAIS

Fórum Des. Rodolfo><^rellano
Av Des. Guerra Baireto, 200 - Térreo, Ala Sul

Baiiro Joarra Bezerra - Recife/PE - CEP 50.090-700
Fones (81)3181-0400 / 3181-0470

CERTIDÃO PARA FINS DE LICITAÇÃO
VALIDADE 30 DIAS DA EMISSÃO

Data da Emissão: 04/05/2026 08:21

N'’ da Certidão: 1082870/2026

Data de Validade: 02/06/2026

N“ da Autenticidade: DH.LO.BZ.1Y.I2.YB

Os dados d(» d(x:iirnentos cxinslaíHf» nesta certidão íoram informados sohatanlG, sua titularKÍ<Kle e auteriticidade deverão wrr

conferidos [)elo iriteníssado, conforme o dcxumento ouyinal

Razão Social: MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 63.063.868/0001-50 Inscrição Estadual: 1388347

Certifico que NADA CONSTA nos registros de distribuição do Sistema Processo Judiciai Eletrônico - PJe 1°

Grau e dos Sistemas de processos Físicos do 1° Grau, implantado nas Unidades Judiciárias, no âmbito do

Tribunal de Justiça do Estado de Pernambuco, AÇÃO DE FALÊNCIA, CONCORDATA. RECUPERAÇÃO

JUDICIAL E RECUPERAÇÃO EXTRAJUDICIAL protocolada  e que esteja em tramitação contra a pessoa acima

identificada.

A presente certidão, em consonância com a legislação vigente, atende ao disposto na Instrução Normativa do

TJPE n“ 07 de 02/06/2014, na Resolução n° 185 e na Lei n“ 11.419/2006 e foi expedida gratuitamente por meio

da internei.

Observações:

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada na página do Tribunal de Justiça do Estado de

Pernambuco https://certidoesunificadas.app.tJpe.jus.br/validar-certldao. utilizando o número de

autenticidade acima identificado.

Esta certidão abrange os processos distribuídos tanto pelo Sistema do Processo Judicial Eletrônico (PJe) quanto

os processos físicos, no âmbito do Tribunal de Justiça de Pernambuco. O referido é verdade e dou fé.
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Contém este livro 6 folhas numeradas eletronicamente do número 1 a 6 e servirá^ JlARIO n*" 1,
referente ao período compreendido entre 06/10/2025 a 06/10/2025 e obtidas através de
processamento eletrônico com os lançamentos das operações próprias do estabelecimento abaixo
identificado:
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MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

RUA ADALBERTO COIMBRA, 240
JARDIM JORDÃO
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Cidade.: JABOATÃO DOS GUARARAPES / PE

Registrada na JUCEPE sob n° 26203700904 e arquivado em 06/10/2025.
Inscrição Estadual n° 128265612 e C.N.P.J. n® 63063868000150
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JABOATÃO DOS GUARARAPES/PE, 26 de Novembro de 2025
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FLAVIA MENDONÇA COSTA
CONTADOR
C.P.F.:04795613460
R.G.:6047089 SSP
C.R.C.:026656

ANA PAULA PIMENTEL PIFANO
ADMINISTRADOR
C.P.F.:02379300488
R.G,:4386949 SSP PE
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Junia Comercial do Estado de Pernambuco
' Certifico o Registro em 26/11/2025
IKrtiuivamento 258050047 Protocolo 258050047 de 26/11/2025
*Jome da empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA
NIRE 26203700904
Este documento pode ser verificado em
htlp://redesim.iucepe.pe.gov.br/autenticacaodocumentos/autertticacao.aspx
Chancela 230236095913
Esta cópia foi autenticada digitalmente e assinada em 26/11/2025
por Jessica Caroline das Chagas Moraes - Responsável pelo expediente da Secretaria Geral
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Empresa:
C.N.P.J.:

Endereço:
Período;

Insc. Junta Comercial: Data: 06/10/2025

MEDBRASIL ATACADIST

63.063.868/0001-50

R ADALBERTO COIMBRA, 2

Folha:
Número livro;
Emissão:
Hora:

A HOSPITALAR LTDA 0002

40, JARDIM JORDÃO, JABOATAO DOS GUARARAPES/PE, CEP 54315-110
01/01/2025-31/12/2025

0001

20/11/2025
11:06

DIÁRIO

Classificação Histórico Débito Crédi..Data Descrição > cr
CO rr
CO rr
M T3

VALOR REFERENTE A CAPITAL A INTEGRAL2AR,
REGISTRADO EM JUNTA COMERCIAL

06/10/2025

VALOR REFERENTE A CAPITAL A INTEGRALZAR,
REGISTRADO EM JUNTA COMERCIAL

06/10/2025

06/10/2025 CAIXA/TESOURARIA1.1.1.10.10.0001 500.000,00 2 ..

ê
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UI
ANA PAULA PIMENTEL PIFANO06/10/2025 2.4.1.10.10.0001 500.000,00 D w

M H-
Q 3
M m
aTOTAL DO DIA 500.000,00 500.000,00
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ANA PAULA PIMEMTEL PIFANO
EMPRESARIA
4386949 SSP PE
CPF: 023.793.004-88

FLAVIA MENDONÇA COSTA
Contador

Reg. no CRC - PE sob o No. 026656/03
6.047.089 SSP PE
CPF: 047.956.134-60
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Sistema licenciado para FLAVIA MENDONÇA COSTA 04795613460



Empresa; MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA
C.N.PJ.I 63.063.868/0001-50

Insc. Junta Comercial: Data: 06/10/2025

Endereço: R ADALBERTO COIMBRA, 240, JARDIM JORDÃO, JABOATAO DOS GUARARAPES/PE, CEP 54315-110
Balanço encerrado em; 31/12/2025

Folha:
Número livro:

0003
0001

BALANÇO PATRIMONIAL

Descrição Saldo Atual Descrição S.

ATIVO

ATIVO asaXANTE

DlSPONieiUCMOLS

NUMERÁRIOS EM ESREOE

CAKA

CAIXA/TESOUCARIA

SOOXOO.IXD

SO(LOCO,COO

SMXCO,COO

SOOXCO.IXO

SOOJXO.OOO

SCOJKC.COO

PASSIVO

PATRIIONIO UQUIBO

CAPnAtSOQAL

CAPITAL SOOAL

CAPITAL SOOAL SUBSCRITO

ANA PALAA PtHEMTEl PIMNO
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JABOATAO DOS GUARARAPES, 20 de Novembro de 2025

2 ●ANA PAULA PIMEhfTEL PIFANO
EMPRESARIA
4386949 SSP PE
CPF: 023.793.004-88

FLAVIA MENDONÇA COSTA
Contador

Reg. no CRC - PE sob o No. 026656/03
6.047.089 SSP PE
CPF: 047.956.134-60
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Sistema licenciado para FLAVIA MENDONÇA COSTA 04795613460



0004

0001
MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

63.063.868/0001-50

Folha:
Número livro:

Empresa:
C.N.P.J.:

Data: 06/10/2025

R ADALBERTO COIMBRA, 240, JARDIM JORDÃO, JABOATAO
DOS GUARARAPES/PE, CEP 54315-110

Insc. Junta Comercial:

Endereço:

DEMONSTRAÇÃO DO RESULTADO DO EXERCÍCIO EM 31/12/2025

RECEITA LÍQUIDA

LUCRO BRUTO
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JABOATAO DOS GUARARAPES, 20 de Novembro de 2025

FLAVIA MENDONÇA COSTA
Contador
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6.047.089 SSP PE
CPF: 047.956.134-60
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EMPRESARIA
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Folha:
Número livro:
Emissão:
Hora:

0005Empresa:
CNPJ;

Insc Junta Comercial: [Valor não disponível] Data: 06/10/2025

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPI

63.063.868/0001-50

TALAR LTDA
r"i'.

20/11/: ̂
11 S:0;

fi

> :t
Ui rr
CO rr
M 'b
2 ..

NOTAS EXPLICATIVAS ÀS DEMONSTRAÇÕES CONTÁBEIS

ENCERRADAS EM 06/10/2025

1. CONTEXTO OPERACIONAL

2. MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA é uma empresa com sede em JABOATÃO DOS GUARARAPES/PE, que iniciou suas atividades em

06/10/2025 e tem como objeto social: Comércio Atacadista de medicamentos e drogas de uso humano.

3. APRESENTAÇÃOE ELABORAÇÃO DAS DEMONSTRAÇÕES CONTÁBEIS

3.1 A administração declara que as Demonstrações Contábeis da sociedade. MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, do período 06 de

outubro de 2025 a 06 de outubro de 2025, apresentam adequadamente a posição patrimonial e financeira,  o desempenho e os fluxos de caixa

da entidade, com observância aos Princípios da Contabilidade e foram elaboradas em conformidade a ITG 1000, aprovada peta resolução

1418/2012. As demonstrações contábeis foram elaboradas segundo o regime de competência e está representada em real, a moeda nacional
brasileira. — -

3.2 Os instrumentos financeiros, ativos e passivos da companhia, 06 de outubro de 2025, estão todos registrados em coj^

apresentam valores de mercado diferentes dos reconhecidos nas demonstrações financeiras.
4. PRINCIPAIS PRÁTICAS CONTÁBEIS

4.1 Receitas e Despesas

Na elaboração das Demonstrações Contábeis, foi utilizado o Regime de Competência em relação os Receitas e Oespásfli.
4.2 Direitos ’

nao

O.
QPM CP
O

FIs. [kGO
ui.
vcí

Estão demonstrados pelos valores históricos, acrescidos das correspondentes variações monetárias, observando o regk^de
4.3 Ativo Circulante

O ativo circulante está demonstrado pelos seus valores em reais.

4.4 Estoques

A empresa não possui estoque em 06/10/2025.
4.5 Clientes

A empresa não possui clientes.
4.6 Imobilizado

Os itens de Ativo Imobilizado são demonstrados ao custo de aquisição, mais todos os gastos incorridos para coloca-los em condições de uso e

foram depreciadas linearmente com base nas taxas estabelecidas conforme legislação brasileira.

3.8 Ajuste de avaliação patrimonial

A empreso nunca efetuou ajuste de avaliação patrimonial.

3.9 Investimentos em empresas coligadas e controladas

A empresa não participa do Capital Social de outras sociedades.

3.10- Impostos Federais

A empresa apura seus Impostos no Regime Simplificado e contabiliza os encargos tributários pelo regime de competência.
5. PASSIVO CIRCULANTE

O passivo Circulante é demonstrado por valores conhecidos ou calculáveis, acrescidos quando aplicável, dos correspondentes  encargos e

variações monetárias ou cambiais, até a data do balanço.
EMPRÉSTIMOS E FINANCIAMENTOS

A empreso não possui valores de Empréstimos e Financiamentos.
5 RESPONSABILIDADE E CONTINGÊNCIAS

Não há passivo contingente registrado contabilmente, tendo em vista que o Empresário Administrador, escudado em opinião de seus

consultores e advogados, não apontam contingências de quaisquer naturezas.
6 CAPITAL SOCAL

0 Capital da Empresa é de R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais), totalmente integralizado.
7 LUCROS DISTRIBUÍDOS

A empresa não distribuiu até o período.

8 EVENTO SUBSEQUENTES

O Titular declara a inexistência de fatos ocorridos subsequentemente a data de encerramento do exercício que venha a ter feito, relevante,

sobre a situação patrimoniais ou financeira da sociedade ou que possam provocar efeitos sobre seus resultados futuros.
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ANA PAULA PIMENTEL PIFANO
EMPRESARIA
RG NO 4386949 SSP/PE
CPF: 023.793.004-88

FLAVIA MENDONÇA COSTA
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Reg. no CRC - PE sob o No. 026656/0-3
CPF: 047.956.134-60
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FOLHA: 6
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Contém este livro 6 folhas numeradas eletronicamente do número 1 a 6 e servirá de DIÁRIO n® 1 M CU
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C I-Íreferente ao período compreendido entre 06/10/2025 a 06/10/2025 sendo a data de Encerramento
do Exercício Social dia 06/10/2025 e obtidas através de processamento eletrônico com os
lançamentos própriasdas do estabelecimento abaixooperações
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Bairro:
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RUA ADALBERTO COIMBRA, 240

JARDIM JORDÃO

C.E.P.: 54315110 >
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Cidade.: JABOATAO DOS GUARARAPES / PE

Registrada na JUCEPE sob n° 26203700904 e arquivado em 06/10/2025.
inscrição Estadual n® 128265612 e C.N.P.J. n® 63063868000150
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COFLAVÍA MENDONÇA COSTA
CONTADOR
C.P.F.:04795613460
R.G.:6047089 SSP
C.R.C.:026656

ANA PAULA PIMENTEL PIFANO
ADMINISTRADOR
C.P.F.:02379300488
R.G.:4386949 SSP PE
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NOTAS EXPLICATIVAS ÀS DEMONSTRAÇÕES CONTÁBEIS

ENCERRADAS EM 06/10/2025

1. CONTEXTO OPERACIONAL

2. MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA é uma empresa com sede em JABOATÃO DOS GUARARAPES/PE, que iniciou suas atividades em

06/10/2025 e tem como objeto social: Comércio Atacadista de medicamentos e drogas de uso humano.

3. APRESENTAÇÃOE ELABORAÇÃO DAS DEMONSTRAÇÕES CONTÁBEIS

3.1 A administração declara que as Demonstrações Contábeis da sociedade. MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, do período 06 de

outubro de 2025 a 06 de outubro de 2025, apresentam odequadamente a posição patrimonial e financeira,  o desempenho e os fluxos de caixa

da entidade, com observância aos Princípios da Contabilidade e foram elaboradas em conformidade a ITG 1000, aprovada pela resolução

1418/2012. As demonstrações contábeis foram elaboradas segundo o regime de competência e está representada em real, a moeda nacional
brasileiro.

3.2 Os instrumentos financeiros, ativos e passivos da companhia, 06 de outubro de 2025, estão todos registrados em contas patrimoniais e não

apresentam valores de mercado diferentes dos reconhecidos nas demonstrações financeiras.
4. PRINCIPAIS PRÁTICAS CONTÁBEIS / oPED/?JS

4.1 Receitas e Despesas j -
N

P.M %
Oa elaboração dos Demonstrações Contábeis, foi utilizado o Regime de Competência em relação as Receitas e Despesaf.3 ^ _ -

4.2 Direitos 1= fia. í 6 g
Estão demonstrados pelos valores históricos, acrescidos das correspondentes variações monetárias, observando o regimi^ecompetência. ^
4.3 Ativo Circulante \ » - <b
O ativo circulante está demonstrado pelos seus valores em reais.

4.4 Estoques

A empresa não possui estoque em 06/10/2025.
4.5 Clientes

A empresa não possui clientes.
4.6 Imobilizado

Os itens de Ativo Imobilizado são demonstrados ao custo de aquisição, mais todos os gosfos incorridos para coloca-los em condições de uso e

foram depreciadas linearmente com base nas taxas estabelecidas conforme legislação brasileira.

3.8 Ajuste de avaliação patrimonial

A empresa nunca efetuou ajuste de avaliação patrimonial.

3.9 Investimentos em empresas coligadas e controladas

A empresa nõo participa do Capital Social de outras sociedades.

3.10- Impostos Federais

A empresa apura seus Impostos no Regime Simplificado e contabiliza os encargos tributários pelo regime de competência.
5. PASSIVO CIRCULANTE

O passivo Circulante é demonstrado por valores conhecidos ou calculáveis, acrescidos quando aplicável, dos correspondentes  encargos e

variações monetárias ou cambiais, até a data do balanço.
EMPRÉSTIMOS E FINANCIAMENTOS

A empresa nao possui valores de Empréstimos e Financiamentos.
5 RESPONSABILIDADE E CONTINGÊNCIAS

Nõo há passivo contingente registrado contabilmente, tendo em vista que o Empresário Administrador, escudado em opinião de seus

consultores e advogados, não apontam contingências de quaisquer naturezas.
6 CAPITAL SOCAL

O Capital da Empresa é de R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais), totalmente integralizado.
7 LUCROS distribuídos

A empresa não distribuiu até o período,

a EVENTO subsequentes

0 Titular declara a Inexistência de fatos ocorridos subsequentemente a data de encerramento do exercido que venha a ter feito, relevante,

sobre a situação patrimoniais ou financeira da sociedade ou que possam provocar efeitos sobre seus resultados futuros.
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SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE FARMÁCIA

CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DE PERNAMBUCO - CRF-PE

L!

CERTIDÃO DE REGULARIDADE
2026

Consülle va leilorde ORCode

&Uk

il
Coraulle pelo Código tia Auleniicaçâo cara Validar a CRT em erfpa ofq.br

CODIGO DE AUTENTICAÇAO

15483C83DCA1C89468026799CE27A03F
CADASTRO NO CRF SOB O

22674

VALIDADE

31/07/2026 ●1

'tA sRAZAO/DENOMINAÇAO SOCIAL
MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA RM:3

2
;  Rs.NOME FANTASIA

U-.****

«5RiTIPO DE ESTABELECIMENTO

DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS, INSUMOS E DROGAÍ DISTRIBUIDORA - MEDIC., INSUMO E DROGAS
NATUREZA DE ATIVIDADE

ENDEREÇO
RUA ADALBERTO COIMBRA 240

CNPJ
63.063.868/0001-50

LOCALIDADE

JARDIM JORDÃO
CIDADE - UF

JABOATAO DOS GUARARAPES-PE

HORÁRIO DE FUNCIONAMENTO

Quinta
07:00 às 13:00

Sexta
07:00 âs 13:00

SábadoDomingo Segunda
07:00 às 13:00

Terça
07:00 às 13:00

Quarta
07:00 às 13:00

RESPONSÁVEIS TÉCNICOS
SITUAÇÃOTIPO INSCRIÇÃO FUNÇÃONOME

F  09015
Domingo

RESPQNSAVEL TÉCNICO
Sexta

07:00 âs 13:00 ***

CONTRATADOMARIA DEUSA CLEMENTE DE LIMA
Segunda

07:00 às 13:00
Terça

07:00 às 13:00
Quar SábadoQuinta

07:00 às 13:00
ta

07:00 às 13:00 **●●●●*●»*●

CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DE PERNAMBUCO - CRF-PE
Recife, 6 de Abril de 2026

ESTA CERTIDÃO DEVE SER AFIXADA EM UM LUGAR BEM VISÍVEL AO PÚBLICO
- Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certidão de Regularidade está inscrito neste Conselho Regional de Famácia, atendendo o que dispõe
os artigos 22, parágrafo único e 24, da lel n® 3.820/60 e do Titulo IX da Lei n® 6.360/76. Tratando-se de Farmácia e Drogaria, certificamos que está regularizada
em sua atividade durante os horários estabelecidos pelos Farmacêuticos Responsáveis Técnicos, de acordo com os artigos 15, parágrafos 1® e 2® e 23, alfnea
"c" da Lei n® 5.991/73 e artigos 2® e 3® Caput 5®  e 6® Inciso I, todos da Lei 13.021/14.
- Por ocasião de mudanças no quadro de assistência farmacêutica, este documento deverá ser retirado pelo Responsável Técnico interessando e
encaminhando por respectivo CRF para as devidas alterações.
● A autenticidade e/ou validade jurídica dessa CERTIDÃO poderá ser comprovada acessando o site institucional e digitando o código de autenticidade ou
mesmo através de leitor de QR-Code.

Pág. 1 de 1
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EM PERNAMBUCO s
CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PERNAM

CERTIDÃO DE HABILITAÇÃO PROFISSIONAL

O  CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO
PERNAMBUCO certifica que o(a) profissional identificado(a) no presente documento
encontra-se habilitado para o exercício da profissão contábil.

IDENTIFICAÇÃO DO REGISTRO

: FLAVIA MENDONÇA COSTA
: PE-026656/O-3
: CONTADOR

.956.134-●kit

NOME
REGISTRO...
CATEGORIA.
CPF.

A falsificação deste documento constitui-se em crime previsto no Código Penal
Brasileiro, sujeitando o autor à respectiva ação penal.

Emissão: PERNAMBUCO, 09/04/2026 as 09:52:47.
Válido até: 08/07/2026.
Código de Controle: 5159457.

Para verificar a autenticidade deste documento consulte o site do CRCPE.



ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA

Atestamps para os devidos fins que a empresa MEDBRASIL

Cnpj yN

:  340

é nósso fornecedor habitual

, náo havendo

nada em nosso arquivos que dèsabone a sua capacidade técnica

tendo a referida empresa nos atendido

satisfatoriamente quanto à qualidade dos materiais e prazos

de entrega sem dar motivos a queixas e/ou reclamações.

63.063.868/0001-500ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

Jardim JordãoEndereço: Rua Adalberto Coimbra

Jãboatão Dos Guararapes / PE ,

de Material Médico Hospitalar e Medicamentos

e  idoneidade

Olinda ,02 De Março De 2026

SAÚDE NORDESTE DISTRIBUIDORA DE
PRODUTOS PROFISSIONAIS EIRELI

CNPJ n° 13.734.351/0001-78
Rua Antônio Martíniano de Barros , 92

Bairro Novo- Olinda /PE -CEP.53130-090

SAUDE NORDESTE Assinado de forma digitai
por SAUDE NORDESTE
DISTRIBUIDORA DE
PRODUTOS
PROFISSIU 3734351000178
Dados: 2026.03.02 14:18:05
-03'00'

DISTRIBUIDORA
DE PRODUTOS
PROFISShl 373435
1000178

SAÚDE NORDESTE DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PROFISSIONAIS EIRELI.

RUA HUMBERTO DE LIMA MENDES, S09 U20 - BAIRRO NOVO - OÜNDA /PE

CEP. 53.130-090-CNP). 13.734.351/0001-78

E-MAIL: SAUDENORDESTE@OUTIOOK.COM

FONE: 81.4100.0220



ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA

Atestamos para os devidPs fins que a "empresa MEDBRASIL

ATACADISTA HOSPITALAR LTDA - Cnpj N ° 63.063.868/0001-50 -
Jardim JordãoEndereço: Rua Adalberto Coimbra N° 240

Jãboãtão Dos Guararapes / PE , é 'nosso fornecedor habitual

de Material e equipamentos'' odontológicos , não havendo nada

em nosso arquivos que desabone a sua capacidade técnica e

idoneidade , tendo a referida empresa nos atendido

satisfatoriamente quanto à qualidade dos materiais e prazos

de entrega sem dar motivos a queixas e/ou reclamações.

Olinda , 02 De Março De 2026

SAUDE NORDESTE DISTRIBUIDORA DE
PRODUTOS PROFISSIONAIS EIRELI

CNPJ no 13.734.351/0001-78
Rua Antônio Martiniano de Barros , 92

Bairro Novo- Olinda /PE -CEP.53130-090

SAUDE NORDESTE Assinado de forma digitai
por SAUDE NORDESTE
DISTRIBUIDORA DE
PRODUTOS
PROFISSI;! 3734351000178
Dados: 2026.03.02 14:16:56
-03‘00’

DISTRIBUIDORA
DE PRODUTOS
PROFISSI:1373435
1000178

SAÚDE NOROESTE OISTRiBUiOORA DE PRODUTOS PROFISSIONAIS EIRELI.

RUA HUMBERTO DE UMA MENDES, 609 U20- BAIRRO NOVO- OLINDA /PE

CEP. 53.130-090 - CNPJ. 13.734.351/0001-78

E-MAIL: 5AUDENOROESTE@50UTLOOK.COM

FONE; 81.4100.0220
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ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA
x<y

Contratante:

CIRÚRGICA FAMED DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI - Cnpj A/?

10.978.106/0001-18 - Endereço: Rua Arezzo S/N Lj 02 - Loteomento Jardim D'itália

3/A-Agamenon Magalhães - Igarassu /PE.

Contratada:

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA - Cnpj N ̂ 63.063.868/0001-50 - Endereço:

Rua Adalberto Coimbra 240 - Jardim Jordão - Jaboatõo Dos Guararapes / PE.

Atestamos Para Os Devidos Fins Que 4 MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA,

Acima Descrita, Fornece/Forneceu De Forma Satisfatória Materiais , Instrumentais E

Equipamentos Odontológicos , Atendendo A Todos Os Requisitos Técnicos Qualitativos

E Quantitativos Exigidos Por Esta Contratante.

Por ser verdade, firmamos o presente.

IGARASSU, 02 DE MARÇO DE 2026

Assinado de forma digital por
CIRÚRGICA FAMED DISTRIBUIDORA DE
PRODUTOS HOSPITA;10978106000118
Dados: 2026.03.02 11:22:03 -03’00'

CIRÚRGICA FAMED

DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS

HOSPITA:10978106000118

CIRÚRGICA FAMED

CNPJ N^ 10.978.106/0001-18

CIRÚRGICA FAMED DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITAURES EIREU

RUA AREZZO S/N - lOiA 2 - LOTE ROSA DITAUA QD ! IT 3/A - AGAMENOía MAGALHÃES - IGARASSU/PE - CEP: 53.640-146

CNPi 10.978.106/0001-18 INSCEST..0382644-68
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ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA

Contratante:

CIRÚRGICA FAMED DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI - Cnpj A/e

10.978.106/0001-18 - Endereço: Rua Arezzo S/N Lj 02 - Lotearnento Jardim DJtália

3/A - Agamenon Magalhães - Igarassu / PE.

Contratada:

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA - Cnpj N 3 63.063.868/0001-50 - Endereço:

Rua Adalberto Coimbra N3 240 - Jardim Jordão -Jaboatõo Dos Guararapes / PE.

Atestamos Para Os Devidos Fins Que A MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA,

Acima Descrita, Fornece/Forneceu De Forma Satisfatória Material De Limpeza e

Higiene Pessoal, Atendendo A Todos Os Requisitos Técnicos Qualitativos E

Quantitativos Exigidos Por Esta Contratante.

Por ser verdade, firmamos o presente.

IGARASSU, 02 DE MARÇO DE2026

Assinado de forma digital por
CIRÚRGICA FAMED DISTRIBUIDORA DE
PRODUTOS HOSPITA:10978106000118
Dados; 2026.03.02 13:24:14 -0300'

CIRÚRGICA FAMED

DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS

HOSPITA: 10978106000118

CIRÚRGICA FAMED

CNPJ N3 1 0.978.106/0001-18

tmtlL ■
lOiÂ 2 - lOTE ROSA O ITAliA QD i IT 3/Ã - AGAMtNOM MAGALHÃES - IGARASSU/PE ■ C£P: S3-640- 3 46

CWPJ XO.978.106/0001'18 ÍHSC EST0382fe>44 6S
FONE 81.4100 1474 . E-MAIl;CmURQCAFAMED@GMAItXOM

■T



ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA

Atestamos para os devidos fins que a empresa MEDBRASIL

ATACADISTA HOSPITALAR LTDA Cnpj N ° 63.063.868/0001-50

Endereço: Rua Adalberto Coimbra 240

Jaboatão Dos Guararapes / PE , é nosso fornecedor habitual

de Material e equipamento de laboratório , não havendo nada

que desabone a sua capacidade técnica e

referida empresa nos atendido

satisfatoriamente quanto à qualidade des materiais e prazos

de entrega sem dar motivos a queixas e/ou reclamações.

Jardim Jordão

em nosso arquivos

idoneidade tendo a/

Olinda ,02 De Março De 2026

SAUDE NORDESTE DISTRIBUIDORA DE
PRODUTOS PROFISSIONAIS EIRELI

CNPJ n° 13.734.351/0001-78
Rua Antônio Martiniano de Barros , 92

Bairro Novo- Olinda /PE -CEP.53130-090

Assinado de forma digitai por
SAUDE NORDESTE
DISTRIBUIDORA DE
PRODUTOS
PROFISSU 3734351000178
Dados: 2026.03,02 14:15:45
-03'00'

SAUDE NORDESTE
DISTRIBUIDORA DE
PRODUTOS
PROFISSI.-1373435100
0178

SAÚDE NOROESTE DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PROFISSIONAIS EIRELI.

RUA HUMBERTO DE UMA MENDES, 609 U20-BAIRRO NOVOr OLINDA /PE
.-78CEP. 53.130-090-CNPJ. 13.

E-MAIL: SAUDENORDESTE@OUTLOOK.COM
FONE: 81.4100.0220
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ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA F\s.
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Contratante:

CIRÚRGICA FAMED DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI - Cnpj

10.978.106/0001-18 - Endereço: Rua Arezzo S/N Lj 02 - Loteamento Jardim DJtálio

3/A - Agamenon Magalhães ~ Igarassu / PE.

Contratada:

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA - Cnpj N 9 63.063.868/0001-50 - Endereço:

Rua Adalberto Coimbra N9 240 - Jardim Jordão - Jaboatõo Dos Guararapes / PE.

Atestamos Para Os Devidos Fins Que A MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA,

Acima Descrita, Fornece/Forneceu De Forma Satisfatória Material De Laboratório ,

Atendendo A Todos Os Requisitos Técnicos Qualitativos E Quantitativos Exigidos Por

Esta Contratante.

Por ser verdade, firmamos o presente.

IGARASSU, 02 DE MARÇO DE 2026

Assinado de forma digital por
CIRÚRGICA FAMED DISTRIBUIDORA DE

PRODUTOS HOSPITA:! 0978106000118
Dados; 2026.03.02 13:24:14 -03'00'

CIRÚRGICA FAMED

DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS

HOSPITA:10978106000118

CIRÚRGICA FAMED

CNPJ N9 10.978.106/0001-18

CIRÚRGICA FAMED DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELÍ.

RUA AREZZO S/N - lOiA 2 - lOTE ROSA D ITAUA QD I LT 3/A - AGAMENON MAGALHÃES - IGARASSU/PE - CEP: 53.640-146

CNPJ. 10.978.106/0001^18 - INSC. ESX 0382644-68

FONE ; 81. 4100-1474 - E-MAIL aRURGiCAFAM£D$?6MAIL.C0M
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AGCNCIA NAâONAl DE VIGIONCIA SANITAftlA

41 DlRETORiA

6ERÉNC1A GERAL DE INSPEÇÀO E HSCAUZAÇAO SANÍTÁRiA

MKHUCto4tt N> SU, K 27 K lANrittO DC 2026

O 6liKtMlfc QIsKAl. Ü6 [ HMIAtt/ATAO DA MltNOA NM3mM CK

lAWrAltlA. no usoihs «mbulfOM qu« »● uaMcm a art. 140. aHadn m Mt.
va. L 4 i* do (U«manu> mume aprovado p«U l!«u»us$o 4a Olreioila CM«|ltda ● RUC n*
S8S. de 10 <le OeiereOro de 2021. e coaMerando a neciesildede dr annlac^ de ato.
urev^ nu aii SS ib le< n< 9.7M. de 29 ik («koo tk 1999. inutw

ATI. it lutmr muátkiniafuo o amceiafniwno d« certiAeaçM de >o«} de
d» cnwreis ínam MeslUtn TvcktOMfk ãmON. wiUiuda )i«i« impreui

SüWied ● CúrnMb tb Rrudutoi Wcdkvt c Üik- tNCJ oJ liS.iiaAxiUl ».
IwWirarto pNa RMOtu^an - Rf o* r.l de R d» Janeito de ÍQJ6. no OUrio Oflcísl 4» umlo
n*. 7, de L2 de leneiro de 1016, S«<do 1, tida. 100, em ●lendimento 1 deeisia bmiesr
defertt» no procMU 100I?7742.2a26.4.0]JMW da l* Vara MerM Om da SiK.

An 2* Lata n*«obc4o *Mra err vtfor n* data de lua publlea<io.

CW8U6NACÃU DE AUlüH!ZA(Au Ufc >-UNUUNAMtN'U Üt
FMRRESAS

unoiuçJlMC m 30Í. at n 01 iantiro oc ra»

o aVWULNADOU Ot /WIDOUAÇÀO 1» F-UNOO«UU«ltNÍO W LMPBtSAS 04
AOfNCIA NAOONAl OP VISiUNOA SANITAMA. n» <rut dav ^ríhM><Am. q.ie (N> nmVre
o »H. 144, aiudu eu etl. 2C3, i, il* du Raeimenln trlr^r» ^anrvsdn nnla Aeuilucito da
Oiretnria Ci4»f/mbi > RtK'. n* SMS. H> Kl iii> derembra de rmolue

An. 1*. Canuder Atnoriaatdo dr 7unck>nanuMua para Emomut <anUimte«
no enoiis d«(tl OM^ufio.

Art 2* fata lteM)u<ao srura em vttor na dau de «ua puUtta(So

r

ItANOl »l-K»tHA IHKlHAlll

qPEO^JVANFVn

oÍPvtiiAHt iNin.i>iKiA t iijMtMtK) ut eKouuicei t't  cf u.>a
(n.isi.4mmaíu i
ISIS1.014166/2026-00 / 1119439 /
AAMAam^; CíftMÍTiCt» / rtRTUMLS / mODUTOS Dt «GíLNL /
ai51«By«; O2SWÍUC0S / PWtUMeS / WtOOrJTQÍ Df HtCitNf
fMtMULR; tt^ílICOS / dtRlUUtS / PRUtXfir» 19 KltiDNf
ixpttKR, cosnr^ULus / PLRHiM!. / ORtxiutns m nioiim
iAMiCARi O2SMCIIC0S / nitrUMES / PMXTUTC» OT HCItNf
flWCWWM- COSWETiCCtS / PÍRWMtS / PHUOUtl» l» KKaifeNfc ^  .
RHM

O
i2

Fls.t U-.
'A

HAUm, flKMflirm / OIHfUMB / PR00UT« 0£ MB5'EfilE '● ^ R||l
m ● ATE ● DDNCEUXO - COSMtnOJS, PCRfUMU C RROSUTOS DC lltCICÍR.
(KTOttNít MAIW2) / UimuCCWÍ

A e 005 SANTOS ^ts / ls.7';s./WAí801hà
253Si.l>l^l/10ie ta / S140ÍB5
OOMEhOOi C0»4ETIC0S. l>iitfU(4tS. RRUWJU» UL HlOllNt. <;^HtLArO&. AIIMLNCOS
r «AMTtó MCOIONAIS (IN M» S/10Ô9)
DlJAOeAÇjia Of MfDiCAMrNToS CONTCNDO SUBSTANOAS SUltíTAS AO fONTROIC
ESPLCIAL
tXVfNlAÇAO Of MfUiCAMlNIOS NAQ SUJEITOS AO COWTTOil tWtOAl
722 - AfC - CONCCSSAO - TAHMK04S F DROOATUAS / mD6«?07

Sr-^6
PAUIO nO fAflMO WITAS

RCSOtUÇAO-U N« 317, 06 22 M UNEttO 06 2026
«O

U MKlAlIlHatRW UT IKknvAU 1 H>LAlt/M.AO SAttllAJdA tJA AOÍNUA
NACiurtAi m vwiiAnoa \ah\j4m\ »u mu dwa atiiadvdt» <jui; Oic uf-deie u eiL 140,
«Wfaj eu <)'l. 203. I. 6 1> tkt Rr^meidu Irdcciu «onnedo pirie Bmo<uc<o d* EJbaradi
Lcdcsilda ' NlA. n* SSS. d« 10 da dwembro da um, r««alvc

Art. t* Hevo(a' * Re«>iu(6o - R( n< 2.:^, de 26 de iunho da 2035, pudikada
no aOU »● 119. dr 77 da H«hn da 202S, Sacio i, oA|. 242, lardorma mnva no
tnenA

Art 2> Lata RnoAicAo entra em vifer na data dr tua pubHufiu.

PAOU) 00 CAJIWO FREITAS

(9UARU1A WMUUAi. I2t MEÜtCA/dLNTQS UDA / 79.74e.lMi^l-i8
25351.002610^26-01 534S25S
(.Wdtrao; woouias paba saj)» «MSPordnvijs Míntcosí / rotaMFncos.
PERFlHU^ 1>«OOUTOS 06 MãlENL. CCdUaLAtO.5. AUUEATfK l PtANTAS M(0C»«A1S
(W N» f/2«W
oi$A£N&«çAg DC MCLnCMuirtTOs currUNDO suw>iAnqa6 suJurAa au UMinou
ESCOAI
DlíPmíÀÇÃa OC MCOKAMENTt» nAo SUJUfOS AO CONinOU ISALOAL
ns AFC CONCCSSAO fA6MAClA& C URUtiAMAS / U01429S2<.l

rtNU IMItJIUMJUHA ItUA / SS.lMkiUmni-i/
353S1.012S2}^6'02 / 21U26S
iM»ORT7d(: UAMilllUS / ndOUMU. / Í>fUJI>UIUli UL KibtlNF
722 ● Aff ● f.{WM:Es,sAo - Ltry«(tf7irn\ hrhimis  > «tomims i« m4^n^
iMPoarw {SOMENU MAiai?! / rsKKmjAi

NOS 'ntlNKC AftfMlUtOS (J( lIMPT.rA ‘ «IIUIMIIIIVU 1IHA / 46 AM WU/UUlll VJ
ra25UlJU*‘J/2U2>U4
AUMAlíNAn- lOSMCIAOS / PÜWIWAIS / PBOlX/tyS V>1 HKiilNi.
OrStUfBUIR. COSAíFTICOS / PFRMjMfS ' MKinUTRS IV NlCIENl
cvnDiii. cosmCkcos l pcmumcs / eaoeim» oc ihoicnc
72J m COMaSlAO OMMÍTIC05. l*f4FUMfS » OAOIH/TOS f>f NIGlFNr
wçnuBi^ fSíNidrHTr majtutí / isasíosjsi

/ 2U95U

AMiyn

1 ínwtcij; Cdws UlKfMINTOS HUTWCKWAIS ITOA ● CNFl; 45318653000151
IVadVto - {Lotei; TOK» OS AUMENTOS, INCUümiQ ^iPUEMENTOS AL»4£NTAf)U
(TOOOS).
Tipo dc Produtir All«rR»rto
Fi^ndimte n»i OOK>M7/3« n
Auuiitu. NJlSa ● Revu|4(iu de A|,út^ dr Htulu4(ii> nn VliiUrala Sanlllria
AfflK de Rwtt»ok> *evojtedat; ReeoBtlmente
sutpantJo ● tomarti^Bacdo, Ostiibuick>, Fabiiuc^u, »io|M6*Ak, llwi
M<Ri<n;So: Cotuld^aitde o i^tdrio 4n incpiasSo Cani!^ da rfnptt-.a liibrvanie, em
16/11/2025, tmitMo p*(a üffdbKU de vt^linoa SiMma d« Litadu du Riu te .b>de du áu<
|ftVS/(^VS/5ES/R$l e CottdfWMíorl» Re^onN de Seíde K' OtS/SLS/TtsviSA-OFJ e
dotumentu eriMedn pei* 5» CRS/WS/RW!» W. de 2t/[U/30}(á. *9 CdOít*»"' que M
●rT»*a!«vkd?i aue imrwn i ietertRe» auW» « ifflôreu íomr. ucaútt. «a .ntoeiJo
rrAfiaada em ●wivrcrkrvi dr 207S, ■ rmprru Nifl íximum lalluit ●rrvri dr Ourt tNàte» dr
Fairlcacli) de dbnrnKn reiudanudin *● eucEnrta to wp retooniivet l6<nlc« ít^rpem*
N»h<(!»jde, no centreb d« potakKdad# da dewai aininua dt reeimot 4» oparactu
● fiuae da leuducie cuudu vaia *a uvora^n iMaiiAlat inuniocOBi na Pro6<anu ds
UhiUu<« iM Alar|B»cok {PCALj, auaérKu iM ratfeabdid^' duv prorhdrn e dat maiMa
pdmat citadav í»Bwt nm frbArim de vHeçJlo dat mwértas iMtmaí; auvSnrt» d« tomrole de
iltulidatfe u da rtiudnc de eu;ddKdada dnt pradurm sraOMtnc etdm » vfvCUULAÓ-id n»
2.S93, de 7S/O6/7075, puMir^a nu ROU dr 27^56/7075. twA revoçnde

fUsowi;Ao«6 N> ni. 06 n H jameiao dc iom

0 GCnCKTE GIRAI tK mSntAU L riSGLUiAtAU sahiiAhia ua agEnua
NAliUNAl Ui VIGILAnDA SANIIAm^ ru tRu det a(rd>ul<6ei que Bte codere a arl. 140.
aUadn sn aw >01. L 6 it dn Bi^flmrme Intreno tproMKin orU ArColurSo d* OmrWrta
Odedieda - liOC «● SOS. d* 10 d« detanOau da 2031. e u «l. 1^, O* LaI i<* 9.783, de 20
de farMvo de 1999, reteve;

An It Adotar a nte^da pirrmdva «anuwde no ANLKO
Ari, 7* F»t» «ewío{âo emni em o* (ÍM3 de tu» puhferaçdo

OBimVA WST.iMhoATF EWoaTí.TOA / ii? 517 Sfi7/!»rtn-77
íMMI (UAbAI/AIOMU / ;i1<«<r:!
AHMA/fNAil {flSM/lKm f PlRHWdFS / WtHlliim IIE rtfi iJNf
DISraiBum: CíKMfTlCOS ! PERFUMES / PRatíUTOS M HKitM
u<n.om; LOSMliiun / nju-ufy«s / ntuouius i» NiGitNL
775 ATT fflMCMSAíl fir.MfTVCV.. PfaftIMrr. T Pftft0l/T(V. ftf .MCifW
ObimauiR {SOMUOL MATHU) / aC?h(Í36166

NÍC CCMfUrtO Of a>SM(Tlf.SS !TOA ) 47 AAiOIll/niMI 57
2535tJfUl&í/202GO» / mSJSl
IMPCWTAR. COauIETICOS / IHtlVlM» / PRODUTOS DC NtSlENE
722 - m ■ CONCESSAO - CDSMÉTKOS. WRFuMfS í PRODUTOS M HWlíNf ●
IMP(»lTAfi {SOMENTE MATRi7| / 0067109261)

Ihn Verds ftrmecia !iitaRr«dva 1'njA / Éu.b'79.573/lKiul-15
2MSllUS6M/2tI2HK / Si4{KKM
<4iAir»iiao- r.ocMf !ir»v pfrhiwfs aermiiim nf minifnf, (tmiuiaíiis. auminkic
L PUNIAS MlDtcmAlS UN N« 5/2009)
DiSPmSACAâ DE MCCRCAMCNTOS CDNTTNOO SliftSTANdAS SUJCITAS AO CONTROlf
LlMClAL
&isiHtM^a<4n M MmirATUorras >«Ao tuiurryi m> rrwtnmi [v<irM
MANIPUlAÇitO Of- PROOt/TOS MASfSTRiUS
MANíPUíAçAc 06 PRODUTOS ORÇtNJUS
PHtSTA^ Dt SiRVIÇOS JABM«:£UflCOS
Ml . Aff . CUNnsSAO FAMNbk5AS 1 OROCtMIAS / lira«3«RUb1

PAULO 00 CARMO ffUTTAS

AMXU

L Cmcnu: CI60S SUPLEMENTOS NUTRICIOHAJS Cn>A - CNPJ; 4S3166S3UUU1SS
eruiVAo . |UM>). mooa 1» Aunttnmj. irM.iumtn» .vimeMemm A^lner^»IAnr^
(faoricMos M WU/^).
iioc de Prtiduu: AJimanlo
l^edwrte rrt 0080699/26-4
Asiufllo; nUSl A((le^ de fíecalu-eplo em V^lâneai SarwAni
AfdM da fitrelusfJn- ReAdumemn
SinprnOo - fnmerriallracto. Oí»rnl>ulc*o. Fabrkatlo, Propaíand», Umi
MmivaçS»r c«R>lderMido o Bcutdfto de inapefRe SenAir^i d« tmpmm faSrlearHc, em
IR/lf/7(175. eimtido prla natruai» de V«41>mwi Sonriána iki FMaclii do Riu (trande do Mi
I0VS,N:EVS/SES/RS) e Cuordtmedori» Rq^unel de Setidc (S< aiVSES/RWiSA-IN^i e
<20(,umei>tu etiviailv pela S* OtS/SU/RSVtSA CV. de 2Í/C1^>26, ae> contuur oua m
imRpiUridade» qua lavaram a int«fdk6o raiiteiar da rrr^icew fnrain vaiadac. Na

em novembro de 20:k. » en^^eM mAO postide relha» jr#»4 de Boei ^áttaí» de
● atinca^ iir ■bmentm relaooruida* »; auiAneo de um retoomluel bknko legnimenie
batNftUdo; faiftai no controla de pMabÜideda da ^va: autdr>e<a de (icwtros d» ap«rs(des
e IHiio de (vodwçío cruaado p»r» «t operaçOe» reeiiíade», IntonecOeí no Pn^rama de
Conuole de AleiRéniCM (PCAL). eoláncia de latUaabdídada do produlua a du mat*r>a
ortmu uudu; bRiat nee crReriM de aetacln du m»MK pnmu; aiKiwta de rantrole de
(lu.tIM.Vie e dn nUiaVK de eetahiBrbde dnt fienAiitn. oisàmAna l <4 nK/VVRSVtS4 fV tr
mariilnu i*«ore«el para * Bh»*^ du alMdMfn lommtr par* * produtln de nmdutm
para Rn» de Mtudoi da atfaMHdade. bem como pracedirf S davxiái iKrii6t«cau iha
tiradutMi {untu a ettr òrg,5<i NS» setuiu fnviaiivH aa n*t<«o<: d.»-, ^nAladin, |Mf,i fhn ilr
comen^Uaceo « venda de produtos intei dot refer^o enudo « (lOimceMu. «nRitiCmiu.
■rt, 4R dn Oermo liH nt 5A£, da 71 rte minirira de iR£A, Anaai d« Portaria n* 1.428. de
7b or« nnvemnm ne !«r>tt, Anrm i <u PrwtatM n» 4rt>, cte 30 da juRio de ItW/; HeuNu(So

RTlf n* >5S de 71 t(e nutuhre dr Mar- am > r l< 4* Rr>Abi(tn afV na n>, da 1* itr
iuBio de 2073; arte 10 t 17 da Rmdíu(»o WC n* 243. da 7« de {udio da TOlSi tamki
vUU o incóo XV, art. 7* da lai n* 9.782. dc 26 de imüo de 1999 e o art 9* da Reto4u(8o
da ttrelorU Co>a||í»da-ROC n« QS, ile 24 da inaics da 2022.

tm

AP HORU UDA / in.SiR
2S3S1 OtlTOl/Sme (S / 2lt«179
ARMA2ENM; OTSMÉTICOS / PEWUMES / PRODUTOS OE HieiEN6
rilSTRiRtun COSM/JAOS / PF*F)A4êi I PRUUuKD 1» HIGIENF
n0»FD«)- frtSMTlfOS / PFRFHMFS / PRftíWfTOS W H-filFNf

COMaSSAO UíSMtTlim PfHruMfS í PRODUIOS Ül HKdíNf
UISIWfttjlR {SOMtNIt MA1HI2) / OCXaiUhS

IMOGARIA NOVA VIDA LiUA / 61.S9e.6M/iXI01-iO
25351.011775/2036 07 / 5240032
CQMÍROO: CQSAtEllCOS, PERFUMES. PHOOUTOS DE Hf«£Ne, CQRREUTOS, AlIMfNÍOS
t PLANIAS MUKINAIS (IN N« 9^20091
DISi^NSA^ tt MEOiCAMíNItSS NAO SUJEITOS AO OJNTROU ISPtCAl
7S3 - AFE - CONCfSSAO - fAHUiCÜS E DUXSAAIAS / 0066624264

723

DRtXiAmA NUl NtlVA HimWA ilDA / MUR«bt/U»MS
isiM.iiisiUi/itnAaj /
tUMÉROU; tOSMÍIH-OS,
l nmtK MOUGNAIS (IN N* 9/20B)
WSPtN&^O Ot MEOICAMtVTt» CONTtNQO SUBSTAKDAS a/ltlTAS AO CDHTWHC
iSPLfOAL
UlStlNSAÇJUJ Üt MElXCAMtNUS NÂO SUJEMOS AO CUHIRUU LSPtLAL
PRESTAÇAO OC StRSÃ^ FARM/^UTIU»
ta ■ Alt ● CONCESSÃO - iMtMAClAS t UtOCLAfliAS / OOH97S761

S240133
PtJIlUMES. PMOOUKJS OE KKilENE, UIWttLAUA. AUMtNICEs

S«j TRANSPORTtS l SERVIÇOS ITOA / 29 295 940/0001 37
7S3SITJÍ41S9/2EI2608 / 31SU57
TRANSPtUnAR SANEANTl OOMJS

©#9«8> 8Mt/k»e*MRn» «M» w wrtfkâém m dm<á^P9pt fimfiftm i Ml 7ftr/M/Ae«4l
M  4* 8MMIM6M «<«●«*«

w*■* MlMt J<||»ÍÉ«nri*dIMWH0MMM* I«
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IV ■ Alt - CONCtSÜO
Q0710n2»t

S«fA>rrFS - WlAMSWFtTAPt tiOAttNTt MA7W2! / nSTtl&uíft: MNUkNU OOMtS.
SAMCAlirF rXJMiS

m ● AfE CONCESSÃO SANIANIIS DisiKteum isoMtrnt MAmT) /«TtirnVlIrt f niPXi »AKMA> u i irvA / *nj WlA>0n-2t
ÍS3SIC1M«/W?frí0 / 5J40H1
COMERCIO: cottátnrfH. PfRrúMrs, modutos m waiíTÈE, correutos, aiiminios
r  IHRNTAS MEDKTINAiS (iN M V20«!
tUSfíNSACto ot MtWCAMtNfCS CONTÍNOO SU&STAMCI« SlIiflTAS AO CONtROU
FSRECIAI
OtSWhSACiO oe WEWCAMÍNTQS nAo SUtfiTOS AO CtWTROa ES«ÜAl
nt - At( ccmassAo iarmAoas e dragamas / <nft»otK4

SMPX iDGaiKA UDA. j 42.446.777®í»-23
n4sy aumpimv} / bsjeíw
transportar PRÍMUTOS para SAUl» ft1tV>OSU1WS MÍÍ^OSI
«I? «f «●(WESslo ROíMUirm oAPâ «jLíifif . TRâ*«ncwrAíi / dotoisisc?

»PX lOatSTtCA LTDA. / 4J.44»J/7AJWS-ÍJ
TSJSl 013696/2026-11 / ai2£193
THANSPARIAII HHMhlim PARA VAllOP imAPOUIíVOS MÍBtCOS)
8fci Alt ● CQwassAn ● wwoirms para saudi transruwar / «120228/6*

PANOCA ias WSTWSUI&ORA tTüA /
253S1 0146U/2Ú2611 / 831l>^7
ARMA7ENM PROtWTOS RAM SAÚOt ICHSPQSIÍlVOS NWfDICOS)
WSTWeUlR; PRÚOUTOS PARA iAÜOE (OiSPOSiIlvns MÍWCOSI
Ü0»tDtR; PROOliTOS PAM SAÜOE flWPOimVOS MECRK»)

AH CONCCS&tO PRTOUTCK PARA S«10P ● OtÇnuWilR / nn7«9«7J«7BS6

i>£US í 81»* £MPR££S»MWT05 fAHM«:iüTl£X«. ÜDA / 63SÍS.mj<30Di 27
JS3SlJ3160S7/2ta6 25 / 52«OI<« _
COMtROU: ni3MEn«3S. PCRFUMES, PlU^niTOS nf HIOiFNf CORVlAIiSf^
C PlANTAS MEOlONAfâ fíN W« 9/20095

IX. MUMCAMlNtr» CONTENDO SUBSTANCIAS SUi
tV^fiAl
DlSPtNÜçAO Oe MEDICAMENTOS NAO SUlHUA AO UM4IRU!
m - Alt CONOSSAo FARMACIAS í DROGJMíiAS / 008Í74

flUAKü SHOPPINfa UA SAÜOt UOA / S4.2W.497/0OOI-OO
2SSSlUimS/2U2b2b i SJJ64UI
ARA«Al!ENiU.- PRnOtmK PARA SAÚM (OiSPÜ&l t tVUS MtUXUS^
(RSmsuiR; ntoouins ram saOot {tnspoorivos MÉC»C0$)
IXPtCMR- IWJtWTOS PARA SAÚK ÍWSMSmVOS MÍOfCOS) ' O»*
S5C ● AfC - CONCrsiAO ● PROWK» KARA Itó» ● DISlRtaUIR

ll.t»A COMinçiü c ÇUPSIMEKK» LTDA / S£.àá4.470/DaiJ-l.>
2SiSl.tn«l72/2026-26 / 2119382 ' ■'-<

F\S.s

ARMA2INAR: COSMÉriOlS / Pt)»UMlS / PfWDUIOS OE HISIEHE
CJPtOlR. COSMÉTICOS / PERfUMtS / MlOOUfOS Oí HIGIINE
IMPORTAR; COSMÍTKOS / PtHHJMtS / PRíMJtOOS DE HIGiíNt
722 - AM ● COMCrssAO COSMETJCOS. PERFUMES t PftOOUlQS CH tliGlINt -
IMPORTAR ISOMÊFTTÍ MATRiTl l in73SHT?«)

mm-f RiiiTM MinuNiA i ívagnosiíc* produios para lasomtorio ltua /
fO.7^ J44/0001 M
351Sl.Cl.T664/l076-77 / 91I6MS
ARMAÍCNAR; PROtXffOS PAM SAÜOÉ {OtSPOSITlVW MEWCUSÍ
LTâTRIBUIN' PRODUTOS PARA SAÚDE (DISPQSmVOS MCCMCOSJ
EXPMXR PROOUTOS PARA SAÚOC (DnKXSmvin UlllIlllSi
ÍSé - Alt - tONCtSSAo ● PROOUItK PARA SAÜOE WSTRIÍUllR { «JXKKl/Gl

DROGAMEO IK LTDA 44 749 749/0001-11
2S3Sl.ai6Ji4/2036-4l / S24024S
coMÉacKi- rosMPnccs. perfumes, prwjutus m MiqitNr, ccMwnArrK, AiajfKTtK
E PUNTAt MDICMAIS |tN N* 9/10005
OiSf^KAÇAO DC MEtRCAMlNTOS CONTENDO SUBSTANCIM SUJEITAS AO CC«»moU
ESPEOAl
UISPENSAÇAu UL MIOICAMINTOS NAO SUtStTOS AO COtmiOU ESPECUll
733 ● AFE ● CONCESSÃO - FARMATíA.'; f DROGARIAS / OfWMlMl

NAQfWAI CARSAS EXPRESSAS LTDA / W.71R(,232/«lül-S(7
2S3Sl,8Ul73/2Q2b-i] / 1473R4A
TB*NSPC«tTj«l MEDICAMÍNÍO
701 AfT ● fONmSAft . MfDKAMlNfOS t IMSUMOS lARMACÍUTiOU TRANSPORTAR
íJOMÍWre MATR12! / «M7Í7I.N.'

jgyW rOMTROIF
. M

''^^
p IP

O
5 !

UUUU ITtNiAl tOMUTOAl t OBTIUmilfAO UMITAnA / WRIS ?ni/«IW.2'J
lSy;tlll444lv'KlN.11 / S44N4M1
OlMtRaO VARERÇTA PROIXÍTOS PMa SAÚIX (W^NlSIlIVt» MÍWC05)
UO APE COfKtSSfá ■ PRODimtS PARA SAUDE itüMÍRCIU VAHEflSTA /0672995261

MEOBRASA. ATACAOtSTA HOSPfTAlAA ITtiA / M.UbllMAnn-sa
2S3Sl.úl296S/2a»-ll / 3119S31
ARMA7ENAR: CtONEÍTTCDS / PCRPUMB. / PROOUTOS Ot HtUIENt
OISTWBUIR; COSAtfOCOS / PERFUhttS / iWOllUU» OE M<»ENE
EXPEOm: COSUfnCOS / PERfUMtS ! PROCHITOS DE
739 - AFE - COSRtfnct^ PfROnws C PROmiTOS OE «<0«NE -
aSTRttUíR 0<»*ENH MAlRIfl / 006^261

yiKAlOG TMNSPC»m i UIOSTICA ITOA / 54 J94.967/0Ü01-9.1
25281.014451/2026-17 / BilMTl
n»«íSPORTAH. PRO£XIT05 PARA SACiOT PUSPOSTOVOS MFWCOS)
"■ AFP CONÇRSAO - PftOÜUiaS PMA SAÜOt - IRANIPORIAR / «mMlTM887

A l CE MELO WLRO 06.2(«-»»4/OOOS 21
25Í51-016297/3026 >3 / 97(0767
cuMCRtio: tywKtmia. wvuMti, pRooim» w hkisfne. corrclatos «.imcntos
t PLANTM f*«Wa?<AlS (IN N» 9/WU9)
UWlN5A(AO DL MLOÍLAMLNI05 CONTENDO SUBÍTANnA.S MlIflTAS AO CüNJRUUtSPtOAL

MlWCAMtNTOS NAO SUJEfTOS AO CíWíTOOlf fSPfUAl
73} AFE CONCESSÃO - lARMADAS t DROGARIAS / «813744766

t»
UHIMAiat «ACACVSrA M09MTIUAR tllM / 6i.0W.W«,«ÜDX-5O
Í3»Sl.UlMKM-NM6-aS / AiaUMJ
mOAJOim UNEAHIT DHUR

t' SUftAMIE D4»(l$.
nmiak 9ANE4WTT MM44S.
240 Aft CONCnSÃO SArSANTK - U5IKIWJIM (SOMtNll WAIPU| /
00681727M

fARMAOA llUtR 5ÀUK LTDA / £3.4Cí «Sl/UOOt 17
?9«im.ll51/2U26-i3 / SMW60
COMiROO COSMÉTICOS, PERFUMES. PROOUTOS W. M-QXMt, CORRIlArOS, Al«4FNTOS
f PlANTAS MF0ÍCIN4IS IIN N* 9/2009)
asPCMSAClo Dt MECXAMCNT05 CONUNOO SUÍISTANOAS SUIUTAS AO CONTROlí
cSPEOAL

7M^_ME LLWÍCtSSAO - fARMÀtlAS E ÜRCXjAWAS / í)UhTO65/fcS

MEMRASfl ATArjU^STA HOSPITAiAft ItTU / 6MI6i.BU/DDtn-50
25m.U12M3/2026-15 / 142304
AM^NAR; MEOKJINRNTO
OKTMujiR- MPiMrAMrwm
smim: MkuxAAUNin
763 ● AFC - CONCESSAú ● MtOttAMENros l INSUMOS RUtt*ACfl/T)C05 - «STRIBUm
(SOMEMTF MJÍTO3 / 0ü666UÍ2tl

«fOTARMA MEDlCAMCNruS LTOA / S9.SHs4.1S9/Unfll M
751S1.0tS«5/3C26-l/ / 9340106
p»«‘RflO- tíKMÉlTCOS, PEMUMtS, PROOUTOS OE HIGIENE. CQRRflATQS. «!MfMT{»
£ PLANTAS MEUCINAIS «IN N* 9/2409{
OSPENSAÇto [» MffHCAWENIOS OWItNDO SUBSTÃNOI^ SUJEITAS AO CONTROLE

CKSKNSAvAO üt MtOKAMtNIOS NÃO SUlEITm AO CONTROLE ESf^UAL
PRLSTACto Dl SERWCOS FARMAÇfUTiCnS
733 ● Arr - - MIIMAf (*v * lUlfHjARiAS / 0OS1928263

s>

S^,í»ÍWWR^t SERVIÇOS ITOA / 79 79S -Í4a/n0úl 377S1ST (114110/7026-18 / 8JM456
transportar MôDülüi PARA SAÚOt (OlSTOSniVOS M/rjlf.m)
*63 ● Air - CfMíííSSAo PROWITt» PARA SAUDE - TRM«»ORTAR / 0071M6Í63

lARMACA SANTA CATARINA 01 PRESlUtNU PRUOÍMIT ITOA  / 04 834 M3AM29-45
2S151.01S973/3026-U / S2405S4
CWtRpa COSMtnCQS. PERFUMIS. PBUCHJIOS de HM31£I«, OWftEUTOS. AllMfNroS
1 PtANTAS MEOaNAIS <!N N« 9/?ttM)

DE MEMCAMENTOS ONTTNOO SURSTAIKIAS «JJOTAS AO CWfraOtC

TVSPfHSyAO M MIWCAMLNIOS HAQ SUJITTOS AO CCWTRUU ESTtOAL
PRESTALAO 01 StRWi™ FARMAítimCOS
73J ● AÍF - CONCROü FARMACIAS C DROGARIAS / 00M1S126H

PAinO 14 P APARKIO ITOA / W.fl».**7A»«!l-4*
253S1.B16137/3O20-S9 / 9240331
CuMERCiu; lusmCiicus, ixkhímls. pftnoutas nt hisiine, cc^meutos, aumentos
t PLM4TAS MEDIONAK (IN N« <1/7609)
(VSíX^NSACÃO {H MítXCAWLNIOS CWITINSO SUBSTANOAS SlUmAS AO CONTR<»f
tSPEEIAl
wwNSAçAn nr MfwcAMrwun nAu sujoh» ao (.wihou. upccal
«lESíAcAa Dl siRMCos r«MJâffi.mco5
m APE - coNas? FARMÁCIAS E DiM^MIAS / 0063175263

iNIMMLUILUI U/TOERUa t MANUIFWflrS ITOA / 67(M7lOft/fkVU 71
7S«iOlJ9C7/2M6-»0 / a33&4il
cu««f«;lu VÀIU.II9IA- MíiXXftl» PARA 5AÚ0E iOtSPOSIDyW MEOfCOSj
SISO - AM - CÜNCíffilO - PROOUTOS PARA SAÚDE COMíRClü VARFRSTA /
007137326B

üAvts cwiMicA iHDusnuA r comcroo ltoa / 33.390..S66/0001-1S
75151013678/2026-41 / llSlou
MfÃKa^M: SANfANTt DOMÜ.
{«.çraiftum SANCANTf OOMD
LMBAlAB; SANtANTf OOMIS.

5ANMNTt aOM«
(«RtCAH: SANIANII UUMIS,
TRACKmAR. 5ANFANTT OOUIS
SCEMBALAR; SANFANTf OOMIS
71? ■ AFF CONaSSÁO SANEAHIE5 - ÍAUaiCAÍI iSUMINII MAT»17| / a070143>e9

SUPRíNOVA COMIROO Af ACAUfSTA ITrjA / 99 79J <M7/CMQ1 77
2S3Sl.m44»V«2tr-«7 / 21!94$«
AKMA/tNAR; COSMEnOJS / PERFUMES / PROmjTm DF HIGIENE
CKSIffiURH; COSMÍilOS / KBFUMfS / PROÜUTOS M HIGICNE
UPeWR. OlMAeTlCOS / PfRniMM / BRUOUtlft Ot HK.IfeWt
T3S ● ATT ● CONCr»AO UAMEiXUS, WRIUMIS I PRODUTOS Df '«eiENE
OISTRrWlR (SOMFNÍf MÀTRin / n074lÍí2M

M«> B4MJSION ITOA / 46 127.940/0(»1 11
25âSAtH«6J/2tt2b-4« / 9340046
í-nMFKio- rrtSMfnms, rsuruMrs. produtos ot hisieni, corailatos. aumentos
I WMIIA5 MtütON/U5 iW N» 9/2009]
OlM>ENSAÇtó Ot MECBCAMFNTOS NÃO SUÍBTOS AÜ UWIRÜlt IS»'íOAI
MANIPULAÇÃO OE PROOUTC» MACSIRAIS
manipula^ oe PROOUTOS UHCINAtS
/JJ - AU - CONCrSSW FÁftMAClAS l ÜftOUARIAS / (JOíASI.I/f.s

iMA WKMllJTOS F 5C4ÜCMS aOA / M.644J19CJD0OI-O4
751SI 0!4637/7tl76 49 .* 1433942
ARMA21NAÍ(; MtUK^lMENTO
OISr«8Ulfl: MCmCAMENTO
fWrOIR- MEDiCAMiNIO
707 AFE CONUASAQ - MlOlCAMENTOS r INSUMOS FARUACEUHCOS ● OISlWeuiR
{SOMENTE MATRO] / ao7V»V.4M>
25151 ÜJ4630/M26 50 / 2U9460
AM4A/fcNAR. CQ»4ÉTICCK / PfRFUMtS / WtOXiTOS DE HIGIENE
DISimRliW- rriSMÍTTCOS / PERFUMES / ««30UTO5 Ot HIGIENF

ÇROaRFARMA ITOA / (M 661.01V/l»ll-5a
^1.015495/2026-1* / 5340081
COMfPCiO: COSMfnCOA PSRFUMK, PRODUTOS « HirjrMr «rOARtlATOS, AÜMCNiOi
í PLANTAS MrKClNAS {IN N» 9/20DÇ)
0^IMC»O OC MEDICAMENTüS (.ONitNüO S«KT*Nn/« SUJEITAS AO O^lHOLt
DI9PfNS<A0 01 MEOlCAJMtNTOS NÃO SUlfITOS AO CtlWTROli LSPCCIÀL
pHUIAÇAo Dt StPVlÇOS FARMAtfÜTKOS
733 ● ATT - CONCESSÃO NWMÃuAS 1 DROGARIAS / fyMrt)lR?6n

5AU IRANilVRILS l SrHVKaS ITtV\ J 79 29S.940AW01-J7
2S3Sl/]141S7/2a7&-1<; / 1423896
TRANSPORTAB; INSUMOS FARMACEUlttOS
TOl - Att - rONffSSÍil MEDICAMENTOS C INSUMOS tARMACfmiC.aH
ÍSraUINir MATRIZ) / 0072073168

VANO ATACAI» t OTMEROO ITDA / 31.196 997/0001-89
25351,011967/7076-55 / 3150971
AMAATfNAA SANEAWTE OOMG

IRANSPORTAA

©'UU «IMPMMCI» MafB» w*"kiÊd0 m Miiái/iijRi fÉ>p.|i>»2

hvnl |K»A i<^uipF OIWW
3' m*mo s^4*r»ntt tarimrm « í

mm wwfcl ● fc<*ap<AMWft6.
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OISPeNSAÇAO oe MtOtCAMtMIOS NÍO SUjriTOS *0 COWTBOIE «ffClAL
7U *fE CONCÜSAO EMMACíM í MOâABlAÍ / OaâíSfl260

IC ● COMMCKJ IW PQlIlPAMíNnK MEDICO MOSM7ALAE LTDA / Sg.BSO.WS/DQOl
3&J51.(il39nAE016.6(> / ●»6m
AHM/UfN«l; «USOUTOS AA*A SAtíM (WSPOHIÍVDi MftW:OS)
WSTUIftiaS: PHQDtJTOS PAHA SÃÚW (DISPüSItlW» MÍWCmi
EXPEDm: mOíKlfOS PAKA SAÚDE
a$6 - ATF - CCmCEESAO PfiOaclftí& PARA &AÚM . («STRIRUIP /

SIlVALOG fRAWtPOarFi f LOffliTK* iTfiA / Mi94«;«nni Rí
/ 3UM42 fS

mANSPORlWt CüSMfTltOS / PERrUMES / rflODUTOS » HBiúff O
721 Aff CWCtSSSO ● COSMfTKOS, PERFUMES f PROnllJg
(HAMíPURIAH (iC^CNlC M*W| / «ITVÍITJA* } . p|S. .f

DCPEOiRt CO&MfTiCOS / PFRFUMES / PftOOUTU (X. MWlLNi.
732 - AF( ■ CTWCFASAO ' OO&MCTKtK. PERFUMES t PROOUfOS ÜL HIOiENF -
CH^KHJIR {SOWEFfTE MATRli) / 00/M(M;»7

£»OSAftlA FACIAR LTDA / M413.920/W01-Í4
2USÍ 01VK>S7207ú-Mt t S74tn/1
COMÍROO: aTSMÍílCQS, nRKUMlS, PfiOCWIOS OE HlSItME, CORRELATOS. AlIMENÍlM
t PiANTAS MCOtCINAiS (ÍH N* 9/3009)
nSPENSACiO CM M»rXAMfNrOS contendo SURSTANOAS SUIEITAS AÜ CON[RO>.r
í-»>caAi
MVrNSACAn At MCOiCAMCNrOS NAQ UUUTOS ao CONTROtC ESAFCIAl
prestaçAo oe sfim-m- >.mRViO» FARMAClúTlCOi

:Q$Jk} ● ffmkcm f tMocmui» / oos230726i
WA tUMlKDu VAOC^STA CC PRODUTO'; FABMArFliTimS MIIA / íf fH7 7W4/<«t»-ín
iSisi.tnw9»/3U26-5u / S2«v714
fontfiino- msMPncos. mrfumd. prooitos ot higiíne. c^íwiwoí, «wentck
E PUNTAS MEDICINAiS tiN N« 9/3009)
(RsmiVKAo nr wecmcamcnios conixnoo substAnciaS UhEitas ao CONtrcuf
EEKOAL
MPtMSAÇto tX MECMCAMENTcn nAo VlimiK AO flMTR(XC ESPCOAl
PKESIAVAn (it .MHVé^OS FARMACtUTICCS
7U AfC CUNC - FAMIADAS F drogarias / 00tZB£7267

/ (M, /^<iA.vi/oocii-aE
iistm

FERNAMíU irUA - kW
3S35I mi66y?£Ofr71
ARMATENAM: SANtANH OC3M&.
mSTRiaUIR: SANEAFTE DDMS.
IXmXH: ÍANbANTE (XIM)S
/Ml AFí - CONCf&UO -
UU7IXI&726IÍ

p.VO'

iJUSAMns ● mSTHseuiR iwtmfnif

DROGARIA PftCCO CÍRTO ITOA / Q. 74S.6 FíyüOQl «.
29)vtujfiaw/>ü>s n /
COMWtlO i OSmFticos.
l MANTAS MmeiNAiS (tN N* 9/M09!
í)i&«MSAC*Q OÉ MEDICAMêMTCtS COfíHNOO SUMtMClAS >UieiIM AO i.DN'HOU
ESPCOAL
OI«*W*SaHo Dt MLDiCAMlNIOS flíO SUUUflA Aii itW!Kni‘ f^phiA.
l-NtSIAI^ Ut «RWCUS FARVACfUTiCOS
7=13 ■ AFF ● COMmÇAO ● FARM/Ú^A.*! t DROGARIAS / 0t«i3SWl67

PFRFUAÍFS. «KTÍRfTCK DF HiOFNf. rfWHHAIUi, AlPMtftUUi

TTou 1'rmrRno r síprimcntos uim / ss.9M.4/u/iw(n tj
a!^SVm9972/3a2é'S3 / R33G4»
<^WA2tNAR PngtHirOS PAM SAOOF (Dt»N3SfnVQS M(t»CâS)
E)^0lft PftOnilTOS PMU SAÚOF («SPOsniVOS Pi^OKVS)
IMRORtAR: PROmiOS PARA SAÜDE (ni9>0«TFU0S MFlMCOS)
R« - AFE . !»NaS*0 - PHOOUlOS PARA SAÚDE IMPOPTAR  / fW7mWf.

HRNANÜÜ lúIlUNIO M&UOUERQUE DO 0 PRODÚTOS rARWAauiiCOS UDA /
M-2S4.374/DOOIÍ6
7s3simshFi/Autsi / âiAooai
UTN^RCiO. COSM^OS. PERFUMFS. PRODÚTr» DC UIGUNC. CORREiAIDS. AUMENiOS NUS NAÜONAl ISTFTlfA iTOA / tó TWlK/DÍWl-Rl

25351OU982/20Í6-71 / 915U71
ARMA/FNAR' SANIANK DUUC.
UiMRIHlllM- SANFANir DOUK
fXPEWR SAFlEANTr OOMiS

rnNrFssin SANfAKTTS ● MS140 àff

E PUUfTAS MEQICiNAlS (IN N« S/2009)
WSPSHSAÇAo Ot MFRSrAMfNtm rONTÍWV» MiRCTlWnAS «líFITAS AO ríMíTROtr
FVWIAJ
UlSP(N5ACA(j OE ME^CAMCWTOS NXO SURTOS AD CONTROLE ESCECIAI
Hi AFt COWCFJSSEO FARMAOAS C DROSARIAS / OOIOMS-Z» TRiSUIR lUlMLNIk MAIRUt /

006660A26S
Ú/AK SOUJCOeS OOCWTOLOOICAS ITOA / $?.697.691/0001-55
75.35t 013468/202652 / B33635I
AWMA4ENAK; PKUUUIUS PAXA SAÚUfc lUmAIIIWUS MflHUâ)
OaiTRiauiR: PMlOUrtX. PAHA WM)Ut (i^R^liVL» M^IRCUS)
Fxmm- raomnm paka saúde (lhskmiivus mFuhus)
»6 AH - CONCC£SAO - PRO0UIO5 PAKA S«)tK ● OlSdtlWJlM / OUbSO-l/Zb-i

MOGARIA fc PERFUMARIA SOVÉMíiyX» NI l IIOA / 47 621 n*^/«M1-02
ZMSi.UlOSU/lQltF-T) 1 33}»5»
COMÍRtlO; C0a4fTlC05, PtRFUMCS, PW»UTOS OE HlSIkNl:, tXlRRMATClS, AIlMrNTftS
F MANTAS NtrCMCINAIS (IN MT S/3Í»9|
IRVPFMSAÇin rrf MFfBCAUFNTfK rOWTFNDQ SUlSTÃNOAS SUJEITAS AO CONIROU
fSPHJAI
/li ● A‘fc - C.UNLLSSJPj ● lARMÀtlAS t WWiAR)AS / aWWl9*l«lATAÍMCtl FARMA ITOA / 64.057 075/0005 20

3Sm0U9i5/MU4 53 i 5240110
COMOWIÍV CmMfTVm, perfumes, PROQITTOS r» MlfilFNE, CCWMíATOS, AllMtNTUS
l HM\K, MtCMI.jNMS (IN N* S/iW»)
CS54NÍH4ACAO PE MEWCAWCNTOS fOHTTWaO SIRSTANCIAS SUIFITAS AO rONTJtnik
FSMCIAI,

kUIL MlWUi. UDA / 4B.ij;i.»4?«Wi«2
35551.015557/3036 75 / 6556.554
CmwR^HOCl VMEHSrA: PKUDUK3S PAHA SAÚDA (DtSPOMTI'^5 MEOICOSí
*!« ●«(. ● QDNCISSAO PIK3DUIUS i’All* SAÚW COMÍRar) VARFllSTA /
n06Tr7776<)J UL MtlWjRMLNIDS NÁO SUiCrTOS AO CONTDOIF r<^<IAT

Of URVI rmAMtKnKOí
rAAMACIAS C DROGARIAS / 0081954261

MU ST
733 ● AFt ● C =04 REPUSENlAVOkS UMlSIlúA k IHANSPUHIU LIDA - bPP / l>*.bi4.njAAAil.«)

2SMl.UI44SD//lUb./B / m»SSl
TRANSPOirr/Ut COSMÍnOTS / nitH/MU / PKOOOIUS Dt HH/aNL
7>n AFF CONCESSÃO C0»4fTlC08. PiMUMO E PROOÚlOS « >no»M -
TRANSPORTA* (SQMfKTt MAmi) / 0C759IM6!

»ú fRAK5f*ORTt5 [ «RVKOS lTHA / 29.295940/0001 57
7SJV1 m41V4/M174>SS / mS*7V
IRANSFRJRIAR (USMFIITC» / PIRIUMI-. / IRIOOUTOS IX IRUCNi
Ttt ATT rONrtXAXO cnSMEtia», PEKFUMtS l PRtKXJIOS Ul NtúlLNt -
TRAN5WJRIAR (SOMENTE MAIRI2) / t«/20?«M

SU.VA10Ú IRANSPDRIUi t IVOISTICA ÜUA / l^.tPJ4 96//tM}l 93
25551.0144S4/2036-S4 / 14U911
IHANSPÜKTAK. INSUMUS IAHMACÍUTH.1.6 / MtOlCAMlKTu
'Ml AIT CrtNmSAO MPmrAMFNTm E iNStlMOS FARMAdunC33S TRAhSPOflrAR
(SWMtNIt MAIRU) t OB73VM2M

●^RMAiaA POPUIAS W.m SAUUl JUAIW4A UUA / «U/lJKiiftlUÜWi
75551.0I610V203B I7 / 524022*
COMEIKiO COSMÍTTCC^ lURFÜMfS. MiOrKJTOC Df MIGITNr. CmftriArDS, AilMFNTm
t MUITAS MCM:iNAiâ (iN N< 9/3009)
Di»>ENSACAO OE MEDICAMENTOS CONTADO SUBSTANOAS SUJtlIAS AO CONTROU
ISPECIM
tXSPCNSAÇAO OE MCDtCAMCNTOS NAO SU/ECTOS AO CONTROLE E5PEOAL
WttSTAtAü Dt StRVI^ FARMACÍintCOS
m - A>t ● ama^Ao - iarmAuas i urugaiuas / uositjsi^

HAMtO msrai&lIlIM»* IIOSWAlAfi tTDA / 83.452 9ÍO^«0} í»
75.551 0139JW/3fi76«l / 515099S
A5MA2CNAR1 5ANCANTF DOMIS.
ntSlRlBUIR' SUtlANir nOMlS
nPEDIR 5ANEANTF OOMI5

ClíNútSSAu ' iANlANUV . CSSimaUlP (Sl*«WCMTf MAT5D1 /740 AH
0086601268

AUIUMH ry;Ha,0WA im vcnoas i^a / i77ri ijí^i 4o
I5i5i.iai44i/ieib.ia / «jíúhb ,
ARMA^AR: mODUtOS PAKA MM^Dk (OlkPUUtlVUk MklMUISI
DOTWIUIR: PRODUTOS PARA StóWE fOSPOSITlVOS MÍWOTS)
EXPEDIR; PflODUTCTS PARA SAÚDE (CHSPOSITIVOS R^IO»)
--- 4TF . COIWfSSin ● «NlOUfWS para S*ÚW - raSTRlWII» ! 0067781J6S

Al.TO R»0 NFCRO COMTROO VASFH5TA f>F PROftliriX MIMFN'ia(» T mSCARTAVtIS
LIÚA / 63.736.151/0001 22
7S55T cn4R6//3Q7&«R / 211949}
arma/h«ak; nnMFruns / pfi^umis / pruuuius üí iiigíenc
DISTWBUtS: Cf»MfT«aí / PFRFUMÍS / PRODUTOS DE HWIENf
LkPlOlK; CUSMEiILUS / PtRfUMiS í WlüUUUft CM K^GlENF
JJ» ● A»f - CO..»ri55AO ● COUMÍtlfm. PfRFUMTS X «IOr>OT{« at HIRlINf
Di5TtuauiR (SOMENH MAr*a) / -aoTntosa&R

FARMAUA DttA.SARAH ITDA / 64.619 7D1/OOU1 96
153S1.01S940/2028-91 / 524016S
mSPFNVMTjkl í». MFDtCAMFMlOS CONTENDO ,5UMT*NCIA5 SUJEITAS AO COMTROU.
ESPErJAt
DiSPFNUCtó MEfXCAMENTOS NÀO SÚ1FIT05 AO fONTROlf ISPfnAl
PRFtrSÇlO IW WRVtCfX FABMAmnvm
733 ● ATI - OWiaSSAO - f/UUiOCIAS E DROGARIAS / 0QB2332161

■56

w S R00WCUC5 / 4S.2M.3O2/R0in-45
25i51.IW2kl7/luM 53 / «33S464
CHSiHIBUlH. PRODUIOS PAKA SAÚIM (DI&PUSHIVDS MfDHOSJclinctyxXii vxnrMitnt «ma «Aiin» ● ix^TMiKiiMt /

CIACUWQNI rOMENaO DF PWHKIinx OF ifMPP/A ITD4 / 14 Tr^mi/ITmi 95
35.5SI 014477/2026.61 / 3I5UB2
ARMA21NAR: SANEANTE DOMIS.
lySTRIRIIIR’ SANEANir IVTMIS
EXPCfflR- SANEUÍTÍ DOMB.
740 - Are . CtWCEQJk) ● SANEANtES
nn74íM>V)67

aiSTAiBUHt (SdMEKin MATRO) /

5UPRINOVA C33MtHOa AIAtADiSIA UUA / S9./929S//0WJ1-//
35951O14501/7Q36.61 / 5151104
AKMA/INRH SANEAFIIF OUMIk
taSFRlDUIR SANCUiTT OUMIV
tXfftHN: SANtANTE OOMIS
MD . MC - Ct»K.mfa ■ SANEANIES DISTRIBUIR BUMENIE MAIRU) /
IK17415.}2«9

IMA PRODUTOS F SOUlCOCS LTDA / U.644.DO/D00:-04
/M5IDIA«>ij/JUJ6-9i / RJiMKI
ARMA2CNAR; PRUHJTUS PAKA SAÚEX (tXSPOSmVOS MéOtCOS)
ÜIS7RIMJ1R; PRODUTOS PARA iM)DE SHSPOMTIVOS MÍDICOS)
tXHDIR; MtOOUTOS PAM SMJOE (DtSPOSITIVC» m80I«]S)
B56 - AFF . CONOSSAO - PHOCHJTOS PARA SJUlOE OISTReUlR / Q07SIX)7266

nnnGAPiA ai anui farua itqa .= rotas Tfis/nom ok
15351.015884/2026 P5 / 52401)7
COMÍRQO; COSMÍTICOS, PIRrUMCS, PR000I05 OE HIOENt CORRtLATOS, AIlMFNTftS
E FIAKTAS MKXCtNAlS (IN N» 9/2009)
WSPfNSAídO CE MfrXAMFNTOS NÍO 1UITITOS AO CONTROir rsproAi
PRLSTACXO oe SERVI^ SUIMACCuno»
71.5 ● AFE ● CONCES-SK) - rARM/Otó t DflOCAUlAS /

VIUARE INDI.B7RIA E «7MERCI0 X PRlMHJTOS W UMPE7A  P CnSMniCQS ITDA /
<j2.2Ab.409A»n'44
75551 014143/7076-97/ 3|5lOR9
ARMAANAR: SANtANU DOMI6.
t«STR<aulR. SANCANTC DOUS
FMRAíAR- 5AKTANTF DOMIS
EXPEWR, SMIEANTE UOMiS.
FAMÍCAR 5A(«ANTE DOM«

ORLMSARU A« VISTA AiiGRF ITOA / 64 464 603/00(11-01
153!>l.Ulúi06/2(U661 / 5230984
fOM/RDO- «SFArtCf». PfRFLlMCS. PRODUTOS DC UiGirNC, COIMIATOS. AilMCNTflS
F PLANTAS MEOICINU5 (IN N» 9/2009)
CASPENSAÇAo of medicamentos CONTENDO SURSTAnCIAS sujeitas ao CONTROLE
tsprriAi
«SPEM-SACAO de MEtmiAMEMTnS NAO SUItlTOS AO CONTROLE ESMOAl
WÜSTACAO oe «RVICOS MRNUrJunOB
733 - AF{ - CONCES^O - FARMAOAS E »tCHSAJUAS / 00520392^

WTA PNARMA ITDA / 63 Rl4 «7/000!^*
2S)Sl.Ol567l/2U1663 / 514UU77
COMCROO COSMfnCOS. PCRFUMCS, PRODUTOS DC HIOICNC. COMICLATOS, ALiMCNTOS
F «ANTAS MftBClNAlS (IN N* 9/2009!
USPENSAUAo Ot MLDfCAMtNIUS CWTIEIHX} SÚBSIAnUAS MJEIIAS AO LONIRULt
^CIAL

103 m^mwm ¥f
●m «MVmi i a^mm IiM<f4 '

gsfrifWy
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^RAOONM. SANtwn DOMÜ.
VKMBAIAK. SANfANlT MlMlS
7lí - Aft - COtKXüAO VUllANIU r*aWtAK OUMtNIt MMIlItl / O072fflm&6

p*NCE* iM tssraeuiDonA uoa / ti.»ai.2*4/D«u s?
7«5i.ni4é«/?02frJ97 / 2X15437
ÀBMAlíN**- COSMÍnCO* / P£RFÜME5 / MOCUJ-nX út HlGiíNt
ÍMTWiUlN; fmfctfncos / PtUaiMB / MOOUTOS I)E NlaiENE
IXPttM COSMEOCOS / PEWUMES / MtOOinOS K HtClCNE
721 ● Arf . CONCfS^ ■ O^MfncoS. KRÍUMES i KODUtOS DE HKSitNE
OKTRIBtjiR (SOMEVTt AHATAiZ) / DO7SOC73<0

armert- «ftrihuidnra d* i»n**nte< e corriam liea  / 14 0M.,t5^(X»)-4/
2S7S1.6SS7S4/2022 16 / 626267(1
MMA2ENAR: PRODUTOS PARA Si^DF imsposmvm Mínirns)
iKVffliauiH- mutxiius f/m saúoe («sposmwTS méoicdsi
6)ft>e(»R. i^(muTo$ para saOuc <c»s4>osu«v^ Miotaisi
TRWISPORTAR: PROJUTm PiWA SAÚ(* ÍOcSPüSmVtK mF«i:0S3
TORis - Air - AntRACAo - PRoíx/ros pam awoe amhjaçAo ot at

A C P n<»«EWMU oe UMA LTOA / 24 W74MA)üü6-W j
2&ai.73M>14/»aO-17 / 7737RM J
CC»4ÍRaO AUMÉKTOS PERMmiyiS : asSMfflOK / PfVUMfS  ● I
WCIFNF t PPOfíUrfô. PARA (niswssnim m^wcosi I

mi MeulCAMCNTuS. INCOCUVt àUlllTuS A LUfílm^HJ (SM
7Ui «Pl AUtKAi;;AU IMIMAUAS L IMCíUAMAIí - LNIHHICD / 14ail

wned- iHwrttxwWa de uneMci c iu«d^ Hda / J4 066-JWAXXJt 4/

AAMAaKAR; COSN^ICOS
0I5TWBU»; COSMfTlCOS
cxPCMft; coshN^ncm
TRA«a>OfiTAR, COSMfTIt-íü
imi^ ■ AH . AiTfRAÇÍO ● CCMMfTOJS, PCRfUMtS E HKMiUTQS 0£ HIGICHC
AMR.ÍAÇAO m AT<VmA(HS / 0040193K7

ftfMTAtF tlIPPIV ftlMPAí-W IMP041ACA0 l tXPDHIACAO UOA ’ Ii«S444$A»0l-7I
/Ríisaw

ARS«An>tA« lltOOUIUS fARA SAUIK lOiSPQSTiVOS MtMCOS!
UíSTHKWiH. WJÜUVIOS PAHA SAÚOt ÍOIÍ>PC»Ul«>S MCD(CCK|
feXItWH: MK«JUIÜS l’ASA ÜAÚtH (CHSPOailWS MÍOlCOSt
tttmmAR: PROOurm p«a .saiIot (rMSPmmvos Mframs)

manmn víomi -iArtw- junwytivos Míuitosi
iRMisPORTAR PHOlioíos p«A 5«jot íoiSNasírtva MtWCOSl
7TOÍÍ A« AUIRAÇAO ● PRODUTOS PARA SAÚOt ● «HPUAÇAO Ot ATIWDAWS }
00U4SO263
76361039291/2025-31 / S32S0U
AWAA-^NAR: PBOOUmS PARA SAÚM tOfâPOSTTWOS MÉDtCOSl
IMSTRiRUIR- ranruiim PAAA rjuilK tO<SPO«nVlDS AtfOUlOS)
rXPTTMfir «MWUTDS P<«A SMHH (WM»OSirS«3S MÍDICOS}
f-xwKfA». Kwioiiitft sMuu SAüoe (Disposmrt» wtwcost

PROOUIOS PAfU SAÚDC {WSPOSmVOS wewc0'5i
THANM<WIAA: PRO0U1OS PMIA SUiOe tO«SPO«IT!VOS MEMCOS)
70933 - ATT - AlTtftACAO ● PROOUIUS PARA iAÚ« AMIOW.M) Ut AitWDAOtS t
00M479J6S
22a91.2M7M/M>9.7i / ASiVnR
ARMAZENAR PRUOUIE» PAfU SAÚOt (OSPOSTÍVOS StCCMO»!
niSTRIBUftt PROOUTCe PAfU SAUOc [UOPOSinVQS mEdíCOS)

PROOUTOS PARA SAÚK ((»M>a»IIVOS UEOK.OM
FKWrwi; PRWUI05 PARA SAÜDt íÜSPOSflW» MÍUKOil
íMPortím*' Pftfwarrm para saun (OKPrpatrwK w£oito<.i
TBAIWORTAR. PROOUTOS PARA VOjnP (OtWNMíWrK
nmi - A4t ● AiuKA^ - PRUoulus para muIdi ampuaçAu nr Anvuunn y
(m84M76i

V MOR lllSIBíOUllWRA in, ARH60S MEWCOS ITDA / J4.6i6.0l9/000l 89
2M51.01M78/2C26W / 2119520
^MA/»NAH roSâáíliCTW / PfWliMPS / MinnilTrjA (V HIRtrNf
DHIM8UIH: U>^EllC£» / PlHfUMEJ / PROOUTOS O. HICírNT
EAPRMft CCSMfTKOS / PERFUMES / PlUTOUTOS OC HtCtENt
m - Alt - coNossAo ● costóncos. ptRiuurs r wnmrrw r*r higiene
liKTRtMlIR lUMPNIP MAINIZ) / (««11783764

MEÜftRASU XTATAOISTA miSPlTA)AR UUA / 6d.D632W»A>0Ul 50
3S4S}.QJ29M/7a^^ / 1336317
A^uíiNAR; PROourot PARA ViloE {mowmvfK Mfwcm»
OSmeuiR: PRUOUR» PARA mÍU;
EWÍDIR PROTUTÍ» PWU SAUD£ lE

: (UdPUMinRJS
-- |Dt«N»nVfOS M

●96 . ATT - «MÍCPSSSO - PBOOUTm PARA SAÚK - EH5TOSWR / 0«»/li6Ü
í

RfSOiUCXO m N« uo. OI 27 M lANCAO M 2026

n CrXMCNNAKM Ot M1I0«U4AÇA0 DC TlMOOtiMACNTO OE CMRRC5AS SM
Mf NDA NATiOftAi tif tADtlAftnA SAM(ÍAH1A, <fO UM ^Utbui^OCk QUt ^ CO^fTt 0
Prt 144. 4ll«k> eu ârt Triíl. I. 61’ lAi Regaixailu NitvtlHí i«AiHf4do ixrla faBKif«<la d»
fSrewwgi mlíiJada - l®C n* SâS, de 10 <k dcítiiibiu du JCiS, inoMo:

An. 1*. ARmai u AutMM4^ d« tunuonamenta du £mpn>«H ronrtanlyK nt>
-we^i ‘JrMa (brtokifJo

Al n ttiii Rvwluçlo «nlra en v%or na data da tua puMtafJa.

QMRU MARCOS POimA 00UR>^

ANExn

rc COMIROO DC PRomjTúS HflSKTMAA OTlA / i» T7»M5MUX 20
2U61.5SU36/2CQ143 / l}6V90t
ARMA2ENAR Rtt&ICANWVTG
IRSTRIBUm; MfOíCAMrNTO
S»^»R: MCOtCAMCNTO
TRAItSPORT/A: MCOtCAM(NtU
70/96 ● Alt - 4iri.AACAn ● MltKCAMfNTm F/OII IMSMNtOS FARMACÍUTIC05 -
fNOtMCO MATRfJ / 0034*73261

ASAUNTCM DrtTWSUinORA ITOt / 7Í SS9 559A3001-08
/ U611M

ARMAttNAR: INSWdO / MtWOWÍNTU
OUI8IBUIR. NSUMO / UfOlCAUFmn
SWtWft- INSUMCI /
iMRORlAB- mtUUQS
TflTOJ . A«
AMPMACAO IV

MURCARtfNlU
í TARMArfunCOÍ / urencAUtMTO

- AinJUCAo MEOtCAKKHTOt E/OU INSUMQ6 PAftWAliimaiS
/ i0i»4925« COMIRÚU l)t MUMAAttnrCS WUIR ITRA / »U12.n<(/niKX Í3

ÍSKl4JWi<,/l0i;.il / 7iá45/i
lYOUFItm AnMPNT/K PPRMmitn*. / nTUMfTPOl / UlvillUlt / PurwtllirK <%.
■tlMlMl / PRUC7UTU6 PARA SAUDÍ (UOPQSünVOb MÍOlCOSj
IHQimSACXn IV MmTAMENTrK. itamt«W OtiriTrK 4 rVtMfanir Kprriai
f»v%NSAi;Aü Oi: pianías MCOíONAO. -
IdUSTAÇiÕ ot StRVICQS FMMAdUTICÔS
7tfi APP A)TFR4j;&n f*M4àt IA9 f lIlUP.AtlIAS - AMUltAt.ltl is aiiviOAtJtl /
anulo4iw

(6 COMtRCtO M PROBüTOS HOWTAIA» ITT« / » IIW«rt/tí001 70
>5151 5S»47/2(Ul-.27 / 4yJ9WU
ARMA7TNAR; COSMÍHCOS / KRHJMti / PROO. Ül WiltM
mSTWBU»- fOSMÍTlCOS > POtfUMlS / IX HMÜtNl
FXPfaR: CfrtMPnCOS / MRfUMES / PROO, üt lllüttm.
m - VI ● AlTOUçAo - «ÍMÍnCÔ», PPMilMf-5 f NUKAITm  W «n.Hfti iwhiuv"
MAIHU / UUM/444M;

IMIfMlMA PROOUTOS fAíWACCUIlCOS t CO9MCTK05 3/A í 04.S>3.31d/01)d^
4U5L969Jll/4aib-XU / V44UI64
ISMfROOi AliheHTOS PfnMmOQS / CQ4MÍTI07S / PtiQUWU / PROOUTOS K
NdAtNt / MtfHXJtíA PAHA SAlXX lOrSPOMnVOi MÉDIU»!
tXSPUIMÜiO Ut MtUKAMlNt
PRUiActo tX it

vr AC
4105,
Mj^

iNCU/sivF suitiiDS A rcwTRnp npFn*!
uri(»Si

EARMAClAÍ £ ÜRWiARlAS ● RÍBÜCAO Df ATlVinWJfS /
i FAR

7112
921902226»

StNOUUN UiVIU UXitStKA IN1LQHAQA tfSA / 60
29«l 710«7A<U5-i0 / 3149*14
ARMA7FNW 5ANFANTT bOMI$.
CXPiOIA JANPANT9 OOMIS
nUPKRORTati sAMidNii no«4tv
Timi APP AITPMC^ SAWPANTU DoMISiANllARlUa - AMaUS^AU «t AnViUATO-.S/ 0044//9267 ^

iWWTTY uns PROiXlinS (TWRFIArrtS para SAMOE ITOA  / lORMVUlAWül-as
2636l.OÜ47a4/2(Uf>-4/ / 711R76R
AHMA7FNM- CCKMptlCOS
OfSTRlWlR; COSMCnCOS
oo^nnR: cosMtncoá
IMPORTM; CUSMfDOA
IHVaíKKIM CUSUEltCm
«n* W AlTERAÇAO COSMÉTICOS, P»fUMlS £ PROOUTOS IX l-K.lkNI.
AMPUAÇAil Cd; ATtVKUtsrs / (aMi44AM/
rt í5iüomj/202637 / 2U87Mní»a/urmw. ujvuficm
KSIWRiiR: OTSMfnCW
EXPfDIfl: COSWfTIfir,
‘MwwTAft- cesMfncos
!PAf*«K)RTAR. COSMÉTICOS
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25/03/2026, 16:23 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Última atualização da base de dados; 25/03/2026 às 00:00:00

Dados da Empresa Nacional

Razão Social CNPJ

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA 63.063.868/0001-50

Nome Fantasia

Endereço na Internet SAC

Endereço Completo

RUAADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP; 54.315-110

Cidade/UF

JABOATÃO DOS

GUARA RAPES/PE

Responsável Técnico

MARIA DEUSA CLEMENTE DE LIMA

Responsável Legal

ANA PAULA PIMENTEL PIFANO

Dados do Cadastro

N° da Autorização

3.15096-7

Data da Autorização

28/01/2026

Situação

[ Ativa I

N“ do Processo Autorização

Saneantes25351.012965/2026-33

Atividades / Classes

Armazenar

● Saneante Domis.

Distribuir

● Saneante Domis.

Expedir

● Saneante Domis.

Dados de Inspeção

Nenhum registro encontrado

Voltar

https;//consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351012965202633/?cnpj=63063868000150 1/2



25/03/2026,16:23 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Dados de Inspeção

Nenhum registro encontrado

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351012965202633/?cnpj=63063868000150 2/2



25/03/2026, 16:22 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Ultima atualização da base de dados: 25/03/2026 às 00:00:00

Dados da Empresa Nacional

Razão Social

MEDBRASILATACADISTA HOSPITALAR LTDA

CNPJ

63.063.868/0001-!

Nome Fantasia 1

Endereço na Internet SAC

Endereço Completo

RUAADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110

Cidade/UF

JABOATÂO DOS

GUARA RAPES/PE

Responsável Técnico

MARIA DEUSA CLEMENTE DE LIMA

Responsável Legal

ANA PAULA PIMENTEL PIFANO

Dados do Cadastro

Data da Autorização Situação

j Ativa I

N** da Autorização

8.33631-7 (W59337336974) 28/01/2026

N® do Processo Autorização

Dispositivos Médicos25351.012964/2026-99

Atividades / Classes

Armazenar

● Produtos para saúde (dispositivos médicos)

Distribuir

●  Produtos para saúde (dispositivos médicos)

Expedir

● Produtos para saúde (dispositivos médicos)

Dados de Inspeção

Nenhum registro encontrado

Voltar

1/2https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351012964202699/?cnpj=63063868000150
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Dados de Inspeção

Nenhum registro encontrado

1

2/2https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351012964202699/?cnpj=63063868000150



25/03/2026. 16:23 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Ultima atualização da base de dados; 25/03/2026 às 00:00:00

Dados da Empresa Nacional

Razão Social CNPJ

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA 63.063.868/0001-50

Nome Fantasia

Endereço na Internet SAC

Endereço Completo

RUAADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110

Cidade/UF

JABOATAO DOS

GUARA RAPES/PE

Responsável Técnico

MARIA DEUSA CLEMENTE DE LIMA

Responsável Legai

ANA PAULA PiMENTEL PIFANO

Dados do Cadastro

N** da Autorização

1,42383-4

Data da Autorização Situação

I Ativa I28/01/2026

N“ do Processo Autorização

Medicamento25351.012983/2026-15

Atividades / Classes

Armazenar

● Medicamento

Distribuir

● Medicamento

Expedir

● Medicamento

Dados de Inspeção

Nenhum registro encontrado

Voltar

1/2https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351012983202615/?cnpj=63063868000150
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Dados de Inspeção

Nenhum registro encontrado

2/2https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351012983202615/?cnpj=63063868000150



25/03/2026. 16:22 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Última atualização da base de dados: 25/03/2026 às 00:00:00

Dados da Empresa Nacional

Razão Social CNPJ

MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA 63.063.868/0001-50

Nome Fantasia

Endereço na Internet SAC

Endereço Completo

RUAADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP; 54.315-110

Cidade/UF

JABOATÃO DOS

GUARA RAPES/PE

Responsável Legal

ANA PAULA PIMENTEL PIFANO

Responsável Técnico

MARIA DEUSA CLEMENTE DE LIMA

Dados do Cadastro

SituaçãoData da AutorizaçãoN’’ da Autorização

I Ativa [28/01/20262.11932-1

Autorização

Cosmético

N“ do Processo

25351.012969/2026-11

Atividades / Classes

Armazenar

● Produtos de Higiene

● Cosméticos

● Perfumes

Distribuir

● Cosméticos

● Produtos de Higiene

● Perfumes

Expedir
Cosméticos

Produtos de Higiene

Perfumes

Dados de Inspeção

Nenhum registro encontrado

1/2https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351012969202611/?cnpj=63063868000150
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Voltar

Dados de inspeção

ò.ONenhum registro encontrado

P. M o\o

; F\3.tí'Sr> r
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2/2https://consultas.anvisa.gov,br/#/empresas/empresas/q/253510l2969202611/?cnpj=63063868000150



GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO

SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL E EMPREENDEDORISMO

JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE PERNAMBUCO

CERTIDÃO SIMPLIFICADA DIGITAL

Certificamos que as informações abaixo constam dos documentos arquivados nesta Junta Comercial e são vigentes na data de
sua expedição.

EMPRESA
Nome Empresarial: MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

Natureza Juridica; SOCIEDADE EMPRESÁRIA LIMITADA

Arquivamento do ato
Conslituitivo

06/10/2025 -

® Fls.

a at
O

C

NIRE(sede) CNPJ ividade

26203700904 63.063.868/0001-50
Endereço:
RUAADALBERTO COIMBRA, 240, JARDIM JORDÃO, JABOATÃO DOS GUARARAPES, PE - CEP: 543151

OBJETO SOCIAL V>
COMERCIO ATACADISTA DÊ MEDICAMENTOS, PRODUTOS Ê MATERIAIS FARMACÊUTICOS
LABORATÓRIOS; COMERCIO ATACADISTA DE PRÓTESES E ARTIGOS DE ORTOPEDIA; COM
PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL; COMÉRCIO ATACADISTA DE DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E CONSERVAÇÃO
DOMICILIAR; COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE COSMÉTICOS E  PRODUTOS DE PERFUMARIA; COMÉRCIO
ATACADISTA DE ROUPAS E ACESSÓRIOS PARA USO PROFISSIONAL E DE SEGURANÇA DO TRABALHO; COMÉRCIO
ATACADISTA DE EMBALAGENS; COMÉRCIO ATACADISTA DE MÁQUINAS E EQUIPAMENTOS PARA USO INDUSTRIAL, PARTES E
PEÇAS; COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS SIDERÚRGICOS E  METALÚRGICOS EXCETO PARA CONSTRUÇÃO;
COMÉRCIO ATACADISTA DE BOMBAS E COMPRESSORES, PARTES E PEÇAS; COMÉRCIO ATACADISTA DE MÓVEIS E ARTIGOS
DE COLCHOARIA; COMÉRCIO ATACADISTA DE OUTROS EQUIPAMENTOS E ARTIGOS DE USO PESSOAL E DOMÉSTICO NÃO
ESPECIFICADO ANTERIORMENTE; COMÉRCIO ATACADISTA DE ARTIGOS DE ESCRITÓRIO E DE PAPELARIA; COMÉRCIO
ATACADISTA ESPECIALIZADO EM OUTROS PRODUTOS INTERMEDIÁRIOS NÃO ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE E O
COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLÓGICOS

HOSPIWARES E DE
«e+cr ATACADISTA DE

PRAZO DE DURAÇÃOCAPITAL SOCIAL PORTE

R$ 500.000,00

QUINHENTOS MIL REAIS Microempresa xxxxxx

R$ Capital integralizado:

500.000,00

QUINHENTOS MIL REAIS

QUADRO SOCIOS E ADMINISTRADORES,1.'

Término do mandatoCond ./AdministradorParticipação R$Nome/CPF

ADMINISTRADORANA PAULA PIMENTEL PIFANO

023.793.004-88

xx/xx/xxxx0,00

ANA PAULA PIMENTEL PIFANO

023.793,004-88

SOCIO500.000,00 XX/XX/XXXX

SITUAÇÃOÚLTIMO ARQUIVAMENTO STATUS
SEM STATUSData Número

REGISTRO ATIVO
06/10/2025 26203700904

Ato: 090 - CONTRATO

315 - ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESAEvento:

FILIAL(AIS) NESTA UNIDADE DA FEDERAÇÃO OU FORA DELA
CNPJ: XXXXXXNIRE; XXXXXX

Endereço; XXXXXX

Observação

página: 1/2

269231978

A AUTENTICIDADE DESSE DOCUMENTO PODE SER VERIFICADA EM http://redesim.jucepe.pe.gov.br/autenticacaodocumentos/autenticacao.aspx



GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO

SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL E EMPREENDEDORISMO

JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE PERNAMBUCO

CERTIDÃO SIMPLIFICADA DIGITAL

Certificamos que as informações abaixo constam dos documentos arquivados nesta Junta Comercial e são vigentes na data de
sua expedição.

EMPRE^
Nome Empresanal; MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESÁRIA LIMITADA

Arquivamento do ato
Constituitivo

06/10/2025

NIRE(sede) CNPJ Inicio da atividade

06/10/2025
26203700904 63.063,868/0001-50

Endereço:
RUAADALBERTO COIMBRA, 240, JARDIM JORDÃO, JABOATÃO DOS GUARARAPES, PE-CEP: 54315110

oPiOfio

RECIFE - PE, 27 de Abril de 2026

ASSINADA DIGITALMENTE POR

JESSICA CAROLINE DAS CHAGAS MORAES

SECRETÁRIA GERAL

página: 2/2

269231978

A AUTENTICIDADE DESSE DOCUMENTO PODE SER VERIFICADA EM http://redesim.jucepe.pe.gov.br/autenticacaodocumentos/autenticacao.aspx



JABOATãO
DOSCUARPRAPES

LICENÇA SANITÁRIA

Validade 10/02/2027
PREFEirURA DA GENTE

PREFEITURA DO JABOATÃO DOS GUARARAPES

Secretaria Municipal de Saúde

Diretoria de Vigilância em Saúde

Gerência de Vigilância Sanitária

P. M

VO'

A Secretaria Municipal de Saúde através da Vigilância Sanitária, de acordo com a legislação sanitária
vigente, concede a presente LICENÇA SANITÁRIA para o estabelecimento abaixo, considerando o
expediente protocolado em 10/02/2026 sob o n° 137903.

DADOS DO ESTABELECIMENTO:

Razão Social; MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

Nome fantasia: xxxxxxxx

CPF/CNPJ; 63.063.868/0001-50

RUA ADALBERTO COIMBRA, 240, JARDIM JORDÃO, , PE, CEP: 54315-110

4644301 - COMÉRCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO /

4645101 - COMÉRCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO

MÉDICO, CIRÚRGICO, HOSPITALAR E DE LABORATÓRIOS / 4646001 -COMÉRCIO
ATACADISTA DE COSMÉTICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA  / 4646002 - COMÉRCIO
ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL / 4649408 - COMÉRCIO
ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE. LIMPEZA E CONSERVAÇÃO DOMICILIAR

Endereço;

Atívídade(s);

Resp. Legal: ETELVINO TEIXEIRA LIMA

MARIA DEUSA CLEMENTE DE LIMA Registro N°; CRF 9015Resp. Técnico:

Veículos:

AUTORIZADA A COMERCIALIZAR MEDICAMENTOS, PRODUTOS PARA SAUDE

(DISPOSITIVOS MÉDICOS), COSMÉTICOS. PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL E
PERFUMES, SANEANTES. NÃO LICENCIADA PARA COMERCIUMZAR MEDICAMENTOS
SUJEITOS A CONTROLE ESPECIAL.

Observações:

De acordo com o Código Municipal de Saúde em vigor (Lei Municipal n° 159/91) e a Lei Municipal n®
1426/19, o estabelecimento está autorizado a funcionardurante o período especificado nesta Licença,
podendo, porém, a mesma ser cancelada, em virtude de quaisquerirregularidadesque ponhamem

Rua Adalberto Coimbra, 250, Jardim
Jordão. Jaboatâo dos Guararapes, PE

Técnico responsável;

Valide em jaboatao.septemcompliance.com/validate  - processo 137903, verificador GLMTZJ.



JABOATAO LICENÇA SANITÁRIA

Validade 10/02/2027DOSGUPRPRPPES
PREFEITURA DA GENTE

risco a saúde pública.

^ p. M °iA

í Fis. I
Jaboatào dos Guararapes, 10 de Fevereiro de 2026

Esta licença deverá ser afixada em local visível ao público.

XO'

Rua Adalberto Coimbra, 250, Jardim
Jordão. Jaboatão dos Guararapes, PE

Técnico responsável:

Valide emjaboatao.septemcompliance.com/validate - processo 137903, verificador GLMTZJ.



MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

CNPJ 63.063.068/0001-50 -TEL (01).902755359
INSC. EST. 1282656-12 - INSC. MUN.138.834-7

MEDBRASILATACADISTA@CMAIL.COM
ENDEREÇO: RUA ADALBERTO COIMBRA. 240

JARDIM JORDÃO - JABOATÃO DOS CUARARAPES
CEP. 54.315110

MEDBRASIL
ATA□A D I S TA

P. M 'tpX

|jFls.(8‘Ug)
A

Prefeitura Municipal de São Pedro dos Crentes - MA

Pregão Eletrônico N5 017/2026

Portal - PNCP

.''A

DECLARAÇÕES

CONHECIMENTO DAS INFORMAÇÕES E CONDIÇÕES LOCAIS PARA CUMPRIMENTO DO OBJETO

A empresa MEDBRASIL ATACADISTÀ HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF nS 63.063.868/0001-50, situada na RUA

ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF nS 023.793.004-88, declara sob as

penais da lei e para os fins dispostos neste Edital:

INEXISTÊNCIA DE TRABALHADOR MENOR

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF nS 63.063.868/0001-50, situada na RUA
ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG n^ 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n^ 023.793.004-88, declara sob as

penalidades da Lei e em atendimento do Edital, que no quadro de pessoal desta empresa não existe qualquer
empregado menor de 18 (dezoito) anos executando trabalho noturno, perigoso ou insalubre ou qualquer trabalhador
menor de 16 (dezesseis) anos em qualquer trabalho, salvo na condição de aprendiz, a partir dos 14 (quatorze) anos,
nos termos do inciso XXXIII, do art. 7?, da Constituição Federal de 1988. Por ser verdade, firmamos a presente

declaração para que produza seus efeitos de direito.

Lj
INEXISTÊNCIA DE FATOS IMPEDITIVOS

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF n® 63.063.868/0001-50, situada na RUA
ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG nS 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n^ 023.793.004-88, declara sob as
penas da Lei que até a presente data inexistem fatos supervenientes impeditivos para nossa habilitação  e contratação

no processo licitatório, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorrências posteriores.

INEXISTÊNCIA DE FUNCIONÁRIO PÚBLICO

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF n^ 63.063.868/0001-50, situada na RUA
ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG nS 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n? 023.793.004-88, declara sob as



MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA

CNP3 63.063.068/0001-50 -TEL (01),982755359
INSC. EST. 1202656-12 - INSC. MUN.138.834-7

MEDBRASI ^CMAIL.COM
4BRA.240

V^ARAPES
.4.315-110

ENDEREÇO: RU/ ÂLBERTO!

OAp^cM)OSJARDIM JORDÃO

MEDBRASIL
ATA C A D I S TA

penas da lei de que não possui proprietário, sócios ou funcionários que sejam servidores ou agentgs polítiçgfdo órgão

ou entidade contratante ou responsável pela licitação, bem como não possui proprietário ou sócio que seja cônjuge,

companheiro ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau reta ou colateral e por afinidade,

até o segundo grau, de agente político do órgão ou entidade contratante ou responsável pela licitação.

<b

DECLARAÇÃO DE COMPROMISSO E RESPONSABILIDADE AMBIENTAL, SOCIAL E ECONÔMICA

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF n? 63.063.868/0001-50, situada na RUA

ADALBERTO COIMBRA, 240,-JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, oSra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG nS 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n^ 023.793.004-88, declara se

comprometer com a responsabilidade e sustentabilidade ambiental, social e econômica, bem como com a adesão às

normas que vierem a ser estabelecidas, de acordo com a legislação vigente e os critérios estabelecidos pela Instrução

Normativa n^ 01, de 19 de janeiro de 2010, da Secretaria de Logística e Tecnologia da Informação do Ministério do

Planejamento, Orçamento e Gestão.

RESERVA DE CARGO

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF n^ 63.063.868/0001-50, situada na RUA

ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG n^ 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF nS 023.793.004-88, declaro cumprir

as exigências de reserva de cargos para pessoa com deficiência e para reabilitado da Previdência Social, previstas em

lei e em outras normas específicas.

DECLARAÇÃO DE ACESSIBILIDADE

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF n2 63.063.868/0001-50, situada na RUA

ADALBERTO COIMBRA, 240,-JARDIM JORDÃO ÇeP: 54.315-110, por intemiédio de séü representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG n^ 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n^ 023.793.004-88, declaro que,

conforme disposto no art. 93 da Lei n^ 8.213, de 24 de julho de 1991, estou ciente do cumprimento da reserva de

cargos prevista em lei para pessoa com deficiência ou para reabilitado da Previdência Social e que, se aplicado ao

número de funcionários da minha empresa, atendo às regras de acessibilidade previstas na legislação.

DECLARAÇÃO DE PROPOSTA ECONÔMICA

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF 63.063.868/0001-50, situada na RUA

ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n^ 023.793.004-88, Sob pena de

desclassificação, declaro que minhas propostas econômicas compreendem a integralidade dos custos para

atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais.
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nas convenções coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das

propostas.

DECLARAÇÃO DE ENQUADRAMENTO DE ME/ EEP

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF nS 63.063.868/00dl-5(^':

ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representant«4j

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG n^ 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n^ 023.793.004-88, Sob pena de

desclassificação, declaro, sob as penas da Lei, que não ultrapassei o limite de faturamento e cumpro os

requisitos estabelecidos no Art. 3S da Lei Complementar ns 123, de 14 de dezembro de 2006, sendo apto a

usufruir do tratamento favorecido estabelecido nos artigos 42 ao 49 da referida Lei Complementar.

RUA

Sra. ANA

EMPREGO FORÇADO OU DEGRADANTE

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF nS 63.063.868/0001-50, situada na RUA

ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG n^ 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n^ 023.793.004-88, Sob pena de

desclassificação, declaro, sob as penas da Lei, que não possuem empregados executando trabalho degradante

ou forçado, observando o disposto nos incisos III  e IV do art. l^ e no inciso III do art. 5^ da Constituição

Federal.

RESPONSÁVEL LEGAL

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF n^ 63.063.868/0001-50, situada na RUA

ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG "ríp 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n^ 023.793.004-88, é nosso

representante legal pára retiiár editais, apresentar documentação e proposta, participar de sessões públicas de

habilitação e julgamento da documentação e das propostas de preços, assinar as respectivas atas. Ata de Registros de

Preços (instrumento de compromisso) registrar ocorrências, formular impugnações, interporem recursos, renunciar o

direito de recursos, bem como assinar contratos e quaisquer documentos, indispensáveis ao fiel cumprimento do

presente mandato.

LEI GERAL DE PROTEÇÃO DE DADOS

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF n® 63.063.868/0001-50, situada na RUA

ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG nS 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n? 023.793.004-88, Sob pena de

desclassificação, declaro, sob as penas da Lei, que atende às disposições da Lei Geral de Proteção de Dados
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(LGPD), conforme determinação da Lei Estadual n? 18.671/2024, de acordo com o
Anexo li deste Edital.

no

= FB.IS‘<5 f
: L Xs. #'

* VÁ

DA ENTREGA

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF n^ 63.063.868/0001-50,’sltüãHÍna RUA
ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA
PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG nS 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n^ 023.793.004-88, sob pena de
desclassificação, declaro, sob as penas da Lei, da entrega em até três dias úteis, contados do recebimento da
ordem de compra no e-mail informado na proposta readequada.

DECLARA

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF nS 63.063.868/0001-50, situada na RUA
ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA
PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG n? 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n^ 023.793.004-88, Sob pena de
desclassificação, declaro, sob as penas da Lei, de que os produtos fornecidos atenderão integralmente às
normas técnicas, sanitárias e de qualidade aplicáveis, bem como às especificações constantes do edital e de
seus anexos

DECLARA

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF n^ 63.063.868/0001-50, situada na RUA
ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA
PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG nâ 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF pS 023.793.004-88, Sob pena de
desclassificação, declaro, sob as penas da Lei, que não incorre em qualquer uma das vedações impostas no
art. 14 da Lei Federal n^ 14.133/2021 aplicáveis ao objeto da presente licitação.

DECLARA

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF nS 63.063.868/0001-50, situada na RUA
ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA
PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG nS 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n^ 023.793.004-88, Sob pena de
desclassificação, declaro, sob as penas da Lei, que tomou conhecimento de todas as informações e das
condições locais para o cumprimento das obrigações objeto da licitação.



MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA
CNP3 63.063.068/0001-50 -TEL (01).902755359
INSC, EST. 1202656-12 - INSC. MUN.138.034-7

MEDBRASILATACADISTA@CMAIL.COM
ENDEREÇO: RUA ADALBERTO COIMBRA . 240

JARDIM JORDÀO p DOSCUARARAPES
CEP. 54.315-110

fê \
O

MEDBRASIL
ATA C A O I S T A

DECLARA
O'

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF nS 63.063.868/dboÍ-5p/situada na RUA

ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG nS 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF 023.793.004-88, Sob pena de

desclassificação, declaro, que no ano-calendário de realização da licitação, o licitante ainda não tenha

celebrado contratos com a Administração Pública cujos valores somados extrapolem a receita bruta máxima

admitida para fins de enquadramento como microempresa ou empresa de pequeno porte, para fins de

obtenção de benefícios que se referem os Arts. 42  a 49, da Lei Complementar ns 123, de 14 de dezembro de

^ 2006.

DECLARA

A empresa MEDBRASIL ATACADISTA HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ/MF n^ 63.063.868/0001-50, situada na RUA

ADALBERTO COIMBRA, 240, - JARDIM JORDÃO CEP: 54.315-110, por intermédio de seu representante legal, o Sra. ANA

PAULA PIMENTEL PIFANO, portador do RG n^ 4.386.949 - SSP/PE, inscrito no CPF n9 023.793.004-88, Sob pena de

desclassificação, declaro, ter conhecimento e estar em conformidade com o inteiro teor da Lei n?

12.846/2013 - "Lei anticorrupção" e de Leis correlatas, e de que todos e quaisquer atos praticados pelos

sócios, administradores, empregados, prepostos e/ou subcontratados, e terceiros envolvidos, direta ou

indiretamente, no exercício das atividades, são de responsabilidade da Declarante, não sendo a prefeitura,

em hipótese alguma, corresponsável por tais ações, a qualquer título ou tempo.

Outrossim, declara ter conhecimento do inteiro teor das Leis a seguir elencadas, bem como das sanções e

penalidades aplicadas, no caso de crimes e atos lesivos contra a Administração Pública, além de outras leis

extravagantes e crimes previstos no Código Penai: contra a Fazenda Pública - tributários ou fiscais, entre os

quais deve ser incluído o de apropriação indébita das contribuições previdenciárias (Lei 8.137/90); contra as

relações de consumo e de trabalho (Lei 8.137/90); contra o meio ambiente (Lei 9.605/98); contra a ordem

econômica (Lei 8.984/94); contra o sistema financeiro (Lei7.492/86); falimentares (Lei 11.101/05); contra a

propriedade industrial (Lei 9.279/96); prevenção  à "lavagem de dinheiro" (Lei no 9.613/98); e outros

previstos no Código Penal (Decreto-Lei 2.848/1940), notadamente crimes contra a Administração Pública,

tais como corrupção ativa, tráfico de influência, exploração de prestígio e os atinentes à Administração

Pública, dentre outros.

Assevera que tem conhecimento de que a PREFEITURA MUNICIPAL poderá tomar todas as medidas legais

pertinentes, de modo que toda e qualquer comunicação recebida por esta instituição referente às condutas

ilegais praticadas poderão ser prontamente noticiadas às autoridades competentes, a fim de que sejam

aplicadas as sanções cabíveis.
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Assevera que tem conhecimento de que a PREFEITURA MUNICIPAL poderá tomar todas as medidas legais

pertinentes, de modo que toda e qualquer comunicação recebida por esta instituição referente às condutas

ilegais praticadas poderão ser prontamente noticiadas às autoridades competentes, a fim de que sejam

aplicadas as sanções cabíveis.

P. M 9s>
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REPRESENTANTE: ANA PAULA PIMENTEL PIFANO

CARTEIRA DE IDENTIDADE 4.386.949-SSP/PE | CPF: 023.793.004-88

E-MAIL: LICITACAO04MEDBRASILATACADISTA@GMAIL.COM

AGÊNCIA E N“ DA CONTA BANCÁRIA: ITAÚ UNIBANCO (341) - AG:5922- CC: 99467-7

Jaboatão dos Guararapes, 20 de Maio de 2026
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N° DO PROTOCOLO (Uso da Junta Comercial)Ministério da Economia

Secretaria de Governo Digital
Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integração
Secretaria de Estado de Fazenda de Minas Geraismm o

ípP. M o
NIRE (da sede ou filiai, quando a
sede for em outra UF)

Código da Natureza
Jurídica

N° de Matricula do Agente
Auxiliar do Comércio 2

I  ● F\3
31211124830

1 -kbüUbklMtNIÜ

2062

ILMO(A). SR.(A) PRESIDENTE DA Junta Comercial do Estado de Minas Gerais

ODONTOMED T/A LTDA

(da Empresa ou do Agente Auxiliar do Comércio)
N° FCN/RE

Nome:

MP

requer a V.S® o deferimento do seguinte ato:

N° DE CÓDIGO CÓDIGO DO
VIAS DO ATO EVENTO MGP2000732889

QTDE DESCRIÇÃO DO ATO I EVENTO

002 ALTERACAO1

ALTERACAO DE NOME EMPRESARIAL020 1

ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)021 1

ENTRADA DE SOCIO/ADMINISTFtADOR2001 1

ALTERACAO DE ENDEREÇO DENTRO DO MESMO MUNICÍPIO2211 1

Representante Legai da Empresa / Agente Auxiliar do Comércio:

Nome:

BELO HORIZONTE

Local

Assinatura:

Telefone de Contato:14 Setembro 2020

Data

2 - USO DA JUNTA COMERCIAL

(  \ DECISÃO COLEGIADAI  I DECISÃO SINGULAR

Nome(s) Empresarial(ais) igual(ais) ou semelhante(s):

I  ISIM
Processo em Ordem

À decisão
SIM

/  /
Data

/  /.NÃO NÃO/  / Responsável
ResponsávelDataData Responsável

DECISÃO SINGULAR□. Processo em exigência. (Vide despacho em folha anexa)
Processo deferido. Publique-se e arquive-se.

r n Processo indeferido. Publique-se.

5* Exigência4" Exigência3* Exigência2® Exigência

/  /.
ResponsávelData

DECISÃO COLEGIADA 5* Exigência4* Exigência2* Exigência 3® Exigência
I  I Processo em exigência. (Vide despacho em folha anexa)
I  I Processo deferido. Publique-se e arquive-se.

I  I Processo indeferido. Publique-se.

/  /
VogalVogalVogalData

Presidente da Turma

OBSERVAÇÕES

Junta Comercial do Estado de Minas Gerais
Certifico o registro sob o n° 8010205 em 16/09/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 205603122 - 15/09/2020.
Autenticação: 6A18A9E7162B125917FB45911ADCF4253D4479C. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral, Para validar este documento,
acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo C261001458336 e o código de segurança PpLp Esta cópia foi autenticada
digitalmente e assinada em 19/05/2026 por Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral.
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Identificação do Processo

Número do Protocolo Número do Processo Módulo Integrador Data

20/560.312-2 MGP2000732889 14/09/2020

Identificação do(s) Assinante(s)

CPF Nome

TAYNA RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS080.491.056-10

THAIS SUELEN FERREIRA DA SILVA058.209.126-83

THIAGO VITOR DE FARIA SILVA052.560.676-99
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-■ P. M ^RCAC INTEGRAÇÃO DE NEGÓCIOS LTDA
V ALTERAÇÃO CONTRATUAL DA SOCIEDADE EMPRESÃRIA LTI

lÍFls-^ÍO^I
Pelo presente instrumento particular de contrato social e na melhor forma do d^eito,

O" <bRi

THIAGO VITOR DE FARIA SILVA, brasileiro, casado sob o regime de comunhão parcíal-4e.
bens, administrador, natural de Belo Horizonte/MG, onde nasceu em 08/04/1982, residente
e domiciliado à Rua Centratina, n°. 179, bairro Santa Inês, CEP 31.080-140, Belo

Horizonte/MG, portador da carteira de identidade n°. MG-9.111.958, expedida pela SSP/MG
e CPF 052.560,676-99 e THAÍS SUELEN FERREIRA DA SILVA, brasileira, casada sob o

regime de comunhão parcial de bens, administradora, natural de Belo Horizonte/MG, onde
nasceu em 13/07/1982, residente e domiciliada à Rua Centralina, n°. 179, bairro Santa Inês,
CEP 31.080-140, Belo Horizonte/MG, portadora da carteira de identidade n°. MG-

12.305.808, expedida pela PC/MG e CPF 058.209.126-83, únicos sócios da Sociedade

Empresária Limitada denominada RCAC INTEGRAÇÃO DE NEGÓCIOS LTDA,

registrada na Junta Comercial do Estado de Minas Gerais sob o n°. 3121112483-0, em
02/03/2017, inscrita no CNPJ sob o n°. 27.205.945/0001-04, resolvem de comum acordo

realizar a primeira alteração contratual, que se dará da seguinte forma:

CLÁUSULA PRIMEIRA - ADMISSÃO SÓCIO: Neste ato, é admitido na sociedade a sócia
TAYNÁ RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS, brasileira, natura de Sete Lagoas/MG,

solteira, estudante, nascida em 21/04/1993, residente e domiciliada à Rua Mestre João
Silvério, n° 413, bairro Jardim Arizona, CEP 35.700-381, Sete Lagoas/MG, portadora da
carteira de identidade MG-12.428.395, expedida pela SSP/MG e CPF 080.491.056-10.

CLÁUSULA SEGUNDA - SÓCIOS: Neste ato o sócio THIAGO VITOR DE FARIA SILVA, já

qualificado anteriormente, se retira da sociedade, vendendo e transferindo, dando plena e
total quitação às suas 84.600 (oitenta e quatro mil e seiscentas) quotas no valor total de R$
84.600,00 (oitenta e quatro mil e seiscentos reais), no valor nominal de R$ 1,00 (um real)
cada para a sócia, ora admitida TAYNÁ RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS. Também
neste ato, a sócia, THAÍS SUELEN FERREIRA DA SILVA, já qualificada anteriormente, se
retira da sociedade, vendendo e transferindo, dando plena e total quitação às suas 9.400

(nove mil e quatrocentas) quotas no valor total de R$ 9.400,00 (nove mil e quatrocentos
reais), no valor nominal de R$ 1,00 (um real) cada para a sócia, ora admitida, TAYNÁ
RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS.

PARÁGRAFO PRIMEIRO: Depois de efetivada a alteração acima, o capital social continua
sendo de R$ 94.000,00 (noventa e quatro mil reais) divididos em 94.000 (noventa e quatro
mil) quotas, no valor nominal de 1,00 (um real) cada distribuído da seguinte forma;

1

Junta Comercial do Estado de Minas Gerais
Certifico o registro sob o n° 8010205 em 16/09/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 205603122 - 15/09/2020.
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■■ acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo C261001458336 e o código de segurança PpLp Esta cópia foi autenticada

digitalmente e assinada em 19/05/2026 por Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral.
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Valor QuotaSócios Quotas
Tayná Rodrigues Monteiro de Barros 94.000 R$ 94>
Total 94.000 R$ 94.000,00

PARAGRAFO SEGUNDO: A responsabilidade da sócia é restrita ao valor de suas quotas
mas responde solidariamente pela integralizaçâo do capital social.

CLÁUSULA TERCEIRA - DENOMINAÇÃO SOCIAL: A empresa que tinha a denominação
social de RCAC INTEGRAÇÃO DE NEGÓCIOS LTDA, neste ato passa a adotar a
denominação social de ODONTOMED T/A LTDA.

CLAUSULA QUARTA - SEDE E FORO: A sede da empresa que era à Rua Centralina, n°
179, bairro Santa Inês, CEP 31.080-140, Belo Horizonte/MG. Neste ato passa a ser na

Avenida Raja Gabaglia, n“ 4.859, sala 125, bairro Santa Lúcia, CEP 30.360-663, Belo
Horizonte/MG. O foro eleito para dirimir quaisquer pendências judiciais é o da comarca de
Belo Horizonte/MG.

CLÁUSULA QUINTA - OBJETO SOCIAL: A sociedade que tinha por objeto social a passa

a exercer as atividades de intermediação e agenciamento de serviços e negócios em geral e

a prestação de serviços de processamento de dados, preparação de documentos,
preenchimento de formulário, serviços de escritório de apoio administrativo, organização de

para eventos, escritórios eeventos, locação de equipamentos profissionais
telecomunicações, neste ato passa a exercer as atividades de importação de produtos
médicos e odontológicos, a exploração de comercio  e representação comercial por conta
própria de produtos para raio-x médicos, dental, industrial, materiais para radiodiagnósticos
médicos, odontológicos industriais, equipamentos  e aparelho para produtos médicos,
odontológicos, odonto medico hospitalares, laboratoriais, ortopédicos e orto-corretivos,
prestação de serviços de manutenção e instalação de equipamentos médicos in loco e
transporte rodoviário de equipamentos médicos, odontológicos e correlatos, fabricação de
produtos médicos e odontológicos, bem como a locação de equipamentos médicos,
odontológicos e hospitalar e sem unidades fixas ou moveis com cessão ou não de mão de
obra especializada, além da prestação de serviços combinados de escritório e apoio
administrativo, bem como serviços de diagnóstico por imagem e elaboração de laudos

médicos de tomografia, ressonância magnética, mamografia e ultrassonografia.

CLÁUSULA SEXTA - ADMINISTRAÇÃO: A administração da empresa que era exercida

pelo sócio THIAGO VITOR DE FARIA SILVA, neste ato passa a ser exercida pelo sócio
TAYNÁ RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS, já qualificada anteriormente, que na

2

^ Junta Comercial do Estado de Minas Gerais ,
Certifico 0 registro sob o n° 8010205 em 16/09/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 205603122 - 15/09/2020.

gf Autenticação: 6A18A9E7162B125917FB45911ADCF4253D4479C. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,
'  acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n® do protocolo C261001458336 e o código de segurança PpLp Esta cópia foi autenticada

digitalmente e assinada em 19/05/2026 por Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral.
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qualidade de administradora, assinará todos e quaisquer documentos is^o^da

representando ativa e passivamente a sociedade em todos os fins legais e dé^TSireitOT

inclusive judiciais e extrajudiciais, e a quem é outorgado amplo e geral poder de

representação da sociedade. Esses poderes abrangem, inclusive, entre outros, os de

representar a sociedade perante entidades, autarquias e órgãos da administração pública

municipal, estadual e federal; bem como os de firmar contratos ou quaisquer outros

documentos, cabendo ao referido administrador a prática de todos os atos necessários à

gestão da sociedade.

<b

Sem mais a alterar, consolidam o contrato social conforme cláusulas e condições a seguir:

CONSOLIDAÇÃO DO CONTRATO SOCIAL

TAYNÁ RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS, brasileira, natura de Sete Lagoas/MG,

solteira, estudante, nascida em 21/04/1993, residente e domiciliada à Rua Mestre João

Silvério, n° 413, bairro Jardim Arizona, CEP 35.700-381, Sete Lagoas/MG, portadora da

carteira de identidade MG-12.428.395, expedida pela SSP/MG e CPF 080.491.056-10.

CLÁUSULA PRIMEIRA - NATUREZA JURÍDICA E DENOMINAÇÃO: A sociedade

empresária limitada para todos os fins de direito gira sob a denominação social de

ODONTOMED T/A LTDA

CLÁUSULA SEGUNDA - SEDE E FORO: A sociedade tem sua sede social à Avenida Raja

Gabaglia, n° 4.859, saía 125, bairro Santa Lúcia, CEP 30.360-663, Belo Horizonte/MG.

CLÁUSULA TERCEIRA - OBJETO SOCIAL: A sociedade tem por objeto as atividades de

importação de produtos médicos e odontológicos, a exploração de comercio e

representação comercial por conta própria de produtos para raio-x médicos, dental,

industriai, materiais para radiodiagnósticos médicos, odontológicos industriais,

equipamentos e aparelho para produtos médicos, odontológicos, odonto medico

hospitalares, laboratoriais, ortopédicos e orto-corretivos, prestação de serviços de

manutenção e instalação de equipamentos médicos in loco e transporte rodoviário de

equipamentos médicos, odontológicos e correlatos, fabricação de produtos médicos e

odontológicos. bem como a locação de equipamentos médicos, odontológicos e hospitalar e

sem unidades fixas ou moveis com cessão ou não de mão de obra especializada, além da

prestação de serviços combinados de escritório e apoio administrativo, bem como serviços

3

^ Junta Comercial do Estado de Minas Gerais
^Certifico o registro sob o n° 8010205 em 16/09/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocoio 205603122 - 15/09/2020.
^Autenticação: 6A18A9E7162B125917FB45911ADCF4253D4479C. Marinely de Pauia Bomfim - Secretária-Geral. Para vaiidar este documento,

acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo C261001458336 e o código de segurança PpLp Esta cópia foi autenticada
digilalmente e assinada em 19/05/2026 por Marinely de Pauia Bomfim - Secretária-Geral.
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de diagnóstico por imagem e elaboração de laudos médicos de tomografiàr res

magnética, mamografia e ultrassonografia.

CLÁUSULA QUARTA - CAPITAL: O capital social é de R$ 94.000.00 (noventa e quatro mil

reais), divididos em 94.000 (noventa e quatro mil) quotas, no valor nominal de R$ 1,00 (um

real) cada, totalmente integraüzado em moeda corrente nacional e assim distribuído;

Valor QuotasQuotasSócios

R$ 94.000,0094.000Tayná Rodrigues Monteiro de Barros
Total R$ 94.000,0094.000

PARÁGRAFO ÚNICO: A responsabilidade da sócia é restrita ao valor de suas quotas, mas

responde solidariamente pela integralizaçâo do capital social.

CLÁUSULA QUINTA - INÍCIO DE ATIVIDADES E PRAZO DE DURAÇÃO: A sociedade

iniciou suas atividades em 15 de fevereiro de 2017 e seu prazo de duração é por tempo

indeterminado.

CLAUSULA SEXTA - FILIAIS: A sociedade não possui filial, entretanto poderá a qualquer

tempo abrir filial ou outra dependência, mediante alteração contratual assinada por todos os

sócios.

CLÁUSULA SÉTIMA - ADMINISTRAÇÃO: A administração da sociedade é exercida pela

sócia TAYNÁ RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS, já qualificada anteriormente, que na

qualidade de administradora, assinará todos e quaisquer documentos isoladamente,

representando ativa e passivamente a sociedade em todos os fins legais e de direito,

inclusive judiciais e extrajudiciais, e a quem é outorgado amplo e geral poder de

representação da sociedade. Esses poderes abrangem, inclusive, entre outros, os de

representar a sociedade perante entidades, autarquias e órgãos da administração pública

municipal, estadual e federal; bem como os de firmar contratos ou quaisquer outros

documentos, cabendo ao referido administrador a prática de todos os atos necessários à

gestão da sociedade.

PARÁGRAFO PRIMEIRO: Fica autorizado a administradora o uso do nome empresarial,

vedado, no entanto, em atividades estranhas ao objeto social, ou assumir obrigações seja

em favor de qualquer das sócias ou de terceiros tais como avais, fianças, etc.

4

Junta Comercial do Estado de Minas Gerais
^8 Certifico o registro sob o n° 0010205 em 16/09/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA. Nire 31211124830 e protocolo 205603122 -15/09/2020.
SgT Autenticação: 6A18A9E7162B125917FB45911ADCF4253D4479C. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,

■' acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo C261001458336 e o código de segurança PpLp Esta cópia foi autenticada
digitalmente e assinada em 19/05/2026 por Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral.
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PARÁGRAFO SEGUNDO: Fica facultada a sócia a designação de administradores não

sócios.

PARÁGRAFO TERCEIRO: Os administradores poderão a qualquer tempo, renunciar a seus

mandatos, mediante comunicação escrita à sociedade, cabendo a esta

averbação no órgão competente. OP. Mo
%]

s
U FIs.

PARÁGRAFO QUARTO: A sociedade não possui conselho fiscal.
cv
\

CLÁUSULA OITAVA - RETIRADAS: A título de pró-labore e a débito da conta

ADMINISTRATIVAS ou equivalente, a sócia TAYNÁ RODRIGUES MONTEIRO DE

BARROS, já qualificado anteriormente, poderá fazer jus a uma retirada mensal a ser

determinada de acordo com a conveniência da sociedade.

<h

CLÁUSULA NONA - PRESTAÇÃO DE CONTAS DOS ADMINISTRADORES: O exercício

social da sociedade coincidirá com o ano civil. Ao término do exercício, compete ao

administrador prestar contas justificadas de sua administração

demonstrações financeiras exigidas legalmente.

elaborando as

PARÁGRAFO PRIMEIRO; Os resultados, lucros ou prejuízos, porventura apurados poderão

ser transferidos para reservas destinadas a posterior aumento de capital, ou ainda, a sua

distribuição a sócia na proporção de suas respectivas quotas sociais, aumentando-as ou

reduzindo-as se lucros ou prejuízos.

PARAGRAFO SEGUNDO: Mediante deliberação dos sócios na forma preconizada no

presente contrato social, poderá haver a distribuição de resultados em período diferente do

encerramento do exercício social e desproporcional à participação dos sócios no capital

social.

CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA - DISSOLUÇÃO DA SOCIEDADE: A sociedade será

liquidada pela vontade da sócia ou nos casos previstos em lei. A morte, incapacidade,

insolvência, exclusão, dissidência ou retirada de qualquer sócia não implicarão em

dissolução da sociedade, a menos que os sócios remanescentes e possíveis herdeiros e

sucessores assim o deliberem.

PARÁGRAFO PRIMEIRO; Adotada a resolução de continuar a sociedade, será realizada

uma avaliação desta, apurando-se o valor real do capital social e das quotas, sendo que a

5

sl Junta Comercial do Estado de Minas Gerais
M Certifico o registro sob o n° 8010205 em 16/09/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 205603122 -15/09/2020.
^Autenticação: 6A18A9E7162B125917FB45911ADCF4253D4479C. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,

acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo C261001458336 e o código de segurança PpLp Esta cópia foi autenticada
digitalmente e assinada em 19/05/2026 por Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral.
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forma de pagamento será livremente pactuada pelos interessados, assegurando ó dir^l^^

sócio retirante de receber as parcelas acrescidas de juros e atualização monetária.

PARÁGRAFO SEGUNDO: Não ocorrendo a continuidade,  a sociedade será dissolvida,

processando-se os trâmites de sua liquidação e nomeando-se um üquidante dentre os

sócios ou terceiro, que será indicado por mais da metade do capital social.

CLÁUSULA DÉCIMA QUINTA- DECLARAÇÃO: A sócia administradora declara, sob as

penas da lei, que não está impedido de exercer a administração da sociedade, por lei

especial, ou em virtude de condenação criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a

pena que vede ainda que temporariamente, o acesso  a cargos públicos; ou por crime

faiimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato, ou contra a economia

popular, contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da concorrência,

contra as relações de consumo, fé pública, ou a propriedade.

CLÁUSULA DÉCIMA SEXTA - CASOS OMISSOS: Os casos omissos no presente

instrumento serão aplicados supletivamente a Lei 6.404/76.

E, por estarem assim justos e contratados, assinam o presente instrumento que.

após assinado, será levado para arquivamento na Junta Comercial do Estado de Minas

Gerais.

Belo Horizonte/MG, 11 de setembro de 2020.

THIAGO VITOR DE FARIA SILVA

THAIS SUELEN FERREIRA DA SILVA

TAYNA RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS

Lafayette Vilella de Moraes Neto
OAB/MG: 120.495

(Os sócios procederam a assinatura do presente instrumento por meio de certificação digital e-CPF A-3).

6

Junta Comercial do Estado de Minas Gerais
«Certifico o registro sob o n° 8010205 em 16/09/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 205603122 - 15/09/2020.
pí Autenticação: 6A18A9E7162B125917FB45911ADCF4253D4479C. Marinely de Paula Bomfim - Secretària-Geral. Para validar este documento,

acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo C261001458336 e o código de segurança PpLp Esta cópia foi autenticada
digitalmente e assinada em 19/05/2026 por Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral.
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JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE MIN

Registro Digita)

Documento Principal

Identificação do Processo

Número do Processo Módulo Integrador DataNúmero do Protocolo

14/09/202020/560.312-2 MGP2000732889

Identificação do(s) Assinante(s)

CPF Nome

TAYNA RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS080.491.056-10

THAIS SUELEN FERREIRA DA SILVA058.209.126-83

THIAGO VITOR DE FARIA SILVA052.560.676-99

Página 1 de 1

JS Junta Comercial do Estado de Minas Gerais
^ Certifico o registro sob o n° 8010205 em 16/09/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 205603122 - 15/09/2020.
jSj^ Autenticação: 6A18A9E7162B125917FB45911ADCF4253D4479C. Marinely de Paula Bomfim - Secretària-Geral. Para validar este documento,

acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo C261001458336 e o código de segurança PpLp Esta cópia foi autenticada
digitalmente e assinada em 19/05/2026 por Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral.
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Sistema Nacionaí de Registro de Empresas Mercantil - SINREM
Governo do Estado de Minas Gerais
Secretaria de Estado da Fazenda de Minas Gerais
Junta Comercial do Estado de Minas Gerais

TERMO DE AUTENTICAÇAO - REGISTRO DIGITAL
Certifico que o ato, assinado digitalmente, da empresa ODONTOMED T/A LTDA, de NIRE 3121112483-0 e

protocolado sob o número 20/560.312-2 em 15/09/2020, encontra-se registrado na Junta Comercial sob o

número 8010205, em 16/09/2020. O ato foi deferido eletronicamente pelo examinador Kassia Maria

Cardoso de Paula.

Certifica o registro, a Secretária-Geral, Marinely de Paula Bomfim. Para sua validação, deverá ser

acessado o sitio eletrônico do Portal de Serviços  / Validar Documentos (https://

portalservicos.jucemg.mg.gov.br/Portal/pages/imagemProcesso/viaUnica.jsf) e informar o número de

protocolo e chave de segurança.

Capa de Processo
r*

Assinantó(s)V

CPF Nome

TAYNA RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS080.491.056-10

THIAGO VITOR DE FARIA SILVA052.560.676-99

THAIS SUELEN FERREIRA DA SILVA058.209.126-83

Documento Principal
●V :i

● ;Assióái=ite(5>\: ●::
' ‘àV ?

CPF Nome

TAYNA RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS080.491.056-10

THIAGO VITOR DE FARIA SILVA052.560.676-99

THAIS SUELEN FERREIRA DA SILVA058.209.126-83

Belo Horizonte, quarta-feira, 16 de setembro de 2020

Documento assinado eletrônicamente por Kassia Maria Cardoso de Paula, Servidor(a)
Público(a), em 16/09/2020, às 08:54 conforme horário oficial de Brasília.

Bi

^ A autencidade desse documento pode ser conferida no portal de serviços da iucemc
informando o número do protocolo 20/560.312-2.

%
>1*
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^ Junta Comercial do Estado de Minas Gerais
Certifico o registro sob o n° 8010205 em 16/09/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 205603122 - 15/09/2020.

^Autenticação: 6A18A9E7162B125917FB45911ADCF4253D4479C. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,
■' acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo C261001458336 e o código de segurança PpLp Esta cópia foi autenticada

digitalmente e assinada em 19/05/2026 por Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral.
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JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE MINAS GERAIS

Registro Digital

o ato foi deferido e assinado digitalmente por:

Identificação do(s) Assinante(s)

CPF Nome

MARINELY DE PAULA BOMFIM873.638.956-00

,4
J■

>1

1

I

■»

ix'
iV“
■i

>■ ® !f»: >>

Belo Horizonte, quarta-feira, 16 de setembro de 2020

Junta Comercial do Estado de Minas Gerais
Certifico o registro sob o n° 8010205 em 16/09/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 205603122 -15/09/2020.

gp» Autenticação: 6A18A9E7162B125917FB45911ADCF4253D4479C. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,
acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo C261001458336 e o código de segurança PpLp Esta cópia foi autenticada
digitalmente e assinada em 19/05/2026 por Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral.
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N° DO PROTOCOLO (Uso da Junta Comercial)Ministério da Economia

Secretaria de Governo Digital
Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integração
Secretaria de Estado de Fazenda de Minas Gerais

NIRE (da sede ou filial, quando a
sede for em outra UF)

N° de Matricula do Agente
Auxiliar do Comércio

Código da Natureza
Jurídica

31211124830
1 - RbÜUERlMENTO

2062

ILMO(A). SR.(A) PRESIDENTE DA Junta Comercial do Estado de Minas Gerais , ̂
ODONTQMED T/A LTDA

(da Empresa ou do Agente Auxiliar do Comércio)
N° FCN/REM

Nome:

P

requer a V.S* o deferimento do seguinte ato;

DE CÓDIGO CÓDIGO DO
VIAS DO ATO EVENTO MGP2000879358

QTDE DESCRIÇÃO DO ATO / EVENTO

0021 ALTERACAO

ALTEFIACAO DE OBJETO SOCIAL2015 1

Representante Legal da Empresa / Agente Auxiliar do Comércio;

Nome:

BELO HORIZONTE

Local

Assinatura:

Telefone de Contato:29 Outubro 2020

Data

2 - USO DA JUNTA COMERCIAL

] DECISÃO COLEGIADADECISÃO SINGULAR

Nome(s) Empresarial(als) igual(ais) ou semelhante(s);

I  I SIM Processo em Ordem

À decisão]SIM

/  /
Data

NÃO /  /.I  / NÃO Responsável
Data Data ResponsávelResponsável

DECISÃO SINGULAR

^>.j Processo em exigência. (Vide despacho em folha anexa)

I Processo deferido. Publique-se e arquive-se.

I  I Processo indeferido. Publique-se.

i

2“ Exigência 4^ Exigência 5“ Exigência3“ Exigência

/  /
ResponsávelData

DECISÃO COLEGIADA
2* Exigência 4* Exigência 5“ Exigência3* Exigência

Processo em exigência. (Vide despacho em folha anexa)

Processo deferido. Publique-se e arquive-se.

Processo indeferido. Publique-se.

/  /
Vogal VogaiData Vogal

Presidente da Turma

OBSERVAÇÕES

Junta Comercial do Estado de Minas Gerais

^ Certifico o registro sob o n® 8071658 em 29/10/2020 da Empresa ODONTOMEDT/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 206667817-29/10/2020.
Autenticação: FB6A195BC9438B8532A62860B9B749BB1D21C4. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,
acesse http://wwv/.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo 20/666,781-7 e o código de segurança xsKI Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 23/03/2022 por Marinely de Paula Bomfim Secretária-Geral.
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JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE MINAS GERAIS

Registro Digital

Capa de Processo

Identificação do Processo

Número do Protocolo Número do Processo Módulo Integrador Data

20/666.781-7 MGP2000879358 29/10/2020

Identificação do(s) Assínante(s)
CPF Nome

—P. M ̂
FIs./9/O ||

080.491.056-10 TAYNA RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS
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assinada em 23/03/2022 por Marinely de Paula Bomfim Secretária-Geral.
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ODONTOMED T/A LTDA

2® ALTERAÇÃO CONTRATUAL DA SOCIEDADE EMPRESÁRIA LTÚ^
O'

Pelo presente instrumento particular de contrato social e na melhor forma do direitg^

TAYNA RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS, brasileira, natura de Sete Lagoas/MG,

solteira, estudante, nascida em 21/04/1993, residente e domiciliada à Rua Mestre João

Silvério, n“ 413, bairro Jardim Arizona, CEP 35.700-381, Sete Lagoas/MG, portadora da

carteira de identidade MG-12.428.395, expedida pela SSP/MG e CPF 080.491.056-10,

única sócia da Sociedade Empresária Limitada denominada ODONTOMED T/A LTDA,

registrada na Junta Comercial do Estado de Minas Gerais sob o n°. 3121112483-0, em

02/03/2017, inscrita no CNPJ sob o n°. 27.205.945/0001-04, resolve de comum acordo

realizar a segunda alteração contratual, que se dará da seguinte forma:

CLÁUSULA PRIMEIRA - OBJETO SOCIAL: Neste ato, o objeto social passa a ser as

atividades de importação de produtos médicos e odontológicos, a exploração de comercio e

representação comercial por conta própria de produtos para raio-x médicos, dental,

industrial, materiais para radiodiagnósticos médicos, odontológicos industriais,

equipamentos e aparelho para produtos médicos, odontológicos, odonto medico

hospitalares, laboratoriais, ortopédicos e orto-corretivos, prestação de serviços de

manutenção e instalação de equipamentos médicos in loco e transporte rodoviário de

equipamentos médicos, odontológicos e correlatos, fabricação de produtos médicos e

odontológicos, bem como a locação de equipamentos médicos, odontológicos e hospitalar e

sem unidades fixas ou moveis com cessão ou não de mão de obra especializada, além da

prestação de serviços combinados de escritório e apoio administrativo.

Sem mais a alterar, consolidam o contrato social conforme cláusulas e condições a seguir:

CONSOLIDAÇÃO DO CONTRATO SOCIAL

TAYNÁ RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS, brasileira, natura de Sete Lagoas/MG,

solteira, estudante, nascida em 21/04/1993, residente e domiciliada à Rua Mestre João

Silvério, r\° 413, bairro Jardim Arizona, CEP 35.700-381, Sete Lagoas/MG, portadora da

carteira de identidade MG-12.428.395, expedida pela SSP/MG e CPF 080.491.056-10.

CLÁUSULA PRIMEIRA - NATUREZA JURÍDICA E DENOMINAÇÃO: A sociedade

empresária limitada para todos os fins de direito gira sob a denominação social de

ODONTOMED T/A LTDA.

!

Junta Comercial do Estado de Minas Gerais

Certifico o registro sob o n° 8071658 em 29/10/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 206667817 - 29/10/2020.
Autenticação: FB6A195BC9438B8532A62860B9B749BB1D21C4. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,
acesse http://www.]ucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo 20/666.781-7 e o código de segurança xsKI Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 23/03/2022 por Marinely de Paula Bomfim Secretária-Geral.
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ODONTOMED T/A LTDA

CONSOLIDAÇÃO DO CONTRATO SOCIAL

CLAUSULA SEGUNDA — SEDE E FORO: A sociedade tem sua sede social à Avenida

Gabaglia, n° 4.859, sala 125, bairro Santa Lúcia, CEP 30.360-663, Belo Horizonte/MG]'

CLÁUSULA TERCEIRA - OBJETO SOCIAL: A sociedade tem por objeto as atividades de

importação de produtos médicos e odontológicos, a exploração de comercio e

representação comercial por conta própria de produtos para raio-x médicos, dentai,

industrial, materiais para radiodiagnósticos médicos, odontológicos industriais,

equipamentos e aparelho para produtos médicos, odontológicos, odonto medico

hospitalares, laboratoriais, ortopédicos e orto-corretivos, prestação de serviços de

manutenção e instalação de equipamentos médicos in loco e transporte rodoviário de

equipamentos médicos, odontológicos e correlatos, fabricação de produtos médicos e

odontológicos, bem como a locação de equipamentos médicos, odontológicos e hospitalar e

sem unidades fixas ou moveis com cessão ou não de mão de obra especializada, além da

prestação de serviços combinados de escritório e apoio administrativo.

CLÁUSULA QUARTA - CAPITAL: O capita! social é de R$ 94.000,00 (noventa e quatro mil

reais), divididos em 94.000 (noventa e quatro mil) quotas, no valor nominal de R$ 1,00 (um

real) cada, totalmente integralizado em moeda corrente nacional e assim distribuído;

Valor QuotasQuotasSócios

R$ 94.000,0094.000Tayná Rodrigues Monteiro de Barros
R$ 94.000,0094.000Total

PARÁGRAFO ÚNICO: A responsabilidade da sócia é restrita ao valor de suas quotas, mas

responde solidariamente pela integralizaçâo do capital social.

CLÁUSULA QUINTA - INÍCIO DE ATIVIDADES E PRAZO DE DURAÇÃO: A sociedade

iniciou suas atividades em 15 de fevereiro de 2017 e seu prazo de duração é por tempo

indeterminado.

CLÁUSULA SEXTA - FILIAIS: A sociedade não possui filial, entretanto poderá a qualquer

tempo abrir filial ou outra dependência, mediante alteração contratual assinada por todos os

sócios.

CLÁUSULA SÉTIMA - ADMINISTRAÇÃO: A administração da sociedade é exercida pela

sócia TAYNÁ RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS, já qualificada anteriormente, que na

qualidade de administradora, assinará todos e quaisquer documentos isoladamente,

representando ativa e passivamente a sociedade em todos os fins legais e de direito.

2

Junta Comercial do Estado de Minas Gerais

Certifico o registro sob o n° 8071658 em 29/10/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 206667817 - 29/10/2020.
^ Autenticação: FB6A195BC9438B8532A62860B9B749BB1D21C4. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,

acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n® do protocolo 20/666.781-7 e o código de segurança xsKI Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 23/03/2022 por Marinely de Paula Bomfim Secretária-Geral.
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ODONTOMED T/A LTDA

CONSOLIDAÇÃO DO CONTRATO SOCIAL
ÍS
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inclusive judiciais e extrajudiciais, e a quem é outorgado amplo e geraTpo

representação da sociedade. Esses poderes abrangem, inclusive, entre outros',’

representar a sociedade perante entidades, autarquias e órgãos da administração pública

municipal, estadual e federal; bem como os de firmar contratos ou quaisquer outros

documentos, cabendo ao referido administrador a prática de todos os atos necessários à

gestão da sociedade.

PARÁGRAFO PRIMEIRO: Fica autorizado a administradora o uso do nome empresarial,

vedado, no entanto, em atividades estranhas ao objeto social, ou assumir obrigações seja

em favor de qualquer das sócias ou de terceiros tais como avais, fianças, etc.

PARÁGRAFO SEGUNDO: Fica facultada a sócia a designação de administradores não

sócios.

PARÁGRAFO TERCEIRO: Os administradores poderão a qualquer tempo, renunciar a seus

mandatos, mediante comunicação escrita à sociedade, cabendo a esta promover a

averbação no órgão competente.

PARÁGRAFO QUARTO: A sociedade não possui conselho fiscal.

CLÁUSULA OITAVA - RETIRADAS: A título de pró-labore e a débito da conta DESPESAS

ADMINISTRATIVAS ou equivalente, a sócia TAYNÁ RODRIGUES MONTEIRO DE

BARROS, já qualificado anteriormente, poderá fazer jus a uma retirada mensal a ser

determinada de acordo com a conveniência da sociedade.

CLÁUSULA NONA - PRESTAÇÃO DE CONTAS DOS ADMINISTRADORES: O exercício

social da sociedade coincidirá com o ano civil. Ao término do exercício, compete ao

administrador prestar contas justificadas de sua administração

demonstrações financeiras exigidas legalmente.

elaborando as

PARÁGRAFO PRIMEIRO: Os resultados, lucros ou prejuizos, porventura apurados poderão

ser transferidos para reservas destinadas a posterior aumento de capital, ou ainda, a sua

distribuição a sócia na proporção de suas respectivas quotas sociais, aumentando-as ou

reduzindo-as se lucros ou prejuízos.

PARÁGRAFO SEGUNDO: Mediante deliberação dos sócios na forma preconizada no

presente contrato social, poderá haver a distribuição de resultados em período diferente do

3

Junta Comercial do Estado de Minas Gerais

Certifico o registro sob o n° 8071658 em 29/10/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 206667817 - 29/10/2020.
Autenticação; FB6A195BC9438B8532A62860B9B749BB1D21C4. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,
acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo 20/666.781-7 e o código de segurança xsKI Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 23/03/2022 por Marinely de Paula Bomfim Secretária-Geral.
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ODONTOMED T/A LTDA

CONSOLIDAÇÃO DO CONTRATO SOCIAL
«.r
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encerramento do exercício social e desproporcional à participação dos sócios nq capital

social.

CLÁUSULA DÉCIMA - DISSOLUÇÃO DA SOCIEDADE: A sociedade será liquidada pela

vontade da sócia ou nos casos previstos em lei. A morte, incapacidade, insolvência,

exclusão, dissidência ou retirada de qualquer sócia não implicarão em dissolução da

sociedade, a menos que os sócios remanescentes e possíveis herdeiros e sucessores

assim o deliberem.

PARÁGRAFO PRIMEIRO; Adotada a resolução de continuar a sociedade, será realizada

uma avaliação desta, apurando-se o valor real do capital social e das quotas, sendo que a

forma de pagamento será livremente pactuada pelos interessados, assegurando o direito ao

sócio retirante de receber as parcelas acrescidas de juros e atualização monetária.

PARAGRAFO SEGUNDO: Não ocorrendo a continuidade,  a sociedade será dissolvida,

processando-se os trâmites de sua liquidação e nomeando-se um liquidante dentre os

sócios ou terceiro, que será indicado por mais da metade do capitai social.

CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA - DECLARAÇÃO: A sócia administradora declara, sob as

penas da lei, que não está impedido de exercer a administração da sociedade, por lei

especial, ou em virtude de condenação criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a

pena que vede ainda que temporariamente, o acesso  a cargos públicos; ou por crime

faíimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato, ou contra a economia

popular, contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da concorrência,

contra as relações de consumo, fé pública, ou a propriedade.

CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA - CASOS OMISSOS: Os casos omissos no presente

instrumento serão aplicados supietivamente a Lei 6.404/76.

E, por estarem assim Justos e contratados, assina digitalmente, na forma da lei, o

presente instrumento que será levado para arquivamento na Junta Comercial do Estado de

Minas Gerais.

Belo Horizonte/MG, 16 de outubro de 2020.

TAYNA RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS

(A sócia procedera com a assinatura do presente instrumento por meio de certificação digital).

4

Junta Comercial do Estado de Minas Gerais

2^ Certifico o registro sob o n° 8071658 em 29/10/2020 da Empresa ODONTOMED T/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 206667817 - 29/10/2020.
™ Autenticação: FB6A195BC9438B8532A62860B9B749BB1D21C4. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,

acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n® do protocolo 20/666.781-7 e o código de segurança xsKI Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 23/03/2022 por Marinely de Paula Bomfim Secretária-Geral.
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Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantil - SINREM
Governo do Estado de Minas Gerais
Secretaria de Estado da Fazenda de Minas Gerais
Junta Comercial do Estado de Minas Gerais

TERMO DE AUTENTICAÇÃO - REGISTRO DIGITAL
Certifico que o ato, assinado digitaimente, da empresa ODONTOMED T/A LTDA, de NIRE 3121112483-0 e
protocolado sob o número 20/666.781-7 em 29/10/2020, encontra-se registrado na Junta Comercial sob o
número 8071658, em 29/10/2020. O ato foi deferido eletronicamente pelo examinador Raquel Vicente
Coelho.

Certifica o registro, a Secretária-Geral, Marinely de Paula Bomfim. Para sua validação, deverá ser
acessado o sitio eletrônico do Portal de Serviços  / Validar Documentos (https://

portalservicos.jucemg.mg.gov.br/Portal/pages/imagemProcesso/viaUnica.jsf) e informar o número de

protocolo e chave de segurança.

Capa de Processo

s,

CPF Nome

TAYNA RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS080.491.056-10

Documento Principal
WiSáS's

CPF Nome

TAYNA RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS080.491.056-10

Belo Horizonte, quinta-feira, 29 de outubro de 2020

Documento assinado eletrônicamente por Raquel Vicente Coelho, Servidor(a) Público(a),
em 29/10/2020, às 14:20 conforme horário oficial de Brasília.

^ A autencidade desse documento pode ser conferida no portal de serviços da jucemg
^  informando o número do protocolo 20/666.781-7.
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^ Autenticação: FB6A195BC9438B8532A62860B9B749BB1D21C4. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,
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Identificação do(s) Assinante(s)
CPF Nome

MARINELY DE PAULA BOMFIM873.638.956-00

Belo Horizonte, quinta-feira, 29 de outubro de 2020

Junta Comercial do Estado de Minas Gerais
Certifico o registro sob o n° 8071658 em 29/10/2020 da Empresa ODONTOMEDT/A LTDA, Nire 31211124830 e protocolo 206667817 -29/10/2020.
Autenticação: FB6A195BC9438B8532A62860B9B749BB1D21C4. Marinely de Paula Bomfim - Secretária-Geral. Para validar este documento,
acesse http://www.jucemg.mg.gov.br e informe n° do protocolo 20/666.781-7 e o código de segurança xsKI Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 23/03/2022 por Marinely de Paula Bomfim Secretária-Geral.
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Data da consulta: 09/01/2026 08:10:07

Identificação do Contribuinte - CNPJ Maüiz

CNPJ: 27.206.945/0001-04

A opção pelo Simples Nadonai e/ou SIMEt abrange todos os estabei^ímeníos da empresa

Nome Empresaria!; ODONTOMED T/A LTDA

Srtuação Atuai

Situação noSímptes Nacional: Optante pelo Simples Nacional desde 02/03/2017
Situação no SIMEI: NÀO enquadrado no 5IMEI

+ Mais

Vtottar GemPDF



Condições de Dispensa de Licenciamento

Estabelecimento:

UF/Município:

27.205.945/0001-04 - ODONTOMED T/A LTDA

MG/BELO HORIZONTE

Órgão

Corpo de Bombeiros

Condições

● Desde que as atividades sejam realizadas na residência do empreendedor,

sem recepção de pessoas; ou em edificações diversas da residência, se a

ocupação da atividade tiver ao todo até 200 m^ (duzentos metros quadrados)

e for realizada: em edificação que não tenha mais de 03 (três) pavimentes;

em locais de reunião de público com lotação até 100 (cem) pessoas; em
local sem subsolo com uso distinto de estacionamento; sem possuir líquido

inflamável ou combustível acima de 1000 L (mil litros); e sem possuir gás

liquefeito de petróleo (GLP) acima de 190 kg (cento e noventa quilogramas).

Abrangência

FEDERAL
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Certifico que nesta data (25/05/2026 às 10:58) NAO CONSTA no Cadastro

Nacional de Condenações Cíveis por Ato de Improbidade Administrativa e

Inelegibilidade registros de condenação com trânsito em julgado ou sanção ativa

quanto ao CNPJ n® 27.205.945/0001-04.

A condenação por atos de improbidade administrativa não implica automático e necessário reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.

Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em httD://divulQacandcontas.tse.ius.br/

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

6A14.566B.693A.4483 no seguinte endereço: https://www.cni.ius.br/imDrobidade adm/autenticar certidão.pho

Gerado em: 25/05/2026 as 10:58:03 CONSELHO NACIONAL DE JUSTIÇA Página 1/1
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CERTIDÃO NEGATIVA DE LICITANTES INIDÒNEOS

O Tribunal de Contas da União certifica, em 09/06/2026, que ODONTOMED T/A LTDA, CNPJ
; 27.205.945/0001-04, NÃO CONSTA no cadastro de responsáveis declarados inidôneos
para participar de licitação na Administração Pública.

Q O que significa não constar nesse cadastro?

Significa que não há decisões do TCU que impeçam  a pessoa de participar de
licitações no âmbito da Administração Pública.

© O cadastro não inclui:
● Responsáveis ainda não notificados sobre a decisão;
● Decisões ainda não transitadas em julgado*; e
● Decisões anuladas ou suspensas pelo TCU ou pela Justiça.

@ Base legai:

Artigo 46 da Lei 8.443/1992 (Lei Orgânica do TCU)

*0 trânsito em julgado marca uma decisão como não mais sujeita a recursos com efeitos
suspensivos.

® Certidão valida até 09/07/2026
Quer confirmar os dados? Acesse https://certidoes.apps.tcu.gov,br
com 0 código GCUT20260609094532
https://portal.tcu.gov.br/carta-de-servicos/certidoes
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Consulta Consolidada de Pessoa Jurídica

Este relatório tem por objetivo apresentar os resultados consolidados dc consultas eletrônicas realizadas
diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade pela veracidade do
resultado da consulta é do Órgão gestor de cada cadastro consultado. A informação relativa à razão social
da Pessoa Jurídica é extraída do Cadastro Nacional da Pessoa Jurídica, mantido pela Receita Federal do
Brasil.

Consulta realizada em: 22/06/2026 09:26:00

Informações da Pessoa Jurídica;

^ Razão Social: ODONTOMED T/A LTDA

CNPJ: 27.205.945/0001-04

Resultados da Consulta Eletrônica:

Órgão Gestor: TCU
Cadastro: Licitantes Inidôneos
Resultado da consulta: Nada Consta

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

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

e Inelegibilidade
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portai do órgão gestor, clique AÓUl-

Órgão Gestor: Portal da Transparência

Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas Inidôneas  e Suspensas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AÓUl-

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

Para acessar a certidão original no portal do órgão gestor, clique AÓUl-

Obs: A consulta consolidada de pessoa jurídica visa atender aos princípios de simplificação e racionalização
de serviços públicos digitais. Fundamento legal: Lei n° 12.965, de 23 de abril de 2014, Lei n° 13.460, de 26
de junho de 2017, Lei n“ 13.726, de 8 de outubro de 2018, Decreto n“ 8.638 de 15, de janeiro de 2016.
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CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA '●*. \>*
■>.

NUVí ’<0 ÜT. !N5C^-<lÇAO
27.205.945/0001-04
MATRIZ

DAIAOL-.AHl:í<IURA
02/03/2017COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SITUAÇAO

CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL
ODONTOMED T/A LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME OE FANTASIA)****●«●* PORTE
ME

CODIGO E DESCRIÇÃO OAATIVIDAOE ECONCWICAPRINCIPAL C)
46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos  e materiais para uso médico, cirúrgico, hospitalar  e de laboratórios

"cSdIGO E descrição das ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDARIAS C)
33.12-1-03 - Manutenção e reparação de aparelhos eletromédicos e eletroterapéuticos e equipamentos de irradiação
33.21-0-00 - Instalação de máquinas e equipamentos industriais
46.18-4-02 - Representantes comerciais e agentes do comércio de instrumentos e materiais odonto-médico-hospitalares
(Dispensada *)
46.64-8-00 - Comércio atacadista de máquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes e
peças
49.30-2-02 - Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, Intermunicipal, intorestaduai e
internacional
77.39-0-02 -Aluguel de equipamentos científicos, módicos e hospitalares, sem operador
82.11-3-00 - Serviços combinados de escritório e apoio administrativo (Dispensada *)

CODIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURÍDICA
206-2 - Sociedade Empresária Limitada

LOGRADOURO
AV RAJA GABAGUA

NUMERO
4859

CCMPLÉMENTO
SALA 125

CEP UFMUNICÍPIO
BELO HORIZONTE

BAIRRO-tlISTRiTO
SANTA LUCIA MG30.360-663

ENDEREÇO ELETRÔNICO
ODONTOMEDLiCITACAO@GMAIL.COM

TELEFONE

(31)3023-6336

ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFRj*****

DATA OA SITUAÇAO CADASTRAL
02/03/2017

SITUAÇAO CADASTRAL
ATIVA

MOTIVO DE SITUAÇAO CADASTRAL

DATA DA SITUAÇAO ESPECIALSITUAÇAO ESPECIAL
**r««M** **«●*«««

(*) A dispensa de alvarás e licenças é direito do empreendedor que atende aos requisitos constantes na Resolução CGSIM n°51, de 11 de junho de 2019, ou da
a Receita Federal qualquer responsabilidade quanto ás atividades dispensadas.

Aprovado pela instrução Normativa RFB n° 2.119, de 06 de dezembro de 2022,

Emitido no dia 22/05/2026 às 15:22:11 (data e hora de Brasília).

about:blank 1/1



Secretaria de Estado de
Fazenda

de Minas Gerais
COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO ESTADUAL

DADOS CADASTRAIS

INSCRIÇÃO ESTADUAL: 003840900.00-24

NOME/NOME EMPRESARIAL: ODONTOMED T/A LTDA

CPF/CNPJ: 27.205.945/0001-04

NOME FANTASIA

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

DESMEMBRAMENTO

3312-1/03 - Manutenção e reparação de aparelhos eletromédicos e eletroterapêuticos e
equipamentos de irradiação

CNAESECUNDÃRIA/

DESMEMBRAMENTO

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADANATUREZA JURÍDICA

CATEGORIA: ÜnicoSIMPLES NACIONALREGIME DE RECOLHIMENTO

MEI: não16/09/2020DATA INSCRIÇÃO

SITUACAO INSCRIÇÃO DATA DA SITUAÇÃO DA 16/09/2020Ativo

ENDEREÇO DO ESTABELECIMENTO

UF: MINAS GERAISCEP: 30360663

MUNICÍPIO: BELO HORIZONTE

DISTRITO / POVOADO:

BAIRRO: SANTA LUCIA

LOGRADOURO: AVENIDA RAJA GABAGLIA

NUMERO: 4859

COMPLEMENTO DO CEP:

COMPLEMENTO: SALA 125

EMITIDO EM

21/05/2026 15:30:34



SECRETARIA DE ESTADO DE FAZENDA DE MINAS GERAIS

Data de emissão Data de valida

26/07/2026 I27/04/2026

Certidão de Débitos Tributários \Razão Social

ODONTOMED T/A LTDA
Negativa

CNPJ

27.205.945/0001-04

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

1. Não constam débitos relativos a tributos administrados pela Fazenda Pública Estadual e/ou Advocacia Geral do Estado;

No caso de utilização para lavratura de escritura pública ou registro de formal de partilha, de carta de ajudicaçâo expedida em autos
de inventário ou de arrolamento, de sentença em ação de separação judicial, divórcio ou de partilha de bens na união estável e de
escritura pública de doação de bens imóveis, esta certidão somente terá validade se acompanhada da Certidão de Pagamento /
Desoneração do ITCD, prevista no artigo 39 do Decreto 43.981/2005.

Certidão válida para todos os estabelecimentos da empresa, alcançando débitos tributários do sujeito passivo em Fase Administrativa ou
inscritos em Dívida Ativa.

A autenticidade desta certidão pode ser confirmada no sítio da Secretaria de Estado de Fazenda de Minas Gerais, em;
https://cdt.fazenda.mg.gov.br > Validar CDT

Código de controle de autenticidade
278F-20AE-838C-A09A-E1BO-782E-689C-D51F

Página 1 de 1



FICHA INSCRIÇÃO CADASTRAL
ESTABELECIMENTO

FICg PREFEITURA
^BELO HORIZONTE

r

DATA EMISSÃOINSCRIÇÃO MUNICIPAL DATA DE INICIOCNPJ/CPF

21/05/202627.205.945/0001-04 02/03/20171.017.529/001-3
NOME OU RAZÃO SOCIAL

ODONTOMED T/A LTDA â
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME FANTASIA)

R M (o

: FlS.NATUREZA JURÍDICA (
I

SOCIEDADE EMPRESÁRIA LIMITADA
ÁREA ÚTIUZADA PORTE DA EMPRESAREGIONAL

38 MICROEMPRESA-MECENTRO-SUL
COMPLEMENTO

SALA 125

NÚMEROLOGRADOURO

AVENIDA RAJA GABAGLIA 4859
municIpio UFbairro I DISTRITO CEP

MGBELO HORIZONTESANTA LUCIA 30360-663

CPF DO RESPONSÁVEL NOME DO RESPONSÁVEL

TAYNA RODRIGUES MONTEIRO DE BARROS080.491.056-10

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA CNAE ● CLASSIFICAÇÃO NACIONAL DE ATIVIDADES ECONÔMICAS PRINCIPAL

COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO. CIRÚRGICO, HOSPITALAR E
LABORATORIOS

464510100

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA CNAE ● CLASSIFICAÇÃO NACIONAL DE ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDÁRIAS
MANUItNCAO E HÊPARACAO 06 APARELHOS ElETROMEDICOS  £ ELETROIERAPEUICOS. EXCETO EOUIPAMENIOS OE IRRAOIACAO
INSTALACAO DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS INDUSTRIAIS
REPRESENTANTES COMERCIAlSE AGENTES OO COMERCIO OE INSTRUMENTOS E MATERIAIS OOONTO MEOlCO HOSPITALARES
SERVIÇOS COMSPáAOOS DE ESCRItORIO EAPOK) ADMINISTRATIVO
COMERCIO ATACADISTA OE MAQUHAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA uSO OOONTO MEOtCO-HOSPITALAR. PARTES E PECAS
TRANSPORTE ROOOVIARlO OE CARGA. EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E MUOANCAS. INTERMUNCIPAL, INTERESTADUAL E INTERNACIONAL
ALUGUELOEEOUlPALENrOSCIENTIFICOS.MEOICOSEHOSPITAlARES.SEHOPERAOO R

U1M/03'01

Í211 MlfrOO
4M4&QO-00
4930 2i0200
nSfr-OW-Od

/
i

/
y ■/' v^.

V-í
Este documento não Implica no reconhecimento da regularidade do conlrlbuintS.-iC^ptnxSj^QÃo a

Não (82 prova de regularidade fiscal, que por sua vez deve ser feita mediante exibição da Certidão Negativa de Débitos - CND.

Este documento somente fará prova de inscrição no Cadastro Municipal de Contribuinte de Tributos Moblllários-CMC, quando acompanhado do respectivo

Ato Constitutivo ou de Alteração registrado no órgão competente no caso de Pessoa Jurídica e. no caso de Pessoa Fisica com apresentação de identifidade,

CPF ou Carteira de Órgão de Classe.

não do Alvará de Localização e Funcionamento.

- Ocorrendo encerramento de atividade, mudança de endereço ou qualquer outra alteração de dados constantes do Cadastro
Mobiliário de Contribuintes, deverá o contribuinte promover a competente baixa ou atualização no prazo máximo de 30 (trinta)
dias após ocorrido o fato, conforme Decreto Municipal 17.175/2019, sob pena de ser autuado, conforme prevê a letra B do inciso
1, art. 7° da Lei 7.378/97;

- Cs procedimentos para efetuar a baixa ou atualização dos dados cadastrais, será através da Redesim, e as Informações estão
disponíveis através do site www.redesim,gov.br.

- As informações sobre serviços, procedimentos, emissão da FIC - Ficha de Inscrição Cadastral e emissão de formulários do
Cadastro Mobiliário de Contribuintes, estão disponíveis através do site https://prefeitura.pbh.gov.br/servicos.
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Prefeitura de Belo Horizonte
Secretaria Municipal de Fazenda

Subsecretária da Receita Municipal

u
.Qn

>■I CONFIRMAÇÃO DE AUTENTICIDADE

CERTIDÃO DE QUlTACAO PLENA PESSOA JURÍDICA

.cn n£i Cla.
o3
CQC3
U
OIa cc REGISTROS DE ACESSO

Codigo de Controle: EDKGLKOKJN
Certidão n° 37.574.536 Exercido: 2026
Emissão em: 08/06/2026 R

cc

c
o
T5
C
Uu Validade: 08/07/2026equerimento em: 11:43:31

£ £
Nome: ODONTOMED T/A LTDA
CNPJ: 27.205.945.0001.04

II

OO
H t

Z53 HI Ressalvando a Prefeitura Municipal de Belo Horizonte o direito de cobrar débitos posteriormente apurados, a Diretoria de <
Arrecadação, Cobrança e Divida Ativa da Secretaria Municipal de Fazenda, no uso de suas atribuições legais, certifica que u
o Contribuinte acima encontra-se regular com a Fazenda Publica Municipal, em relação aos Tributos, Multas e Preços
inscritos ou não em divida ativa.

o
z

O
Hz

UJ

s
33

U
OO

Q O

https://cnd.pbh.gov.br/CNDOnline/guiaCND2.xhtml 1/1
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Prefeitura de Belo Horizonte

Secretaria Municipal de Fazenda
Subsecretária da Receita Municipal

XIa
DOCUMENTO AUXILIAR DA

CERTIDÃO DE QUITAÇÃO DE IPTU/TAXAS IMOBILIÁRIAS

>> o
O)
x:£
££ aQ.
aa

REGISTROS DE ACESSO

Codigo de Controie: GCZGKHNIMJ

Documento/Certidão n° 37.311.391 Exercício: 2026

Emissão em: 25/05/2026 Requerimento

.5.2 </>M
CD0
Cc
cc Validade: 24/06/2026 em: 11:46:29 oo
X3■O cc uu

Nome: ODONTOMED T/A LTDA
CNPJ: 27.205.945.0001.04
Endereço: AVE RAJA GABAGLIA, 4859 - SALA 125 - SANTA LUCIA - 30360-663 - BELO HORIZONTE - MG
Periodo pesquisado: 01/2026 A 12/2026
índice cadastral do IPTU: 121361A017 153X

Ti

§
££

Oo
K t

Z)Zt K

Í
Ressalvando a Prefeitura Municipal de Belo Horizonte o direito de cobrar débitos posteriormente apurados, a Diretoria de
Arrecadação, Cobrança e Divida Ativa da Secretaria Municipal de Fazenda, no uso de suas atribuições legais, certifica que ^
o Contribuinte acima encontra-se regular com a Fazenda Publica Municipal, para com o IPTU E TAXAS IMOBILIÁRIAS do
índice Cadastral solicitado, no periodo de 01/2026 a 12/2026.

z
p
z
UJs

3
UCJ o
O

Nos termos do Decreto 15.927/2015 este documento auxiliar é a representação gráfica da certidão de débitos e
situação fiscal, não substituindo a certidão, que será obtida no Portal da PBH, por meio da autenticação dos registros

de acesso deste documento.

https://cnd.pbh.gov.br/CNDOnline/guiaCND.xhtml 1/1



PREFEITURA MUNICIPAL
DE BELO HORIZONTE DOCUMENTO MUNICIPAL DE LICENÇA - DML

ALVARÁ DE LOCALIZAÇÃO E FUNCIONAMENTO - Pessoa Jurídica

11/04/2022 Data de Validade: 11 /04/2027N® do Alvará: 2022011748 Data Concessão:

N® do Processo de Concessão: Emitido pela internet

SITUAÇÃO: Ativo Responsável Gerência de Licenciamento de Atividades Econômicas

A autenticidade deste documento pode ser verificada pelo QRCode ao lado ou no site alf.siatu.pbh.gov.br

DADOS DO LICENCIADO

29/10/20201.017.529/001-3 Data de Registro:CNPJ: 27.205.945/0001-04 Inscr. Municipal:

Razão Social: ODONTOMEDT/ALTDA

Nome Fantasia:

O local é residência de um dos sócios da empresa: Não

DADOS DO ESTABELECIMENTO

índice Cadastral do IPTU: 121361A017 153X CENTRO-SUL-CS4Regional:

Endereço: AVE RAJA GABAGLIA

Complemento: SALA:125;Número; 4859

Bairro: SANTA LUCIA

CEP: 30360-663Município: Belo Horizonte

Tipo de imóvel constante no IPTU:

Área utilizada(m^): 38,00

SALA

INFORMAÇÕES URBANÍSTICAS DO IMÓVEL

Vias de Caráter Misto - VMPermíssívidade da via:

Classificação da via; ARTERIAL

OM-1 - Ocupacao Moderada -1Zoneamento:

>= 15MLargura da via:

ADE Barragem Santa Lucia, ADE Serra do CurralArea de Diretrizes Especiais (ADE):

Demais informações urbanísticas do imóvel;

Centralidade local; Conexão Verde;ADE Barragem Santa Lucia;ADE Serra do Curral

Zona de Amortecimento da Estação Ecológica do Cercadinho

ATIVIDADES

Código Descrição

Tipologia: Comércio atacadista de artigos de uso técnico profissional, máquinas, equipamentos eSubcategoria: COMERCIO

464510100 COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS EÍ^(íff^^S PARA USO MEDICO, CIRÚRGICO, HOSPITALAR E

LABORATORIOS (Grupo II)

466480000 COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MEDICO-HOSPITALAR,

PARTES E PECAS (Grupo II)
Tipologia: Serviços de reparação e conservação

MANUTENCAO E REPARACAO DE APARELHOS ELETROMEDICOS  E ELETROTERAPEUTICOS, EXCETO EQUIPAMENTOS DE

Subcategoria; SERVIÇO

331210301

IRRADIACAO (Grupo II) - Não exercida no local
Tipologia: Serviços técnico* profissionaisSubcategoria: SERVIÇO

332100000 INSTALACAO DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS INDUSTRIAIS (Grupo III) - Não exercida no loca!

461840200 REPRESENTANTES COMERCIAIS E AGENTES DO COMERCIO DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS ODONTO-MEDICO-

HOSPITALARES (Grupo I) - Não exercida no local
Tipologia: Serviços auxiliares de transportes e viagensSubcategoria: SERVIÇO

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

INTERESTADUAL E INTERNACIONAL (Grupo III) - Não exercida no local
Tipologia: Locação de objetos pessoais, domésticos, máquinas e equipamentosSubcategoria: SERVIÇO

773900200 ALUGUEL DE EQUIPAMENTOS CIENTÍFICOS, MÉDICOS E HOSPITALARES, SEM OPERADOR (Grupo II) ● Não exercida no local

Página 1 de 3

N° do Alvará:

2022011748

í Documento válido até a data de validade indicada.

I A autenticidade deste documento pode ser verificada pelo QRCode ao lado ou no site
I alf.sialu.pbh.gov.br



PREFEITURA MUNICIPAL
DE BELO HORIZONTE DOCUMENTO MUNICIPAL DE LICENÇA - DML

Código Descrição

Subcategoria: SERVIÇO

821130000 SERVIÇOS COMBINADOS DE ESCRITÓRIO E APOIO ADMINISTRATIVO (Grupo I)

Tipologia: Serviços auxiliares das atividadedes econômicas

“ Fls.L‘Í31 fi:

ATIVIDADES AUXILIARES
CÓDIGO DESCRIÇÃO

Tipologia: ATIVIDADES AUXILIARES

Escritório / sede administrativa de empresa (Grupo II)A

EXIGÊNCIAS ESPECÍFICAS PARA O FUNCIONAMENTO

COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO,

CIRÚRGICO, HOSPITALAR E LABORATORIOS

- Atividade classificada como alto risco sanitário, sendo necessária a obtenção de alvará de autorização sanitária, por

meio de requerimento no portal REDESIM, sendo dispensada a apresentação de projeto das instalações físicas
(Decreto 17.012/18 e Portaria SMAS/SUS-BH 0423/2018, artigo 2°, §1° e Anexo I).

Atividade:

COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO
ODONTO-MEDICO-HOSPITALAR, PARTES E PECAS

- Atividade classificada como alto risco sanitário, sendo necessária a obtenção de alvará de autorização sanitária, por

meio de requerimento no portai REDESIM, sendo necessária a apresentação em meio físico do plano de
gerenciamento de resíduos de serviços de saúde - PGRSS e dispensada a apresentação de projeto das instalações
físicas (Decreto 17.012/18 e Portaria SMAS/SUS-BH 0423/2018, artigo 2°, §1° e Anexo I).

^ Atividade:

ORIENTAÇÕES ESPECIFICAS

- Todos os documentos indicados nas exigências para funcionamento da atividade deverão estar disponíveis no
estabelecimento, à disposição para consulta da fiscalização e dos órgãos competentes

CONDIÇÕES GERAIS PARA FUNCIONAMENTO

- Para o funcionamento da atividade, deverão ser atendidas as normas sanitárias, ambientais, de segurança,

acessibilidade e posturas, além das orientações constantes neste documento.
- Nos empreendimentos situados em terrenos com frente para logradouros de permissividade de usos diferentes, o
acesso ao empreendimento por via na qual o uso não é permitido é condicionada a parecer favorável da Subsecretária
de Planejamento Urbano - SUPLAN, nos casos que não se enquadram no art. 1° da Portaria SMPU 028/2020 (Lei
11.181/19, artigo 176, §5o). Informações sobre como solicitar o parecer da SUPLAN podem ser obtidas em
servicos.pbh.gov.br, no link https;//servicos.pbh.gov.br/servicos/i/5f159ffa9d569f7c4d4e29e6

De posse do parecer favorável ao acesso pela via no qual o uso não é permitido, solicitar o serviço de Consulta prévia
manual para que essa informação seja incluída na consulta de viabilidade e consequentemente no Alvará de
Localização e Funcionamento.

- O exercício da atividade não residencial deverá ocorrer em conformidade com os termos do alvará de localização e

funcionamento, especialmente aqueles referentes às atividades licenciadas, à área utilizada e às restrições ou
condições específicas de funcionamento. Caso haja alteração de atividade(s), área utilizada, endereço do
estabelecimento, ou demais condições que estejam em desacordo com as informações constantes neste documento,
deverá ser providenciado novo alvará de localização e funcionamento (Lei 11.181/19, artigo 339, §°3).

- Caso sejam utilizados terrenos adjacentes ou com frentes para outra(s) via(s), deverá ser realizada consulta de
viabilidade para os demais indices cadastrais e endereços. Havendo resultados negativos, é necessário verificar a
possibilidade de EXTENSÃO DE USO conforme §§ 4°, 5°, 6° e 7° do artigo 176 da Lei 11.181/2019. Caso haja
extensão de uso, a possibilidade de acesso ao empreendimento pela via para a qual a atividade não seja admitida
deverá ser avaliada mediante requerimento de consulta prévia manual.
- Em caso de edificação condominial, o atendimento ao disposto na convenção de condomínio e no código civil é de
total responsabilidade do licenciado.
- Em imóveis de propriedade pública, o exercício da atividade somente pode ser autorizado mediante obtenção de
termo de permissão de uso emitido pelo órgão proprietário do imóvel.
- O alvará de localização e funcionamento deverá ficar afixado em local visível e de fácil acesso à fiscalização.
(Decreto 14.060/2010, artigo 6°, parágrafo único)
- Todas as edificações destinadas ao USO COLETIVO, cuja finalidade seja comercial, serviço, industrial ou residencial
multifamiüar deverão possuir Laudo Técnico de segurança, emitido por profissional legalmente
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N** do Alvará:

2022011748

I Documento válido até a data de validade indicada.
I A autenticidade deste documento pode ser verificada pelo QRCode ao lado ou no site
I alf.sialu.pbh.gov.br



Prefeitura municipal
DE BELO HORIZONTE DOCUMENTO MUNICIPAL DE LICENÇA - DML

habilitado, com a respectiva ART ou RRT, que ateste a eficiência do Sistema de Prevenção e Combate a Incêndio e
Pânico (Decreto 11.998/05).
- A emissão de ruídos, sons e vibrações em decorrência de atividades exercidas em ambientes confinados ou não, no
Município de Belo Horizonte, obedecerão aos padrões, critérios e diretrizes estabelecidos pela Lei n° 9.505, de 23 de
janeiro de 2008 que dispõe sobre o controle de ruídos, sons e vibrações no Município de Belo Horizonte e dá outras
providências. Conforme disposto em seu (Art. 2°; Inciso I a IV) é proibida a emissão de ruídos, sons e vibrações,
produzidos de forma que ponha em perigo ou prejudique a saúde individual ou coletiva; cause danos de qualquer
natureza às propriedades públicas ou privadas; cause incômodo de qualquer natureza; cause perturbajão-ao-SQssego
ou ao bem-estar públicos; ultrapasse os níveis fixados nesta Lei. A imissão de ruídos acima do lirprt^5\feíÍW?^^de
gerar penalidades (Lei Municipal 9.505 de 23 de janeiro de 2008). Se no futuro forem constatados
atendimento aos limites estabelecidos pela mencionada lei, medidas de adequação deverão ser w
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- A atividade deve ser exercida dentro dos limites da área informada, não sendo permitida a úl|jzaçãc(yie
público, como calçadas, praças entre outros, exceto nos casos de obtenção de licenças específicas-par^íShíaieSô^
cadeiras, toldos, etc).
- Caso o imóvel possua Área de Preservação Permanente (APP), esteja a menos de 30m de curso d^ág
natural e/ou a 50m de nascente ou insurgência d’água, solicitar avaliação da SMMA. Neste caso, deverão ser
observadas as disposições referente as áreas de preservação permanente (APP's) constantes na Lei Federal n®
12.651 de 25 de maio de 2012 (Código Florestal Federal) e Lei Estadual n° 20.922, de 16 de outubro de 2013 (Código
Florestal do Estado de Minas Gerais).
- Estabelecimentos que revendam ou façam uso de gás liquefeito de petróleo ou similares são obrigados  a implantar
sistema eletrônico de alarme sonoro e luminoso detector do gás (Lei 10.270/2011, artigo 1°).

- Os endereços dos imóveis de Belo Horizonte passam por constantes processos de consolidação e adequação,
podendo, o Executivo promover a qualquer tempo sua retificação total ou parcial. Portanto o endereço constante
nesse documento poderá ser alterado, caso se enquadre em algum critério de adequação (Lei Municipal n.°
9.691/2009, artigo 41).
- Para a instalação de engenho de publicidade (placas ou similares) obter licença especifica junto à Prefeitura,
conforme Código de Posturas (Lei 8.616/2003, artigo 281). Para obter informações sobre licença de engenho de
publicidade, acesse o link: https;//servicos.pbh.gov.br/servicos/i/5e6a7597ea9b0e547c484d9e

m leito

Para a instalação de toldos no afastamento frontal ou no passeio obter licença de toldo junto à Prefeitura, conforme
Código de Posturas (Lei 8.616/2003, artigo 84). Para obter informações sobre licença de toldo, acesse  o link:
https://servicos.pbh.gov.br/servicos/i/5e6fb6acea9b0e547cd7016c

- É responsabilidade do empreendedor a garantia do exercício das atividades econômicas com o cumprimento das
medidas mitigadoras, potencializadoras e compensatórias atribuídas a elas pela Lei 11.181/19 ou no processo de
licenciamento urbanístico ou ambiental, bem como com o atendimento às condições de segurança previstas na

legislação pertinente. (Lei 11.181/19, artigo 339, §4°).
- O munícipe é responsável pela veracidade das informações por ele prestadas ao Executivo (Lei 11.181/19, artigo
346 § 3°).
- O consumo humano de água potável somente pode ser realizado por meio do sistema público de abastecimento de
água (COPASA), não sendo permitida a utilização de fontes alternativas de água para consumo humano como poço
tubular, cacimba, nascente, entre outros. (Lei Federal 11.445/2007 e Lei Municipal 7.031/1996)
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A autenticidade deste documento pode ser verificada pelo QRCode ao lado ou no site
alf.siatu.pbh.gov.br



ALVARA DE AUTORIZAÇAO SANITARIA♦PREFEITURA MUNICIPAi
DE 8ELO HORIZONTE

N° 2024102568 - PROCESSO: 176435 - VALIDADE: 11/04/2026
A Gerência de Vigilância Sanitária da Prefeitura Municipal de Belo Horizonte, nos termos da Lei Municipal n° 7031. de 12 de janeiro de 1996, concede

o Alvará Sanitário para o estabelecimento:
ODONTOMED T/A LTDA - CNPJ/CPF: 27205945000104

Estabelecido: AVE RAJA GABAGLIA, N° 48S9SALA 125  - Bairro: SANTA LUCIA ● CEP: 30360663

Que exerce(m) a(s) atividade(s) de;

COMÉRCIO ATACADISTA DE MÁQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MÉDICO-HOSPITALAR; PARTES E PEÇAS  - CNAE/CBO: 4664800

COMÉRCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MÉDICO, CIRÚRGICO. HOSPITALAR E DE LABORATÔ - CNAE/CBO: 4645101

Com a(s) segulnte(s) especialidade(s):

DISTRIBUIDOR DE MÁQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MÉDICO-HOSPITALAR; PARTES

DISTRIBUIDOR DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MÉDICO, CIRÚRGICO, HOSPITALAR E DE LABORATÓRIC

IMPORTADOR DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MÉDICO, CIRÚRGICO, HOSPITALAR E DE LABORATÓRIO

EXPORTADOR DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MÉDICO, CIRÚRGICO, HOSPITALAR E DE LABORATÓRIO

IMPORTADOR DE MÁQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MÉDICO-HOSPITALAR; PARTES E PEÇAS

EXPORTADOR DE MÁQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MÉDICO-HOSPITALAR; PARTES E PEÇAS

MEDICINA NUCLEAR

HEMODINÁMICA

SERVIÇOS DE DIAGNÓSTICO POR IMAGEM COM O USO DE RADIAÇÃO lONIZANTE EXCETO TOMOGRAFIA

ULTRASSOM COM PROCEDIMENTO INVASIVO

ULTRASSOM SEM PROCEDIMENTO INVASIVO

TRANSPORTE DE ALIMENTOS

TRANSPORTE DE PERFUMES, COSMÉTICOS E CORRELATOS

TRANSPORTE DE DROGAS, MEDICAMENTOS, IMUNOBIOLÓGICOS E INSUMOS FARMACÉUTICOSE CORRELATOS

TRANSPORTE DE APARELHOS, EQUIPAMENTOS MÉDICOS E CORRELATOS

TRANSPORTE DE AMOSTRAS BIOLÓGICAS HUMANAS

TRANSPORTE RODOVIÁRIO DE CARGÁ, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E MUDANÇAS

TRANSPORTE DE MEDICAMENTOS SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL

Ativldade(s) passíveis de licenciamento sanitário não exerclda(s) no local:

TRANSPORTE RODOVIÁRIO DE CÁRGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E MUDANÇAS. INTERMUNICIPAL, INTERESTADUAL E INTERNACIONAL -

CNAE/CBO: 4930202

ALUGUEL DÊ EQUIPAMENTOS CIENTÍFICOS. MÉDICOS E HOSPITALARES, SEM OPEFtADOR - CNAE/CBO; 7739002

Ativldade(s) dispensada(s) de licenciamento sanitário municipal:

INSTALACAO DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS INDUSTRIAIS  - CNABCBO: 3321000

REPRESENTANTES COMERCIAIS E AGENTES DO COMERCIO DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS ODONTO-MEDICO-HOSPITALARES - CNAE/CBO: 4618402

SERVIÇOS COMBINADOS DE ESCRITÓRIO E APOIO ADMINISTRATIVO - CNAE/CBO; 8211300

MANUTENCAO E REPARACAO DE APARELHOS ELETROMEDICOS  E ELETROTERAPEUTICOS, EXCETO EQUIPAMENTOS DE IRRADIACAO - CNAE/CBO;

3312103

Estabelecimento funciona sob a responsabilidade técnica de;

VANESSA NORONHA - profissional inscrito no CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA, sob N“ 04475

se compromete(m) a; Observar as boas práticas de fabricação e/ou serviço e a não transgredir as normas legais  e regulamentares destinadas à promoção, recuperação e
defesa da saúde, referentes às atividades exercidas, O não cumprimento das mesmas implicará na imposição de penalidades da legislação sanitária municipal, podendo
resultar Inclusive no cancelamento deste alvará e/ou Interdição do estabelecimento.

Belo Horizonte 11/04/2024

Alvará de Autorização Sanitária emitido por meio eletrônico conforme previsto no Artigo 19 da Lei Municipal 7031 de 1996 e regulamentado pelo Decreto Municipal n®

17944 de 28 de abril de 2022 e pela Portaria SMSA/SUS-BH n° 0221/2022,

1) Sempre que houver alteração das informações contidas neste Alvará, essa deverá ser comunicada á Vigilância Sanitária:
2) Este Alvará deverá ser afixado em local visível ao público, sob pena de multa.
3) O Alvará de Autorização Sanitária é o documento que formaliza a licença para exercido das atividades econômicas efetivamente exercidas no local, no âmbito da
Vigilância Sanitária.

SISVISA ● Sistema de Vigjlànc« Sanllâria
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MINISTÉRIO DA SAÚDE

AGÊNCIA NACIONAL DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA

CERTIFICADO DE BOAS PRATICAS DE FABRICAÇAO E
CONTROLE DE PRODUTOS PARA SAÚDE

Considerando o disposto na Lei n.‘^ 9.782, de 26 de janeiro de 1999, o Decreto n"

3.029, de 16 de abril de 1999 e a publicação no Diário Oficial da União por meio

da Resolução RE n° 2.192 na data de 16/06/2025 certifico que a empresa, a seguir

descrita, currpre com a legislação sanitária vigente, quanto às Boas Práticas de

Fabricação de produtos para saúde exigidas pela autoridade sanitária brasileira,

estando sujeita a inspeções periódicas.

Fabricante: Carestream Health, Inc.

Endereço: 1049 West Ridge Road, Rochester, New York - 14615, Estados Unidos
da América

Solicitante: Carestream do Brasil Comércio e Serviços de Produtos Médicos Ltda.
CNPJ: 08.546.929/0001-22

Autorização de Funcionamento: 8.03.787-5 Expediente: 1568604/24-6

Certificado de Boas Práticas de Fabricação de Produtos para Saúde:

Equipamentos de uso médico da classe III.

Motivo: Publicado deferimento, subsidiado por informações provenientes de

autoridades regulatórias e de organismos auditores terceiros reconhecidos pela
Anvisa.

Validade até: 16/06/2029

Documento assinado eletronicamente por Fernanda Maciel
Rebelo, Gerente-Geral de Inspeção e Fiscalização
Sanitária Substituto(a), em 26/06/2025, às 15:27,
conforme horário oficia! de Brasília, com fundamento no § 3^
do art. 4^ do Decreto n^ 10.543, de 13 de novembro de 2020
http://www.planalto.aov.br/ccivil_Q3/_ato2019-
2022/2020/decreto/D10543.htm.

a»sJfV»tura
eletrônica

Certificado BPF de Produtos para Saúde 3665081 SEI 25351.922754/2025-2Ü i pg. 1



ü A autenticidade deste documento pode ser conferida no site

g https://sei.anvisa.aov.br/autenticidade. informando o código
S verificador 3665091 e o código CRC 34C5A89E.
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: ODONTOMED T/A LTDA
CNPJ: 27.205.945/0001-04

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

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

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

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

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

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 12:52:35 do dia 18/02/2026 <hora e data de Brasília>.
Válida até 17/08/2026.

Código de controle da certidão: C232.4090.A35B.FE02
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.



08/06/26, 11:40 Consulta Regularidade do Empregador

Voltar Imprimir

CAiXA
CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição:
Razão

social:

Endereço:

27.205.945/0001-04

ODONTOMED T/A LTDA

AV RAJA GABAGLIA 4859 SALA 125/ SANTA LUCIA / BELO HORIZONTE /
MG / 30360-663

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

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

Validade: 06/06/2026 a 05/07/2026

Certificação Número: 2026060604304890329887

Informação obtida em 08/06/2026 11:40:11

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.aov.br

1/1hUps://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf


