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DECLARO ainda que, pára garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos dos respectivos serviços de Notas e Registros do
Estado da Paraiba, a Corregedoria Geral deJustiça editou o Provimento CGJPB N" 003/2014, determinando a inserção de um código em todos os
atos notoriais e registrais, assim, cada Selo Digital de Fiscalização Extrajudicial contém um código único (por exemplo: Se/o Digital: ABC12345'
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através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraíba, endereço http://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/

Â autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS
, tinha posse de; um documento com as mesmas características que foram reproduzidas nacópia autenticada, sendo da empresa W. S. TRINDADE
MEDICAMENTOS á responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Esta DECLAF^ÇÃO foi emitida em 31/07/2018 14:19:55 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório /Vzevêdo Bastos, de
acprdo com oArt. 1°, 10® e seus §§ 1® e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do
titular do Cartório Azevêdo Bastos, poderá sersolicitado diretamente a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS ou ao Cartório pelo endereço
de e-mail autentica@a^evedobastos.not.br
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j,,,j . COMERCIAL pO ESTADO DO MARANHÃO

:Ciç>í3lGqED6scRiçÃq:D0"AT0M,' .r i ^
OÓ^-ni^T^RAtAO.;.-. ^1.

!i'•• 'i n ! " :
' I GÒp)GO ED^CRIÇÂO DO EVENTO

iòèíá .'ALTÇR^bAtí DE h/ DÓS EDE NOIvjE EMPtóSARIAL
I í ' ' í i ' k '

i-iÜ-}! . : i
WQk^^pvJíRESAIÜÁl.

A JUNTA COMERCIAL DO XXX

e requen

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DO ATO
XXX

CODIGO E DESCRIÇÃO DO EVENTO
XXX • ,

yi ^ trindade COMÍCIO ESERVIÇOS
lq5w5Õür3

ENQUADRAMENTO

ME (Microempresa)
^(nu,ev,cic)1

RÜÀRio-Anil!
NUMERO

16
EMENTOCOMI'i; i i .1 ' BAIRRO/UISTKITO

Recanto dós Vinhais

CEP

65070-019LETRA A;
MUNICÍPIO-,

II. i

'̂ âóiLHís. [ J; i i .{;

00,00 ; I
ccjüia') pBÃjívjíjÃDêÊcõNÍ
"h!.! i • ;(CNAEnsral
AijvTOitoPrinci^ ; i _ I
;;'46Íl4Í5Ò4'-j-i: -1

SnuniUría I ~ '*1

'j618íÍÒ2!, 464^101.4^5
-i
ii, r, : j i i.

ÚÀtÁÒE'l(4lcÍ0ÒÁSATIVlUAÍ}» , i

D |̂a ASSINATURA - 1 1̂-1 \-
03/09/2018 "

UF

MA

PÃIs

BRASIL

CORREIOELUTRONICO (E-MAIL)

WERVESSON@HOTMAIL.COM
VALORDOCAPITAL• (por MWiuo)

' ccntó' c cíiiqucnta mil reais

i.

02, 4645103 J
' '-Lli ;

Dcscri(io do Objeto

4644301 COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGA DE USO HUMANO 4645101
COMERCIOATACADISTA DEINSTRUMENTOS E MATERIAIS PARAUSO MEDICO CIRÚRGICO
HOSPITALAR EDE LABORATÓRIO 4645102 COMERCIO ATACADISTA DE PRÓTESES EARTIGOS DE
ORTOPEDIA 4645103COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLÓGICOS 4649404 COMERCIO
ÀTACAD1STADEMOVEISBART1GOSDECOLCHOARIA4651601 COMERCIO ATACADISTA DE •
EQUIPAMENTOS DE INFORMÁTICA 4651602 COMERCIO ATACADISTA DE SUPRIMENTOS PARA

NUMERO DE INSCRIÇÃO NO CNPJ

EMPRESÁRIO

TRANSPEilBNClA DESEOE OU DB PIUAL DE
OUTUA ÜPNIRB ANTERIOR

ÍGOME

ilWfl»

•Jjl:í; !;DEFERIDO. PUi
• . í'' : ii 1

LIQUE-SEBAR,QU1VE-SE AUTENTICAÇÃO

i' ; • -
/ i PARÁ OSO EXCLUSIVO D/

•••

•. I ]•'(•••

•• 11'̂ •: ]:-.nr
K-! .ü-'; ; ; ' í "

'.1 y.' i : •'
I.! •: jii.u: i ;i . .

n <
' l;ij r,!"i

'i !):;•
'!!)'•

i! I i!" I ! i I • • i
Ai via^i^áãâ .des

IJ'

JUNTA COMERaAL

JUCEMA

MA218000Í998066

* Este documento tui geradono portalEmpresa Fá

CERTIFICO O REGISTRO EM 20/09/201B 15:15 SOB N' 20180651056.
PROTOCOLO: 180651056 DE 20/09/2018. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO:
11603971660. NIRB: 21101466258.
W. S..TRINDADE.COMERCIO E SERVIÇOS

Llllan Tberesa Jtodrigues Mendonça
SECRETÁRXA-6ERAL

SAO LüfS,' 20/09/2Ò18
www.empresafácil.ma.gov.br

:t dòcuroento, 'ge impresso, fica sujeito à comprova<;ão de sua autenticidade nos respectivos portais.
tÊÈái



Wí-

iji
Ú

•:CiEnl I ••UL' ^ ! • •SecretariadaMcroePeqiienáBinprcsa
j SKrctaria da&acionaÜzaçSò e|SitnpUfÍcaç3oil^çp.art^mei t| deÍRégis.trò |ÈmpresarÍa1eIntegração REQUERIMENTO DE EMPRESÁRIO

Folhas 2/3

NIRE DA FILIAL [prceacltcr wmtalrtc stoctrncnK a (ilíil)

XXX

:9)I^SILEJRA| •. i .
i ij' i i- I

'.I^agijulLpoi. ' j •: •í ''

ESTADO CIVIL

SOLTEIRO(A)

)E-

RCOIMEQBBeNS(Mcasadp)

XXX

0CICUMENT9 OE IOENTIFICAÇAo (núm^

0^80079^0040
ípsçjp • tomtnie noms9demenor);

i :i
• rua.cv.cic) 1 .

HUMDpRLINp
• IBAlRROTWSTJirro

CENTRO

! ,

(m4«)

' JOVANA SILVA
O^gioeminor

SBJUSP

CEP

65278-000

CPF(n4mcfo) • •

022.369.773-79

y npo-gstàrimp^do de gicrcer atividade empresária, que nao possui outro registro de empresário erequer:
O ESTADO DO MARANHÃO A JUNTA COMERCIALDO XXX

IjlQlSli^DEBçRIÇAdr
'ALT^R;fkÇAÒ:Í'. ;

íí.i r-jt"'"-
jDESCRIÇAq IpO EVENTO

Ú'\ ALTERAÇÃO De Í)ÀDÒS EDE NOME EMPRESARIAL
ii • .j. ) 11 • ' I, . ' - •li !' : • I ] í ,

tlUÍÍID|í|DE CÒMpiçiÒ ESERVICpS

J Sifí liAIRKO/DlSTRITO

Recanto dós Vinhais

CODIGO E DESCRIÇÃO DOATO
XXX

CEP

65070-019

PÃIT

NUMERO

16

.;.sl|)ÍLuji;:-!',(:|ar,\è i
fu.l.

jir.i BRASIL

CORRtIOCLBTRONICO (E-MAIL)

WERVESSON@HOTMAILCOM

O/jTp^ElNICjOÓ/lSAtlVJIJAC
•.28Í()3/200á. -

^ASSlNAUir

/09/2018

!,iifíEjEEBRIDO:
!.' i' •. 1 1 í '

VALOC^ QOCAPITAL • (porcxinuo)

Iccnto eciljquenta iiiil reais
DcscnçtodoObjeto

njíFORMATICA 4664800 COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS APARELHOS EEQUIPAMENTOS PARA
USO ODONTO MEDICO HOSPITALAR PARTES EPECAS 4646002 COMERCIO ATACADISTA DE
PRÓTESES EARTIGOS DE ORTOPEDL\ 4930201 TRANSPORTE RODOVIARIO DE CARGA EXCETO
PRODUTOS PERIGOSOS EMUDANÇAS MUNICIPAL 4647-8/01 COMÉRCIO ATACADISTA DE ARTIGOS DE
ESCRITÓRIO EDE PAPELARIA 4645-1/03 COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLÓGICOS
4930-2/0^ TRANSPORTE RODOVIARIO DE CARGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E ^

NÚj^ERO OE INSCRIÇÃO NO CNP; ITRANSFERCNCIA ÜB SEDE OU DB FILIAL Ü5"
lAinnn. o» OUTRA UFNIREANTERIOR

,4649404.
' M/iC '

LIQUE-SE E ARQUIVÍ^E

EMPRESÁRIO

AUTENTICAÇÃO

MA2180001998066

*>í!;

AUSQ BXaUshT^ DA JWTA 'CÔMERCiÃL'
j}:í;sv.híir:-!v!,-. ^ r-* 1

i"'!'

w

1- . i I •^

iÍM: Ji'' • I "

JÜèEMÁ

CERTIFICO O REGISTRO EM 20/09/2018 15;1S SOB N» 201806S1056.
PROTOCOLO: 180651055 DE 20/09/2018. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO:
11803971660. NIRE: 21101466258.
W. S. TRINDADE COMERCIO E SERVIÇOS

Líliem Theresa Rodrigues Mendonça
SECRETÂRXA-GERAL

SÃO LUÍS, 20/09/2018
www.empresafácil.ma.gov.br

::í dócuinènto, •ae ingresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos Yespectivos portais
*" '' ••• I-
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Ç^retaria <i
aMicroe Pequena Empreja
a Aècionaliza;3o eSimpIlflcação

delRegistrolEmprésariE í elotegração REQUERIMENTO DE EMPRESÁRIO

vbsíon; SILVA ra
•ILi ^ !,!';>•
.B^S|Í,E|RA! •)
'^f!'TrnTTi7

i ! I

EIHENTO ] i . ' }

•íiMiliíü'

lem fcbicvUtuna) -

NDADE

R^lMBDB BENS(k casado)

;b(x

piçlo • tom«r\ie nocat^demenorl

^ «y,cte]

EIRO'

BAIRRO/OiSntlTO-

centro! i
1 i

NIRE DAFILIAL (pittnchcr tomeale te elonfcRnics filitl)

XXX

ESTADO CIVIL

SOLTEIR0(A)

(aite)

JOVANA SILVA

Orglo cmi»or

SEJUSP

CEP

65278-000

CPFtttSnifiõJTi^

022:369.773-79

NUMERO

46:

l,;naò'ç$tárInipédÍdo de exercer atividade empresária, que não possui outro registro de empresário erequer: ^
hSõ"ÇOMBRCIAL D ) ESTADO DO MARAN

ÍOÁTO r '

A RJNTA COMERCIAL DO XXX

GsjibiQqBDEseRiçAc

:aópê'

;'!

.XPuíípÀpB C^Nlp^ClO ESERVIÇOS'

,;ypl^EtàNJO j;
iktkÁAj.

.. nhú.
.U.iJ.UL

Sp)-J46$Í502.46648(

POEVENTO- i !
DÒs ÉDÈ'Nbliffi'EMPàESARÍAL

aAlRKO/DISTKITO

' Recanto dpsVinh

VALORDOCAPrTAL• (Mr cxicnso)

;centõe cinqueota yil reais
Descnfio do Objclo

N^UDANÇAS, INTERMUNICIPAL, INTERESTADUAL E INTERNACIONAL 4618-4/02 REPRESENTANTES
COMERCIAIS EAGENTES DOCOMÉRCIO DEINSTRUMENTOS E MATERIAIS ODONTOÍMÉDICO-
HOSPITÁLARES COMERQO ATACADISTA DE EQUIPAMENTO ELÉTRICOS DE USO PESSOAL E •
DOMÉSTICO ;!-jr!Ar);i::

NU^IÉKO OEjlNSCRlÇAO NO CNPJ
07.934.4

Miji:
! '

CODIGOE DESCRIÇÃO DO ATO
XXX

CODIGO E DESCRIÇÃO DOEVENTO
XXX

CEP

65070-019

ENQUADRAMENTO

MÉ (Microempresa)
MUMEnO

16

PÃIs

BRASIL

CORREIO ELETRONICO (E-MAIL)

WERVESSON@HOTMAlli.COM

TRANSFERENCIA DE SEDE OU OE FILIAL OE
oi;ttia uf nire anterior

osom^u
móií'

AUTENTICAÇAO

/ ' /
• MA2180001998066

Folhas 3/3

uotX^com^cl

.iiJIf
AL Este documenló f li gerado no poita] Eiuprei^

il j]/j5

? I,

I. i. !•
!'• I"

4^0:dés

i-j.»

JUCEMÁ
•-ri^ -'I i' •i ; lI
! ''l ! i

I 1
1 '•: H' ^

documento, 'B© impresso, fica sujeito â comprovação de sua autenticidadeNios respectivos portais.
^^ '

CERTIFICO O REGISTRO EM 20/09/2018 15:15 SOB" N' 2018|0651056.
PROTOÇOLO: 180651056, DE 20/09/2018. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO;
11803971660. KIRE: 21101466258.
W.- S. .TRINDADE COMERCIO E SERVIÇOS

-I<£lian Theresa Rodrigues Mendonça
• ' SECRETÂRXA-GERAL

SÃO LüiS, 20/09/2018
.Ww.enipresafacil.ffia.gov.br

l
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CERTIFICO O REGISTRO EM 20/09/2018 15:15 SOB N" 20180651056.
PROTOCOLOS 180651056 DE 20/09/2018. CÕDI60 DE VERIFICAÇÃO:
11603971660. NIRE: 21101466258.

W. S. TRINDADE COMERCIO E SERVIÇOS

Lílian Theresa Rodrigues Mendonça
SECRETÁRIA-GERAL

SÃO LUÍS, 20/09/2018
www.einpresafacil.ina.gov.br
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âócuinento. SQ in presso, £ica sujeito â comprovação de sua autenticidade nos| respectivos portais.
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' ' i - . REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
' I • ESTADODA PARAÍBA

:! -> ; i! CARTÓRIO AZEVEDO BASTOS
i ' ' ' ' ! i , . FUNDADO EM 1888

PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DECASAMENTOS, INTERDIÇÕES E TUTELAS DA COMARCA DE
; ^ ; i , JOÃO PESSOA
' *• * . I ' '

Av. Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
! í Tel.: (83) 3244-5404 / Fax; (83) 3244-5484

; , ' , , •" i . i: • ' http://www.azevedobastos.not.br
.V;" 1 !' i • ' E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

O Bél!'Válber,A2evêdo'dè Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos e Privativo de Casamentos, Interdições e
;Tuteias còrn atribuição be autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João PessoaCapital do Estado da Paraíba, emvirtude de Lei, etc...

• DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individualmente em cada Código de Autenticação Digitar ou na
• referida seqüência, foiautenticados de acordo com as Legislações e normas vigentes®.

•DECLÂRÒ ainda qije, para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos dos respectivos serviços de Notas e Registros do
Estado da Paraiba, a Corregedoria Geral de Justiça editou o Provimento CGJPB N® 003/2014. determinando a inserção .de um código em todos os
atos:notoriaÍSie registrais, assim, cada Selo Digital de Fiscalização Extrajudicial contém um código único (por exemplo: Se/o Digital: ABC12345-

.XíX2);e:dessa forma, cada'autenticação processada pela nossa Serventia pode ser confirmada e verificada tantas vezes quanto for necessário
aúávés do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraíba, endereço http://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/

A autèntlcaçâo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS
, tinha posse dei um documento com as mesmas características que foram reproduzidas nacópia autenticada, sendo da empresa W. S.TRINDADE
• MEDICAMENTOS a responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Esta DECIJ^F^ÇÂO foi emitida em 04/02/2019 17:29:08 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de
acordo com o Art. 1®, 10°e seus §§ 1® e 2® da MP2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do
titulardo Cartório Azevêdo Bastos, poderá ser solicitadodiretamente a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS ou ao Cartório pelo endereço

' de e:mairauteritica@azevédobastos.not.br

.Para .informações mais'detalhadas deste ato, acesse o site httDs://autdiQital.azevedobastos.not.br e informe o Código de Consulta desta
' Dèhlaração. _, ; •

• r' » • S

Có|d|go'deponsul^ desta.Declaração: 1169852
Acònéültá desta'Déclaíaçãó estará disponível em nosso site até 04/02/2020 17:19:20 (hora local).

'Cõ'digó dèAutèntlcaçâo Digital: 91920402191718180078-1
^LeglSlaçõfes^Vigbr^tes:,Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Provisória n° 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei

••^stad.uái:|i''.8,)Í21/20p8l ^-ei Estadual n° 10.132/2013 eProvimento CGJ N" 003/2014.
i'Otnèfd^iàc) é verdadé; dou fé.'--' ' '
• ..-K-vir!!/::'' p';"':' i :.'M í • 'i-"; •'

- . • r. j. r
CHAVE DIGITAL

DOC)05bid73'4fd94f05Vècl69fé6BcÒèbc6f8c5cc278f9f175399dcfec2578bc9bb5531adbf9d90289dad7633da593f010ae775a8cb3b499ad1fca944e6f5c
i' ^ 836330dad3fc192e58348738b56559019ea

•: •;f,;. ' ! I - í-i-
ií Iy,í, 1 .

; '• ; . M.l. ' •; • "!•

^ i

•», . ! i í

i !!•" ; • j• " ' • "
•í i -ii- i '

!

' !/' ií- : i r ! :
: 1 ' • i I.

ol)..: !'.*•

i '

'K l']:;:',;!;'. 1- :: r ...i-jhn.i,:

da Refúbiicú
C«MCM

Provb^ K.e2.90:}>2,
âB»}estai2s2001.
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Comprovante de Inscrição e de Situação Cadastral

Contribuinte,

ponfiça os dados de Identificação da Pessoa Jurídica e, se houver qualquer divergência providencie iunto à
;RFB: a sua atualização cadastral.

^Ainformação sobre oporte que consta neste comprovante éadeclarada pelo contribuinte.

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA

•NÚMERO DE INSCRIÇÃO
07.934.454/0001-89
MATRIZ

COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SITUAÇÃO
CADASTRAL

NOMEIMPRESARIAL "

W. S.. TRINDADE COMERCIO E SERVIÇOS

LTÍTULÇ 00 ESTABELECIMENTO (NOME DE FAm^ASIA)
TRINDADE DISTRIBUIDORA

•CODIGO EDESCRIÇAO DA ATIVIDADE ECONÔMICA PRINCIPAL
;46.44*3t01 •! Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

DATA DE ABERTURA

28/03/2006

PORTE

ME

CODIGO EDESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDARIAS

' .Rspresentantes comerciais e agentes do comércio de instrumentos e materiais odonto-médico-hospitalares46.45-1-01 - Comercio atacadista deinstrumentos 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
46.46-0-02 •Comércio atacadista deprodutos de higiene pessoal
46..47!-8>pi - Comércio atacadistade artigos de escritório e de papelaria
46,43-4-01 - Comércio atacadista de equipamentos elétricos de uso pessoale doméstico
4Çj49-4-04 - Comércio atacadista de móveis e artigos de colchoaria
4éi5l;-6^1 - Comércio atacadista deequipamentos de informática
46.51-6-02 - Comércio atacadista de suprimentos para informática
46.64:8:00 -. Comércio atacadista demáquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar- partes e
peças-' •' r . f
'̂ 9*?Pj'2-01'- transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos emudanças, municipal
.49.3Q-2-02,-Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, intermunicipal, Interestadual e
•internacional * k •

CÔDIG.O E D.ÇSCRIÇÃO DA NATUREZA JURÍDICA
213:5 r Empresário (Individual)

LOGRAÜQURO" ' -
RRlÓ.ANli:,- . -

NUMERO

16
COMPLEMENTO

LETRA A

CEP" • '

65,070.019
BAIRRO/DISTRITO

RECANTO DOS VINHAIS
MUNICÍPIO

SAO LUIS
UF

MA

ENDEREÇOELETRÔNiCO

VVERVESSON(®HOTMAILCOM
TELEFONE

(98) 8404-4471

ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR) 1

SITUAÇÃO CADASTRAL
ATIVA ^ .

DATA DASlTUAÇAO CADASTRAL
28/03/2006

MOTiyp pESITUAÇÃO CADASTRAL

"'I. ' .VI- . ,

SITUAÇÃ^ESPECIAU ;

i rj;
•ij . • '•.(Y' 'i 'rir;

Apròvado.péiá ínsfruçâoNormativa RFB n° 1.634, de 06 de maio de 2016
' ] I . ; ) •

Emitidb.no dia -17/01/2019 às 11:06:23 (data e hora de Brasília).

'J iÇorisülta QSA /. Capital Social.

DATA DASITUAÇÃO ESPECIAL
********

Página: 1/1
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Resultado da Consulta SINTEGRA/ICMS

; IDENTlflCAÇÃO
;^cisci 07.934.454/0001-89 Inscrição Estadual: 12.227997-2
i Raièão^Social: WS TRINDADE COMERCIO ESERVIÇOS
;, RegIm&'Ãpuração: SIMPLES NACIONAL

f^ENDEREÇO

;'[Logradouro: RUA RIO ANIL
I Número:.16 Complemento: LETRA A
• Bairro: RECANTO DOS VINHAIS

i Município: SAp LUIS UF: MA

CEP: .65070019 DDD: Telefone:
' , J

; INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
iCNAÉ li 'f644301 - COMÉRCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS EDROGAS DE
Ijprinclpàl: USO HUMANO

ÇNÁEs^Secundários
Çõdigo' DescriçSoCNAE

4651601' COMÉRCIO ATACADISTA DE EQUIPAMENTOS DE INFORMÁTICA

4651602 COMÉRaO ATACADISTA DE SUPRIMENTOS PARA INFORMÁTICA

46648P9I fOMÉRaO ATACADISTA DE MÁQUINAS, APARELHOS EEQUIPAMENTOS PARA USO
pDONTO-MÉDICO-HOSPITALAR; PARTES EPEÇAS

II i.L' -> Í!
4930201;
»!r'Iir ifi

TRANSPORTE RODOVIÁRIO DE CARGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS EMUDANÇAS.
MUNICIPAL

1. • 1

4930202
•; i,. r- 1

TRANSPORTE RODOVIÁRIO DE CARGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS EMUDANÇAS,
INTERMUNICIPAL, INTERESTADUAL E INTERNACIONAL

.46}8402. REPRESENTANTES COMERCIAIS E AGENTES DO COMÉRCIO DE INSTRUMENTOS E
MATERIAIS ODONTO-MÉDICO-HOSPITALARES

4645101
í. ! 1 1

COMÉRCIO ATACADISTA OE INSTRUMENTOS EMATERIAIS PARA USO MÉDICO, CIRÚRGICO,
HOSPITALARE OE LABORATÓRIOS

46451021 COMÉRaO ATACADISTA DEPRÓTESES EARTIGOS DE ORTOPEDIA

"4645103; ÇOMÉRaO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLÓGICOS

4646002: COMÉRCIO ATACADISTA DEPRODUTOS OE HIGIENE PESSOAL

4647001; COMÉRCIO ATACADISTA OEARTIGOS DEESCRITÓRIO E DEPAPELARIA

•464^"^QI. COMÉRCIO ATACADISTA DE EQUIPAMENTOS ELÉTRICOS DE USO PESSOAL EDOMÉSTICO 1
4649404
-fr;-y,r-4-

COMÉRCIO ATACADISTA DE MÓVEIS EARTIGOS DE COLCHOARIA \

: Situação Cadastral Vigente: HABILITADO
);

1 Data'desta Situação Cadastral: 26/07/2018

; OBRIGAÇÕES
i !bl/12/2008"- (4644301), 01/04/2010 - (4649401-4651602-4651601),

nàrtlrde- 01/07/2010- (4647801-4646002-4645101-4664800), 01/10/2010-
(CNAE's)' ^6*^5102-4645103-4649404-4618402), 15/05/2017 - (Devido ennissão. '"voluntária),
EpF a partir de::01/01/2013,

CTE a partir de: 01/03/2012 - (OBRIGADO => SERVIÇO DETRANSPORTE),

Observação: Os dados acima estão baseados em informações fornecidas pelo próprio
! contribuinte cadastrado. Não valem como certidão de sua efetiva existência de fato e de
I direito, nSb sãobponivels à Fazenda e nem excluem a responsabilidade tributária
r. dprjyada de operações com ele ajustadas.

Data da Consulta: 30/01/2019

Número da Consulta:

f I,

^ i_

p.' II;--;-; ,

j r-iova Consulta } imprimir

. Dfisenvokido pela Setaz/COTEC - 2.005-2012
©
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PREFEITURA DE SAO LUÍS

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

CERTIDÃO NEGATIVA

Numero da Certidão: 00004486982019

Validade: 28/05/2019

CERTiFJCAJK)
102019009215940

- • !.; I ;• : ;

: -' ' •

•! hi; h

; ' !

i • 'i'

I • 'CERTIFICAMOS QUE ATE A PRESENTE DATA NAO CONSTA DEBITO FISCAL RELATIVO A PESSOA
' 1 TURIDldA, DESCRITA ABAIXO. RESERVA-SE O DIREITO DE AFAZENDA MUNICIPAL COBRAR DIVIDAS

POSTEálÒRMENTE COMPROVADAS. HIPÓTESE PREVISTA NOS ARTIGOS 80 E146. DA LEI 6.289. DE
28/l2/ÍÓl'7ÜO CODIGO TRIBUTÁRIO MUNICIPAL.

: • •

. • ;

!• , 1 I .

I' i

!

í .; i ;

r ! ,i :

' t' ' ;;^DADOSbAPESSGAJUKn)ICA' • ,

CNPJ: 07^934.454/0001-89 '"• Inscrição Municipal: 98240043

Razacj Social: W. S. TRINDADE COMERCIO ESERVIÇOS
\ ' 'i .

. 'K.r:
• i P; -i ; ; . ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL

' ;'t • '..1 • f . • . •

i • > '

46k3p|lÓ0 - COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS EDROGAS DE USO HUMANO
. * f

1 f i iii- ENDEREÇO DE LOCALIZACAO í '

Lograjdpuro: RUA Rio Anil
Nnme

'

rp:li6v,; . Complemento: LETRA A;

i:!Récàntó dos Vinhais
1 ;> i.í í!

,

:ípióisÀb' i!uis - MA CEP:65070019

A.pres^rité certidão, sem conter rasuras, tem sua eficacia ate a data de validade acima informada,
:tendõ;iiÜo:ilávradai!èm Sao Luis (MA), em 28 de janeiro de 2019 ?s 16:41, sob o codigo de
autenticidade •n'',CD842409A86D5041AlF13945442DF44E.

I - i í

:::. i

'i =:'•)• t-i'

1- !

^ Aautenticidade desta certidão poderá ser confirmada naInternet, em
•' ^ https://stm.semfaz.saoluis.ma.gov.br/validacaocertidao.

:''NÀÒ;Ey^IDÀ ACERTIDÃO QXJE CONTIVER EMENDAS, RASURAS OU ENTRELINHAS."
ihiTi.:

1/

i .

I iji • jsIVTi.!..,.
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^ ,,, i, QOVERNO DO ESTADO DO MARANHAO
1 IiI•Üi ii SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

3 ; i : ; i ;CERTIDÃO NEGATIVA DE DIVIDA ATIVA
' V •j ii : . p '
. ;N?íÇériic!àp |̂ob3^^^ , Datada 03/12/2018 12:40:22

\ Insòriçâo EStaldlidI: 122279972 CPF/CNPJ:07934454000189
Razão SQCiat: :W !S TRINDADE COMERCIO ESERVIÇOS
^ !/ -

• Endereço::!;; :RÜA RIO ANIL, 16 LETRA A CEP: 65070019
' -í->i i ' Ij !•"

Telefonei,;: i; Inúll - •
: • !f ' i I : ' i .

•. ; •' I I i • ; f !

Munícípío: SAO LUIS UF:IVIA

Certificarpòs que;, 'após a realização das consultas procedidas no sistema desta Secretaria e na'

form^icjló disppstipido artigo 156, da lei n° 2.231, de 29/12/1962, substanciado pelos artigos 240 ai
•242 àa: lei;ri° ;7.}99, de 19/12/2002, bem como prescreve o artigo 205 da lei n° 5.172', de 25 de'
.:'õutübrò ;de 'l966!(Gódig6 tributário Nacional) não constam débitos inscritos rià'Divida Ativa, em i
• acima' identificado.

yalldádei.dá]Çértid^ e vinte) dias: 02/04/2019.

*Àaiiteniicíèaàe; clesta òéhiião deverá ser confirmada no endereço: :
v/http'̂ /pfe(ríai.séf^^ clicando no item "Certidões" e em seguida em "Validação de Certidão Negativa •
' íieLèividá AtiW''. Ií !

(

! '.í I

: \ 1- d. '.'i ; i h ' 'P
• i 1'! ' ': •

i i ' I • ' li 1" ' *• I

, .. N.j.,,f .p I .

. í •; 'i5 j'l'!';•«§I *1
nóíh3"'i;il<;j biíScU-i í i^rlvo n i
• 'P,' í' : 11 '
. :!•

• j i, i' iM ! •; V ! ;

•;-i-n'i;i í:m,m ! ! :

» . . • . ' 5

' 1 • • I !; • i i

'i ^ '• V;: ! i : h :M í- h

CERTIDÃO EIVIITIDA GRATUITAMENTE.

Jü

Data impressão: 03/12/2018 13:32:24
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' i tGOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDÃO POSITIVA DE DÉBITOS COM EFEITO DE NEGATIVA

N° Certidão: Í087268/18 Data da 03/12/2018 12:28:07

Inscrição Estadual; 122279972 CPF/CNPJ:07934454000189

Razão Social: ;VV jd TRINDADE COMERCIO ESERVIÇOS
Éndereço:' ' :RÜÁ RIO ANIL. 16 LETRA ACEP: 65070019
Telefone:, !jj ' Município: SAO LUIS UF:MA

' 1' !
Certificamos .que,i após a realização das consultas procedidas no sistema desta Secretaria,

substanciado p^loiart. 240 a 242, da lei n° 7.799, de 19/12/2002 e disposto no, artigo 205 da lei n°
5.-172, de 25 ;dé ioutubro de 1966 (Código Tributário Nacional), constam crédito tributário, não

venp.iidos ^ou ;cqm pjxigibilidade suspensa, conforme indicados, em desfavor do sujeito passivo acima
identificado. Ressalvado, todavia, à Fazenda Pública Estadual o direito da cobrança de dívidas que

venhárp.;a:ser.aput;ad^ e não alcançadas pela decadência.
' ' i 1

! ! i

i • I ' " DESCRIÇÃO DOS DÉBITOS
y^'v;i,T|pói • DOCUMENTO DATA EMISSÃO SITUAÇÃO

j-;' •ii:r:AUTOde,!nfrAçaP 352279947 01/06/2016 PARCELADO

, auto de INFRACAO 352279949 01/06/2016 PARCELADO

ÀÜTODEINFRÂCAO 352279952 01/06/2016 PARCELADO

352279953 01/06/2016 PARCELADO

,,j,,._AUTO pE,INf^RAC/\0 , , 352279964 01/06/2016 PARCELADO ^

"^ ' Aufó" bE:'i'Ni=tR,f\'cAo • ' 352279932 01/06/2016 PÁF^CELADO //
•' / -.Atiro peínI=r)ícá'ò' 352279935 01/06/2016 PARCELADO // /

V AUTÕ DEíiINFRÀCAQ; 352279941 01/06/2016 PARCELADO -̂
; , , aOTO DE:lNÍ;P-f^C/^P,. 352279961 01/06/2016 PARCELADO , %

AUTO DE. INFRACAO 352279940 01/06/2016 PARCELADO

•- • ; AUTO ÜElNfRACÁC 352279942 01/06/2016 PARCELADO

AUTO DE INFRACAO 352279946 01/06/2016 PARCELADO

1 •• ^ ÂÜTÜ DE^NFRACAO" " 352279963 01/06/2016 PARCELADO

: '•( ' AUTO DE INFRACAO • 352279928 01/06/2016 PARCELADO

; • " ; ^AMTO pÉl^FR^CAO- 352279929 01/06/2016 PARCELADO

•r''-^UtpRE'INFF^CAO'- 352279934 01/06/2016 PARCELADO

V''auto deinffl{\cao' • 352279937 01/06/2016 PARCELADO

AUTO RElf^JFRÂCif^a 352279939 01/06/2016 PARCELADO

^^•••:;í• :•AüTp pE|lNí=RfPAa 352279950 01/06/2016 PARCELADO

' ÀUfobEINFRÀGAO " 352279956 01/06/2016 PARCELADO^
;t AUTO pEINFFtjVCAO' 352279966 01/06/2016 PARCEL^O /-y



i;

! I

I ! I

:i.i

11

W:.Z

GOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

GÈRTIDÃt) POSITIVA DE DÉBITOS COM EFEITO DE NEGATIVA

N° Certidão: ^087268/18
• , ' i : i

' I. • i ' '
inscrição Estadual: 122279972 CPF/CNPJ;07934454000189

Razão Social; :\a/ TRINDADE COMERCIO ESERVIÇOS
" . • ! ; I

Enclereço: ' , ;RUA; RIO ANIL, 16 LETRAACEP: 65070019

Telefone; ,1

Data da 03/12/2018 12:28:07

: Município: SAG LUIS

Oertificàmos qüèf^apôs'a-realização das consultas procedidas no sistema desta Secretaria,
substanciado peilojart. 240 a242, da lei n° 7.799, de 19/12/2002 edisposto no artigo 205 da lei n°
5.172, de 25 :de ioutubro de 1966 (Código Tributário Nacional), constam crédito tributário, não

suspensa, conforme indicados, em desfavor do sujeito passivo acima
identifiçadõ. Ke^s^lvado, todavia, àFazenda Pública Estadual odireito da cobrança de dívidas que
j/enharpia ^er..a||ijirjaçlas enão alcançadas pela decadência.

UF:MA

DESCRIÇÃO DOS DÉBITOS
;T)PÓ! DOCUMENTO DATA EMISSÃO SITUAÇÃO

hv: DE |NFFlftC-(\p /y 352279944 01/06/2016 PARCELADO

•;. ir Lauto Dein^rAcao ; 352279945 01/06/2016 PARCELADO

AUTO DBINF^CAO 352279948 01/06/2016 PARCELADO

: DE INFRÁGAO,:^ i 352279951 01/06/2016 PARCELADO

. ..,/\UTO pEjNÍyf^CAC.. , 352279962 01/06/2016 PARCELADO

/ AUtbbEINFF^CÁÒ" 352279938 01/06/2016 PARCELADO

•r '.í' 4-ÁÜtÜ [)ÊINfí^CÁ'tf' í 352279930 01/06/2016 PARCELADO /'
it iAl^TQ pEilNFf^eAQ 352279931 01/06/2016 PARCELADO / (

; - j -Al^TODEjlNFRAÇAO. • 352279943 01/06/2016 PARCELADO L/(
• AUTO DE INFRÀCAO 352279954 01/06/2016 PARCELADO F

y- (! i"'ÀUTÓDE;ÍNFRÀCÁÓ" ' ' 352279958 01/06/2016 PARCELADO '
, AUTO DE INFRÁCAO 352279959 01/06/2016 PARCELADO

:• ' AÜTÒ DE^ÍÍ^fN^CAÒ' : 352279965 01/06/2016 PARCELADO
irv ;.|-í •íÁUTQ bEilN|=Í^CAO ' 352279955 01/06/2016 PARCELADO

; •auto peinfrâcao 352279957 01/06/2016 PARCELADO

' ••• •; •ÁUT;0'REINpRj\CAO " 352279960 01/06/2016 PARCELADO

'-";f?.ÜTO pEqNFf^CAO ' • 352279967 01/06/2016 PARCELADO

r • :r\r!AMtQííE^iNFP'í^cAp " 353073826 30/06/2016 PARCELADO J
- ' "^r: éUTÓ PEINFf^CAa ! 353109611 25/08/2016 PARCELADO /
Í^ "'AUTfipBINFpi^CjíVO •• • 353120628 26/08/2016 PARCELADO V)
j 7l: t:'̂ yTQREi!NpF^pAa ' 353141664 27/09/2016 PARC)^LADO

'M i
ó
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GOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERÍlÍDÂpl POSITIVA DE DÉBITOS COM EFEITO DE NEGATIVA
1 f ,

• t

N° Certidão: 087268/18 Data da 03/12/2018 12:28:07

Inscriçãp Estaduál- 122279972 CPF/CNPJ:07934454000189

Razão Sòcial: iW s! TRINDADE COMERCIO ESERVIÇOS
i •' i' ; " i t , I •
Endere9p:ii , :RÜA; RIO ANIL. 16 LETRA ACEP: 65070019
Telefone:! . V Município: SAO LUIS

' I • • í "
Certificamos ;qüè,| após'a realização das consultas procedidas no sistema desta Secretaria,
substanciadp pelo art. 240 a 242, da lei n° 7.799, de 19/12/2002 e disposto no artigo 205 da lei n°

' • ' ' : • j
5.172, de: 26 ^de ioutubro de 1966 (Código Tributário Nacional), constam crédito tributário, não

vencidos oiuboni ejxigibilidade suspensa, conforme indicados, em desfavor do sujeito passivo acima
identificado. .Ressalvado, todavia, à Fazenda Pública Estadual o direito da cobrança de dívidas que

yen.hgrp [B sénapurjadas e não alcançadas pela decadência.

UF:MA

1'T'''"T- ' ' DESCRIÇÃO DOS DÉBITOS
-L^oqj .iitripo 1 • DOCUMENTO DATA EIWISSAO SITUAÇAO

bEji^FpÂc^o a Mv 351382483 01/08/2015 PARCELADO

rirL AUTO DE^INFRÂCAO 351382479 01/08/2015 PARCELADO

: , AUTODE.INFRACAO 351383322 04/08/2015 PARCELADO

; :v-j AUTP:PE; INFR^GAO-> • j 351383310 04/08/2015 PARCELADO

, j. AUTODEINFRACAO., , 351383318 04/08/2015 PARCELADO

AUTO DE INFÍRACÁO" 351383315 04/08/2015 PARCELADO

• ' •' --AUTO bEiNÍ^R-(\CÁO'-'' 351384222 06/08/2015 PARCELADO

i".- á.liAUTXil DE;iNFRÂe>W^ 351383944 06/08/2015 PARCELADO

; u-AUIODE INFR^CAQ, 351384195 06/08/2015 PARCELADO /Jjjjff
• • ÁÜTO DEINFÍ^CAO ' 351384223 06/08/2015 PARCELADO

: 'ÃI/rÓ-bBÍNf^RÀCAÓ^ ' 351384187 06/08/2015 PARCELADO f]
: • AUTO DE infrAcao 351383946 06/08/2015 PÁRCELADO

'7 AÜTÕ dèTnfracaI)' " 351384157 06/08/2015 PARCELADO

;--:---r AUTÒDEjlNFRACAO- ' " 351384211 06/08/2015 PARCELADO

r •; r ^UTp pE INpP;f\CAO " 351384217 06/08/2015 PARCELADO

AUTO pE INFRACAO 351383942 06/08/2015 PARCELADO

• • AUTO de; INFRAÇÃO ' - 351384192 06/08/2015 PARCELADO

; ' AUTOpBINFRÀCAO 351384203 06/08/2015 PARCEUDO

' AÜTPREqNFP-i^CAp''- • 351461799 18/11/2015 PARCELADO

: ^'^ÜTOpEINfRÂCAp "• 352279933 01/06/2016 PARCELADO , <
: ;•;; • -^UTp Pe'!npracap 352279936 01/06/2016 parcelado/ /VV

1 '
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GÊRTIDÂO

GOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO
SECRETÁRIA DE ESTADO DA FAZENDA

POSITIVA DE DÉBITOS COM EFEITO DE NEGATIVA

N" Cértidão: ;0'872g8/18 Data da^ ^ 03/12/2018 12:28:07
•inscriçãó Estadiiailj 122279972 CPF/CNPJ:07934454000189
Razaò Sòcíal: 'é TRINDADE COMERCIO E SERVIÇOS
\ i i i •
Enderéçç:.:; iRUÁRiOANlL, 16 LETRA ACEP: 65070019
telefone: !' ) I ; I Município: SAO LUÍS

' i ' " l 1 i • ' ' ' 'eertificamos :qüç|̂ apó's a realização das consultas procedidas no sistema desta Secretaria,
substanciado pelò art. 240 a 242, da lei n° 7.799, de 19/12/2002 e disposto no artigo 205 da lei n°

5.172,'de 25 _d^ jGutubro de 1966 (Código Tributário Nacional), constam crédito tributário, não
veí^itíddis pUbom exigibilidade süspensa, conforme indicados, em desfavor do suiqito passivo acima

•j. .! I;.íi

identificado. ^Ressalvado, todavia, à Fazenda Pública Estadual o direito da cobrança de dívidas que
yerlli^fnja sér||apijirad^ e não alcançadas pela decadência.

UF:MA

' " í; I ' ! i ' ' DESCRIÇÃO DOS DÉBITOS
; DOCUMENTO DATA EMISSÃO SlTUAÇAO

in-.iltíAlJTQ DEjINf^j^CAP A'. ' 353162951 26/10/2016 PARCELADO

:;,ÍL'.ÀyTOpE;INpF^CAO ! 353183226 26/11/2016 PARCELADO

í'-' : AÜfODE;INÍ=RÂCAO 1 353200991 22/12/2016 PARCELADO

r riiji ;vl>A4TÇ)JE:l |̂Pfí-ÍVGA0,••• • • 353201581 26/12/2016 PARCELADO

jl.,,^^gTOpEiNFkÀCAO-, ; 353201604 26/12/2016 PARCELADO

'ÀÜTO DE'1NFRÂCA0" 353201481 26/12/2016 PARCELADO

:•! • i! 'r \AÜTb'b"E l'N>f^CAO ! 353203766 27/12/2016 PARCELADO

1, aí I; •I ••••
Vài(dàde'da:Cért

i'i
:• ( 1

^,aytçi:;iticid3cje; désta certidão deverá serconfirmada no endereço:
http://portal.'séfaz.^a.gov^ clicando no item "Certidões" e em seguida em "Validação de Certidão Negativa
dé Débito". •

daò:' 120 (cento |e vinte) dias: 02/04/2019.

1 I

i

\.M

Iií-Jj -j

i i I. ; :!
•, jt 'I ' t'! i•• 11 *'" *

i' j

CÉRTIDÃO EMITIDA GRATUITAWIENTE.

I

Data Impressão: 03/12/2018 13:19:56
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f
;j;MIN,rsfÉRIO DA FAZENDA
;!Secretaria da Receita Federal do Brasil

! Procurádoria-Geral da Fazenda Nacional

;,:CÈIittIDÂO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
i- i {'I FEDERAIS EÀ DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

!\í ii í ' ! , ii' ' -
, Nomè:'W S; TRINDADE COMERCIO E SERVIÇOS
; CNPJ: P7j934.454/0001-89

:• (Hessâlvacjo .o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas de
respònsatíilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a serapuradas, é certificado que:

r, I ! . ' • ' i ' I
í ; : 1^ constem débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com

•i ' ;; exi(|ibi!idadeisuspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
: ; i Código. Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
• i I;.Ideáçbnsideraçâo para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e

^: 2l Râc

! -• I :

' •Óonfòrrrie
• i negativa.!

:rri^Tr
: Està.certic

(•;r PT

. coristam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
; .|Ji'Na(fipnál (PGFN).

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

Jâo é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
{Odps-Qs qrgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do

. sujeito passivo no ân;ibitp da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
•rias áiíhesjs 'a''à 'd'do parágrafo único do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.
: fàT- -jí f?'i i

está condicionada á verificação de sua autenticidade na Internet, nos
;endereço^ <http://ffe.g0v.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.
: ' '• 1. 'ion;-,; )n ciô'3i:o?
;Çertíd^o^;^mitid.a(gra^^^^^ com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n' 1.751, de 2/10/2014.
ÉmÍtida-á|;pil8;Ò4:22,dQ-:dia 01/11/2018 <hora e data de Brasília>.

;Códigdi'à^éj controle dâ certidão: FE88.9441.2080.8AA8
asura ou emenda invalidará este documento.
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CAIXA
j •<pAIXA ECONÔMICA FEDERAL

: Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

! ihscriçâp: 07934454/0001-89
•: RÍazão-Sodal: w s trindade comercio e serviços
j^rjomé FántasiaiTRiNDADE distribuidora
'Endereço: • R rio anil i6 letra a/recanto dos vinhais / sao LUis/ma/

65070-019

i a' Caixia 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
Í_empreisa acima identificada encontra-se em situação regular perante o
I Flifido de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS.

: d presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de quaisquer
, d,ébltos, referentes a contribuições e/ou encargos devidos, decorrentes

dais óbrigáções com o FGTS.

!^líd^e: ,23/01/2019 a21/02/2019
;^èrtificàção Número: 2019012302262469418810

j Informação obtida em 05/02/2019, às 12:25:09.
i -Ai í ilxH Ir"^ '

!J" t

Ià| utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei está
; Épndícibnàda à verificação de autenticidade no site da Caixa:
>vVww.caixa.gov.br

i.-cj -:'3qr'p
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Páqina 1 de 1

PODER JUDICIÁRIO

' JUSTIÇA DO TRABALHO

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS

) ( :;lÍ6me': : TRINDADE COMERCIO E SERVIÇOS
iji;;:; '4: !;^ ' (MATRIZ E FILIAIS)CNPJ: 07.934.454/0001-89
^iq^rtidãb;'n® : ,16151739 0/2 018
•;Éxpedi<j:ão: 02/11/2018, ás 11:37:51
•;VciÍ,i4^c^è;:.; 30/04/2019 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
ji; de! :sua |, expedição.
;''!•! i
• ! ! ' • '' '

C è r t i:f i CaS e que W. S. TRINDADE COMERCIO E SERVIÇOS
i • (MATRIZ E FILIAIS), inscrito (a) no.ÇNPJ sob o n°

Ò'̂ ;..934 . 454/0001-89 , NÃO CONSTA do Banco Nacional de Devedores
\ 1 ' ' ' '

:TrabaLliistás .
I ' ; Í . r f . '

.Certidão; emitida com base no art. 642-A da Consolidação das Leis do
•-^írabaliiO',-''acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e
' ná Respluçãó Administrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do
'Trabalho,q de |i24 de agosto de 2011.
Os dac^os constantes desta Certidão são de responsabilidade dos

;.Tr.ibu-iJai:p^ «do, , Trabalho e estão atualizados até 2 (dois) dias
•^njt^erjj^or.çSr^à, data da sua expedição.
•Noycãsó; de-pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em.relação
ia^todos, 0|S s.eus estabelecimentos, agências ou filiais.
'a;aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua
áut^^ndic^da^de no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internlet,' (http://www.tst.jus.br) .

) I ' ' ;'. . • 1' ÇerÇxd^ò'-emi,tida gratuitamente.

• T cti. 'i í-*ííi >
' INF.OR^ÇÃp,.IMPORTANTE
,DÓ.. vBaiico Na.C-ional de Devedores Trabalhistas constam os dados

necess[4r4^os-^ à identificação das pessoas naturais e jurídicas
inadimpjlent^s perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações

; eát,abele'ci,da^. em sentença condenatória transitada em julgado ou em
' ^çprçi^^ Ijudiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos

rècoilhitnentos previdenciários, a honorários, a custas, a• I i. iji'i . • I] í . • . ^ ' ' '
emolumentos, pu a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
dé'. eJ^ecução, de acordos firmados perante o Ministério Público do

^ Trabalho .,pu Comissão de Conciliação Prévia.

• '7..\ "'v;.!: er.:..
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Dúvidas e sugestões; cndt5;cst. jiis . kr
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PREFEITURA DE SAO LUIS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

CERTIFICADO.
'102019009215334

ALVARA DE LICENÇA E FUNCIONAMENTO
FINALIDADE; FUNCIONAMENTO DE ESTABELECIMENTO
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INSCRIÇÃO MUNICIPAL

98240043

RAZÃO SOCIAL

yV, S. TRINDADE COMERCIO E SERVIÇOS

NOME FANTASIA

trindade DISTRIBUIDORA

LOCALIZAÇÃO

R RiòAhir Número; 16 Bairro; RECANTO DOS VINHAIS LETRA A; CEP; 65070019,
-SÃO LUIS-MA , .

CNAE Pnriplpal e Seçundárlos-
464430100,-ICOMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO
464510100 - COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO, CIRÚRGICO. HOSPITALAR E DE LABORATORIOS

4645l020b_-.COMERCIO ATACADISTA DE PRÓTESES EARTIGOS DE ORTOPEDIA
.4e451.030g;-TCOMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS
46;4600200,; COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL
. .r • ' ! ' I 'lo

; y.\^ .-l.» V_

iRESTRIÇOES
;EjSteíCp/(trlbuj.nte está autorizado a desenvolver as atividades acima elencadas e firma compromisso, sob as
P|enas '̂ç|a |ei, ^de que^conhece e atende os requisitos legais exigidos para funcionamento e exercício das
atli/idádés econômicas constantes do objeto social, no que respeita ao uso e ocupação do solo, as atividades
'dòmiciliaresié restrições ao uso de espaços públicos, acessibilidade e de segurança sanitária, ambiental e de
preve.n.çâo. contra incêndios e pânico. O contribuinte reconliece que o não atendimento a estes requisitos
'acarretará,á suspensão e a cassação subsequente do Alvará de Funcionamento, nos termos da legislação
iVigenté'.' •• •
•I:.: -u:

li CC'.' ••

•••rMTict rc.

NOTAmESTE ALVARA DEVE SER AFIXADO EWI LOCAL VISÍVEL E ACESSÍVEL A FISCALIZAÇÃO

r-" :í ' CÓDIGO DE AUTENTICIDADE:
VÀLjbÁDÉ: 31/12/2019 CF8CAC191A0F1747B24A8552B5B3220B

CPF/CNPJ

07.934.454/0001-89

NUMERO DE CONTROLE

92120191518751

INSCRIÇÃO IMOBILIÁRIA

I \



Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM
JUNTA COIWERCIAL DO ESTADO DO MARANHÃO

CERTIDÃO ESPECÍFICA

07/03/2019

Página: 001 / 001

Certificamos que o ato constitutivo da empresa indicada a seguir encontra-se arquivado nesta Junta
Comerciai:

nome empresarial: W. S. TRINDADE COMERCIO E SERVIÇOS

NIRE: 21 1 0146625 8

endereço: RUA Rio Anil

complemento: LETRA A;

bairro: Recanto dos Vinhais

município: SÃO LUÍS

situação: REGISTRO ATIVO

CNPJ:07.934.454/0001-89

número: 16

CEP: 65070-019

UF: MA

Arquivamentos Posteriores:

ato número data descrição

080 21101466258 28/03/2006 INSCRIÇÃO

302 20060009071 28/03/2006 ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA - EMPRESA EM
CONSTITUICAO

954 160695970 26/08/2016 CANCELAMENTO - ART. 60, LEI 8.934/94

021 20170332160 05/04/2017 ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)

052 20170332160 05/04/2017 REATIVAÇÃO - ART. 60 LEI 8.934/94

223 20170520684 10/04/2017 BALANÇO

223 20180329499 04/05/2018 BALANÇO

022 20180651056 20/09/2018 ALTERACAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL

SÃO LUÍS - MA. 07 de marco de 2019
0 ni-* y

ÜLIAN THERESA RODRIGUES WENDONÇA
SECRETÁRIO GERAL

Documento assinado digitalmente por:JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DOMARANHAO em 07/03/2019, às 16:16.

A autenticidade deste documento poderá ser consultada em http://www.jucema.ma.gov.br/consulla_certidao através do protocolo n": 190157330

t9'l}15733-0
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CARTOHIQAZEVÉDO BASTOS í^cnocsgKEasiROCW.CtóPCCjsístinjwsR'
V-.y ET>B£UCMtn)UE>n:AS-Cwl«CPIiC«.r«4

• «.'tixitíSTOii •fi!«!m-;;i-»>*

.'•""'•:"*~";A-uteriticiçâoDígifâ7:::'T:-
«^AS^oaUlfecerd^âJVimeAiVGb^MJ

oodQNrn0rl&«S)rftMnad9tfttiIttr43nefti*«iOi Of^ttewe^tfXMdfr Du«%« ~ •* ^ $1*

Cód.Autefilica(;ào:"91920402191718180106«1;'Data; 04J02/2Ó19'17;ia:46
.-.í SeloDigilaldoFiscalilação TlpqNormíi/C;AIC052^bFF; vi-«í^- ValwTobtdoAlòiRSi,^. .,''"-•••',5- '"-llít

'<íonílrao9dados doatoem!http9;'/8elodÍglULtjpV]ufcbç;|-^

ETARIA DE DISTRIBUIÇÃO DO TERMO JUDICIÁRIO
AO LUÍS, CAPITAL DO ESTADO DO MARANHÃO.

ESTADO DO MARANHÃO
PODER JUDICIÁRIO

USANDO da faculdade que me còníere a Lei. CERTIFtCO a

requerimento de pessoa interessada que, dando busca em nossos Arquivos

dos Feito s referentes às Varas Cíveis e Comércio, a partir do dia primeiro

(1°) do mès de janeiro do ano de dois mil e nove (2009) até o dia trinta (30)

do mês de janeiro (01) do ano corrente constatei NÃO EXISTIR distribuição

de pedido de Falência, Concordata ou Recuperação Judicial e

Extrajudicial e Insolvência Civil contra: W. S. TRINDADE

COMERCIO E SERVIÇOS, inscrita no CNPJ n° 07.934.464/0001-

89. CERTIFICO finalmente que, a Secreíariá de Distribuição é a única existente

nesta Cidade e Termo Judiciário de São Luís. O referido é verdade me reporto e

dou fé. Dada e passada a presente Certidão na Secretaria de Distribuição a meu

cargo, no Fórum "Desembargador Sarney Costa", nesta Cidade de São Luís, Capital

do Estado do Maranhão. Eu, Rosalina Nascimento Aguiar Mendes, Técnico

Judiciário, Mat143552, consuítei e digitei. E eu, Anselmo de Jesus Carvalho,

Secretário Judicial Substituto da Distribuição, subscrevo e assino. São Luís/MA,

30 de janeiro de 2019.

ANSELMOX)E JESUS CARVAii^HO ^ ^
Secretario Judicial Substituto da^DIstribuição^^i,^ j.

LLU.i ifi

ODSERNACÁO:
ü CNPJ consianic nesia ceriidâo foi informado pelo solicíianle. Sim tiiiiliirldade deverá serconlcricla pelo interessado c
dcstinaiário.

Esta certidãoterá validade de sessenta (60) dias, conforme Ari, 198do Código de Normas da CGJ.
ESTACERTIDÃOABR.VNGE SOMEM E AS VARAS COMUNS DOTERMO JUDICIÁRIO DESÂO LUÍS-MA.
PERÍODO DE PESQUISA: 20 ANOS
PESQUISA NOS SISTEMA TIIEMISPG c PJE.
I.MPRLSSO: J0/lll/2(My 11:22:50: 28

Sede; Fórum Desotnbsrgador "Sarney Costa',
Avenida Prof. Carlos Cunha, sín. • - Calhau. CEP.: 65.075-820 fone; Í09S) 31&4 540B/540

IMPRESSO EU 30;OU2019 11:22 '

•Íi3g!s

-- íi>«Uv^ tJ
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repOblica federativa do brasil
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DECASAMENTOS. INTERDIÇÕES E TUTELAS DACOMARCA DE
JOÃO PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Te!.: (83) 3244-5404 / Fax; (83) 3244-5484

http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: carlorio@azevedobastos.not.br

DECLARAÇÃO DESERVIÇO DEAUTENTICAÇÃO DIGITAL

O Bel. VálberAzevedode Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitose Privativo de Casamentos. Interdições e
Tutelas com alribuição de autenticar e recor^hecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraíba, em virtude de Lei, etc...

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individualmente em cada Código de Autenticação Digital' ou na
referida seqüência, foi autenticados de acordo com as Legislações e normas vigentes^.

DECLARO ainda que. para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos dos respectivos serviços de Notas e Registros do
Estado da Paraíba, a Corregedoria Gerai de Justiça editou o Provimento CGJPB N" 003/2014, determinando a inserção de um código em todos os
atos notoríais e registrais, assim, cada Selo Digital de Fiscalização Extrajudicial contém um código único (por exemplo; Selo Digital: ABC12345-
X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode ser confirmada e verificada tantas vezes quanto for necessário
através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraíba, endereço http://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS
tinha posse de um documento com as mesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa W. S. TRINDADE
MEDICAMENTOS a responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Esta DECLARAÇÃO foí emitida em 04/02/2019 17:21:23 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevedo Bastos, de
acordo com o Art. 1®, 10® e seus §§ 1® e 2® da MP 2200/2001, como também, o documento.eletrônico autenticado contendo o CertificadoDigital do
titular do Cartório Azevedo Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS ou ao Cartório pelo endereço
de e-mail autentica@azevedobastos.noLbr

Para informações mais detalhadas deste ato, acesse o site httDs://autdiQital.azevedobastos.nol-br e informe o Código de Consulta desta
Declaração.

Código de Consulta desta Declaração: 1169651

A consulta desta Declaração estará disponível em nosso site até 04/02/2020 17:19:20 (hora local).

'Código de Autenticação Digital; 91920402191718180106-1
'Legislações Vigentes; Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n' 10.406/2002, Medida Provisória n° 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015. Lei
Estadual n® 8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013 e Provimento CGJ N» 003/2014.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

PruiúSnds (ti RoaübOca
CaaOu*

Prevoana M
C02O31.
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Riia Hymbelíno Ribeiro N.s 46-A Centro Turiaçu -MA Cep 65278-000
; H i : 07.934,454/0001-89 - NIRE: 21101466258
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LIVRO DIÁRIO N." 002

Termo de Abertura
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servirá parafe li' 5 jla enipresa W. S. TRINDADE
situada ha Rua Humbelino Ribeiro

Türiaçu, Estado do iVIaranhão
uep Í65278-000, devidamente inscrita no CNPJ sob o N°

^•0Ap34.íí^4poo1-8^, e registrada na Junta Comercial do
|jE$tedp ido; Maranhão - JUCEMÂ sob o Nire 21101466258
;qô^i dèspaçho em 28/03/2006.
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I, Jüriaçü (MA), 01 de Janeiro de 2017.
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Paulo de Tarío Cantanhede Dutra
CPF/878.504.273-00

' CRC: jkA-008627/0-4i
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. .^ervesÉcL!silya Trindade
CPF/922.369.773-79

Empresário
I^NTA COWERCIAL DO ESTADO DO MARANHÃO Xfi%í'

yf ^o^dè AutéiitiQaniío^ '''i8/0b20"59-S " ^
por írtm ox.-íaInadve

•'"> ^-iyoíí.m •.ius »^n-ír4
o «"cerranicnio. " •>.
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••LÍl.tAM TKcRÜSA ROÍKuÉ^&flSJf -
SnCRtrÁRIOGÊRA! '

i /•- }t

17



, !.'M í'..
iP3/Ó^0ÍlèÍ

l

" jhttps7/autdlgital.a2evedobastos.not.br/home/comprovante/91922908181558200817

•; '• REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL " '
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIOAZEVEDO BASTOS • ,
FUNDADO EM 1888

ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES ETUTELAS DA COMARCA DE
JOÃO PESSOA

;;!PrâMEIR(jl ^EqjSTRÕjCiyiL DE NASCIMENTO E1
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DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

;Ò'BéÍ.;yálbér-Azévêdo;dB Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos eÓbitos ePrivativo de Casamentos. Interdições e
•• :Tutelas com atribuição dé autenticar e reconhecerfinnas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei etc

. r ; ' l I , 'I

•] iDEÇUVRfi para 05devid"os fins de direito;que, o documento emanexo identificado individualmente em cada Cócfígo deAutenticação Digital^
: , refèrídajséquênçia, foi autenticados de arárdo comas Legislações e normas vigentes^ •

:' •pECLAflp "ainda que, [^ára garantir transparência e segurança jurídica de todos os atosoriundos dos respectivos serviços de Notas e Registros do
. da,Paraíba, 9 Cofregedoria Geral de Justiça editou o Provimento CGJPB N° 003/2014, determinando a inserção de um código emtodos os

atqé'nbtòHais':e registrai^, aàsim,icác|a.Sélo Digital de Fiscalização Extrajudicial contém um código único (por exemplo:'Se/o Digital: ABC12345-
' XÍX2y e déssa fdmiia, p^daj autenticado processada pela nossa Serventia pode serconfirmada e verificada tantas vezes quanto for necessário
^lra\)és do site daTribunal deJustiça do Estado da Paraíba, endereço http://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/

' ;Ááütenticaçâo digital dc( documento faz prova de que. na data e hora em que ela foi realizada, a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS
• : tinha Rossede um docurtiento com as mesmas características que foram reproduzidas nacópia autenticada, sendo da empresa W. S. TRINDADE

/MEplÇÁiyiENTOS á responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado aeste Cartório.
• •

.j ;Esta DECLAf^ÇAO fo) femijida em 03/09/2018 18:37:20 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de
•' I com o^^rt. 1?, Ip*] e èeus §§ 1° e 2" da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do

•; titular dó Cartòriò,Azevêdo Bastos, poderá sersolicitado diretamente a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS ou ao Cartório pelo endereço
• '.de^e-mail'alJtèntica@azeyedobastos.not.br

V: para Infgnrnaçõès mais'detalhadas dgste ato, acesse o site httos://autdiQital.azevedobastos.not.br e informe o Código de Consulta desta
Dçc/a^pâo, í •' •! - I

/ ij5ó^djgj:?i^e Consujte^ Jíeclaração: ;1064924
i. •A^\:bKsüJtâ 'de^tá"D'̂ ^^^ estáVá disponível em nosso site até 29/08/2019 17:37:30 (hora local).
• r:-'í:i<Sino'Ap^-'ííiitpn Q'lQ99QnR1l

'ÓíreféHàó è véraàdè} doii'fé! i' i'
•: j ''' r-:oji:-ii •-j ir:;.'('i ! »
I!>! ! I i '

OU na

10.406/2002. Medida Provisória n" 2200/2001. Lei Fèderal n° 13.105/2015, Lei
Provimento CGJ N' 003/2014. '

CHAVE DIGITAL

Òd0p5'l?'fdb4ld94«)57f4j69fe6bc05b3i37c2862f449308fa9567b876bde92ea584480e397aa66bb9b1634e2306b45e0ae775a8cb3b499ad1fca944e
iSafí'"' ?í í i 6f5c836709bd9282971e8413a2b81c1581e5b86 '

fri. f :.f:n{ír" T 1.5
j ij.' i.-c"

i' ! • , i.'' ^'
Vf-rv -'•!' "• ••'h'' 'Vj,;- 'T

!' *••• d r-li':r / u ^ i. '• ' * r

i'i;j ' i.Li'.!,. j.

<• !

i: / '̂i-í : ' i ,
.https://autdí9ital:azevedobastos.not.br/home,/comprovante/91922908181558200817
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LIVRO DIÁRIO N.® 002

Termo de Encerramento

PfH|HKr'.í-í i| ti^ 01 á 05 folhas que serviu para
|:L i;i; !D'%pah|̂ rÃé^tó^^ da empresa W. S. TRINDADE
ÍÍ|'ij;!íli:í|WÉÍÍ||̂ na Rua Humbeiino Ribeiro
•íiíLiilitlj rJÍÍr°!!4é^;ÍíehtrQ,na'̂ Turiaçu, Estado do Maranhão
, , , ^527:8f000, devidámente inscrita no CNPJ sob o N.°
pj4r|i!}íH na Junta Comercial do

uM iiEst^dtí^^^ Maranhão - JÜCEMA sob o Nire 21101466258
28/03/2006. Referente ao Período de 01

i:bé,|âneifò^ Dezembro dè'2017.
i.i-íM ;! : '=1 A:{ 'H'" :•< •' .' •'

:í r! 3; 31 dp,Dezembro de 2017.
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Paulo deTárso Çantanhede Dutra
::eÇPr^78^04.273-00
CRC: m4:7008627/0-4

'vCRPrí

til'U';;ví;jrí:V^C:v '
r •!(: ;>nH ; •-h-j ;

'ísI;'5>'2íí;^

«ilSilí

Í.B
l :<<i' •^.í«

"i;

«CT-Vr,

I ?.i3í

íff|'â

,2h.«s.

Wefvessori/^ilva Trindade
CPF: 022.369.773^79

Empresário

JUNTA COMERCIAL DO £STADO DO MARANHÃO 'icí^ió]

•' •• • • - . Aâ'
Térrno de Autantioacâo ",18/002059-5 iifft-tk rK
©'̂ prstenle llvro/tlcli^, por mlrn uxemínado oconforWcr.-aÍKs^e»' ' \í

.• j

a. •

em RonforiTiIdado ccrn a te@>siiiç2o oir. vigor em seus terr
'1 A!3«i,i';r6 ooncerramonto. • ' f'(;r
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íhttps://autdigital.azevedobastos.not.br/home/comprovante/91922908181558200747
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í REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADODA PARAÍBA

i CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

;NASCIMENTO EÓBITOS EPRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES ETUTELAS DA COMARCA DE
JOÃO PESSOA

'j-'i "i i' ^ 1:= .1 '.fl^MEIRÔ REGISTROjCiyiL DE NASC

'! •: i^r-: ^ íi' I- i' I .i .aJfAv; EpitácioPessoa. 1146 Bairrodos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484

http://www.azevedobastos.not.br
E-maíl: cartorío@azevedobastos.not.br
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• DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

'i "i'! • t ^ •' 'i T ! '• ' • ' • "
i;.l§íP!éi;jVálb'er^evêdoídb Miranda Cavalcanti,;Oficíal do Primeiro Registro Civil de Nascimentos eÓbitos ePrivativo de Òasamentos Interdições e•• íjutejas coni atribuição autenticar eretjonhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraíba, em virtude de Lei, etc...
•, ;pEÇL^^payábs'devjdbs'fins de direito'que, ;o documento em anexo Identificado individualmente em cada Código de Autenticação DigitaPov na

rrefendàjSequêociá; foi áutenticadòs de árordo com as Legislações e nonnas vigentes'
.!;[ í;-

'• ainda que, p^rajgarantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos dos respectivos serviços de Notas e Registros do;Estadô da Paraíba, a Corregedoria Geral de Justiça editou o Provimentò CGJPB N» 003/2014, determinando a inserção de um código em todos os
- • ®registrais, ?ssim, cada Sèlo Digital de Fiscalização Extrajudicial contém um código único (por exemplo: Se/o Digital: ABC12345'forrna. cgdà; autenticação processada pela nossa Serventia pode serconfirmada e verificada tantas vezes quanto for necessário

l atr^yés dp sitè-dp'Tribunal de Justiça dq Estado da Paraíba, endereço http://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/
• Âáutentiçaçâo digitól d^documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS
i, tinha posse de, um docurnehto.com asmesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa W. S. TRINDADE

: MEDICAMENTOS a responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartório '
,. i ' '.j ; : : i ;!. =•• J

j.Esta' DECLARAÇÃO foi pmitida em 03/09/2018 18:37:43 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de
acordo com oArt. 1°, 10? e seus §§ 1® e2" da MP 2200/2001, como também, odocumento eletrônico autenticado contendo oCertificado Digital do

. titular do Cartório Azevêdo Bastos, poderá sersolicitado diretamente a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS ou ao Cartório pelo endereço
de.ej-mail,autentica@azeyedobastos.notbr

iP'ar '̂ informações mais jdetalhadas [deste atb, acésse o site https://autdiqital.azevedobastos.not.br e informe o Códiao de Consulta desta
•• !Declaração, i j '
i: gÍoÍdç,pòp$^^^ itapecláraçã(|: 1064925
:Íf;j.^\cote"ulta '̂âesí^^ èm nosso site até 29/08/2019 17:37:30 (hora local). '
; :!Ç*ó<;Ílgí3,d '̂Autl"n^^^^
• %égis;íaçô#s'Viger^tés:ÍLéi;Fe h" 8.935/94, Lei Federal n" 10.406/2002, Medida Provisória n" 2200/2001, Lei Federal n° 13 105/2015 Lei

pst|;dugln®;8;7^^ n°.ip.132/2013 eProvimentoCGJ N" 003/2014.
,O^réfèriâó.^véKlacJeí dou fél'-''' ' • • i . •

I . nf r«j|i:ír{'| c-r," ; ,
-!!*Í I'j "li í CHAVE DIGITAL ' i

^?PP?'')l'̂ ^,í!PHf9.^7-!^?®?,í®6^o^P,5.b3t37c2862f449308fa9567b876bde92e87163808c8f75a2a821058c89c6ab38d0ae77'5a8cb3b499ad1fca944e6}
Orí.-r.l-Jiij 1"."^ -•ri-":'- . 5c83685905dd7b4a8f6d4efc915de43760a17

i.' , -n' ct i5( s i-v.)
. Ür#' '.pv.i í;!;. • I

f.i í. 'i A-'.

v.^r ' 1 : ' ' •' ! ' :

t i :

i; •; 'fii-'

r? •'̂ ^í; ::: r
ií- .;•••• ^ •

Prtisi($6flda Re|»Jbl^
CsuCM

f*R»isàiía M."2.20i^
- ií024'dáS7úsíoiía2OOI.' -

QV L:.;
''ivi i M I • •
;http"sr//putdigital.azevedobasios.not.br/home/comprovante/91922908181558200747
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ATIVO

18.875;23
59.651.34

97.433,27
76.992,00

126.450,00
129.563,77

P A S SIVO

75.772.20

38.233,15
8.845,00

36.573,00
.24.305;44

150.000,00
175.236,82

TOTÁLDO PASSIVO

.JvHíih! ,j fí Balanço Patrimonial, em seus valore,
!, I (^Quinhentos eOito Mil e"Novecentos

í:ÍjSGSsenla^ . .
.sí'i!fi!l' Í'í-|' 'll i'l" ^'

• I ; i • 51 • ' li'!,
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^''1 :| iir-;:. CBcUxtdo8á27ÂM''

Turiaçu-MA, 31 de Dezembip de 2017.

tintanhcde ün(ra
Wervtssorf SiIWPriniJjide

Fj^22m773.79

mprcsário

78.526,57

174.425,27

256.013,77
508.965,61

122.850,35

(

60.878,44

325.236,82
508.965,61

em seüs valores do ATIVO E PASSIVO o
e Sessenta e Cinco Reais e

1 V--'i' í
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r j .•:}•. i- •
i.'! ;^Vij ; ! ;. i •
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CERTIFICO O REGISTRO EM 04/05/2018 lOsOS SOB N° 20180329499.
PROTOCOLO: 180329499 DE 04/05/2018. CÓDIGO DE VERIFICAÇSOs
11801675273. NIRE; 21101466258.

W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS - HE

JUCEMA

:, 11;?ii.! « !' .;i.' > >

Líllan Theresa Rodrigues Mendonça
SECRETÂRIA-GBRXi.

SÃO LUÍS, 04/05/201B
I ., www.empresáfacil.ma.gov.br

;'iM-if .
- ',AIvalidàãé |deste; dòcumenCo, se impresso^ fiçá sujeito ã con^rovaçãò de sua auCenticidadeVj/os respectivos portais.
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' CPVi 87^^04:273-00
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CPiV<J22.JOT.773-79

ümprcsário

CRC^TÍA-008G27/0-4

664.981,58

664.981,58

9.241,71

5.600,50
1'0.332.90

10.625,30
19.155:60

8.825,40:
15.652.30

8.950,80
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555.f94,77
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CERTIFICO O REGISTRO EM 04/05/2018 10:05 SOB K' 20180329499.
PRÓTOCOIiOs 180329499 DE 04/05/2018. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO:
11801675273. NIRE: 21101466258.
W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS - ME

Lilian Theresa Rodrigues Mendonça
SECRBTÂRIA-6ERAL

SÃÒ LUÍS, 04/05/2018
www.empresaifacil .na. gov.br

•i-ii-ilM: 'tM, ;í i; •' \J ' c• í l-;i í|!;i {í L- i ; ; ' V
'^de3te[dpcuinento, se Impresso/ fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais.
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IliiCÍ = Ativò Circulante/ Passivo Circulante
I: ILC =55.532,00

19.765,51
; ILC = 1,25

': íhdicé de Liquidez Corrente = 1,25
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Àjijpplèiírc^ aLongo Prazo/Passivo Circulante
• í i; !: [ LI - í : ExigíVbl á Longo Prazo :

ILG'=55.532.00 + 54.616.40

'19.765,51 + li;757,85
ILG = 110.148.40

31.523,36
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: ; ILG = 1,27
j; Iiidice deLiquidez Geral ILG = 1,27

Índice de Endividamento TotaK lET < 0.40

]jÈjr,T Pàssiyo Circulante - Exigível aLongo Prazo <0,40
! Ativo Total '
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; 1 i lET =31,52336

175.575,40

IET = 0,17
. índice de Endividam^to Total 0,17
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m:! ' .:! • II CNPJ: 07.934.454/0001-89 - NIRE: 21101466258
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•' ll

'íilif 'l"-" : i ! li r.''í-• -(!'' ^ '
]:n!|;::pI)RClJEXÍSTE!: • • • •

•jj j 1j Brinco* c/iiÍQviüiento
! !!='̂ ' ^ •

I !i J UF,ALIZAyEL ALONGO PRAZO
:-r/ • ^

;í •j-^1 •'I ;S^fÍReeeber-i
' .J-íj, nj; í j ; ;! 1j ^ • j, '

;j|| |j1 àjíiv&pEjimANE^ •"
jijijt,'; jrntíHiliiiiacld . , :
I !i| Inidíaiações í'
•!•i'jMóveis e;ilténsílios

ijli

•1••-

Ili.Ki (jpJRÇtftíAKTE -•
7órnf:cÊd(iés

'í:|:j'i ••! ()ÍçigaçõeSj7)ibut^
,I:;J {; í Cònias "a Pagar
Vil, i ii • 'i; i
|í[;| íy. pj^GÍvMAM PRAZO
llr i>! pHrigaçõesiS^^ •
' r 3 '• s' i.'' • '('•p .Hfipanciamejitòs

•;j!i p^jfeiMomq líquido
'ií! iJ ' :' '1 i.r Í,üfcr,9 Li(5®o do Período

jifi 'j wtó,jjj?rke;coníere^o presente Balanço. Patrimonial, em seus valores do ATiyO EPASSIVO o
'?|ii| !j'í;V(i(pj- dèj^^508.9^5,61 ("Quinhentos eOito Mil eNovecentos eSessenta eCinco Reais e

jij 'I /i$Qásenta è-tim Centavos).
'.i ' i í 1' '
= •' t ii''| • . • h...!Vi ;í t •: r ' •

!' ' •" '• 1 i

' irí li]

ATIVO

18.875,23
59.651.34

97.433,27
76.992,00

126.450,00
129.563,77

PASSIVO

75.772,20
38.233,15
8.845,00

36.573,00
24.305,44

150.000,00
175.236,82

Turiaçu-MA, 31 de Dezemto de^2017.

•Wcr^ísso/âu

,|;i;
íül I !

; a:;i,,

l'aulo'dc

-u

iniiihcde Dnira

8)f8.504.273-fl0 •
:: MA^08627/0-4;

rindfldc

59.773-79

Empresário

78.526,57

174.425.27

256.013,77
508.965,61

122.850,35

60.878,44

325,236,82
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» I • f
3 O
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Rija Hurnbelino Ribeiro N.9.46-A Centro Turiaçu -MA Cep 65278-000
:; ! f.CNPJ: 07.934.454/0001-89 - NIRE: 21101466258

; bEMONSTRÀÇÃO DO RESULTADO DO EXERCÍCIO DE 2017

664.981,58

,I ;:. 1 I-1

;i :; ilj,; •;'; |-tJR;Ke;Eij^
!;' 'I •••!

i; • M de Prestação .deServiços
:.i i iiií i.-Fíj i

i í ?i ít) P^PyçAO da receita bruta
; I ! (i-J) peipaislmp: EConfr. Incidentes

iillfi iij[|pij!t50,90'
jÇHhlilMiíWiir .i.-5 •

n'i11 '|'.|jíj^?tos,jü]á;,Çresta$ão de Serviços

6.300,70

i;:;rr
^' I

V:; -u \ í I iíWDespesas-Administrativas
:': p^Fjesa íjrlbi^t^as •

iii;! [;Í !rJ| REStfLT^pO FIN^CEIRO LÍQUIDO
-j! beÍ$jDestíFjriàhcèiras •

;!iÍ'ÍÍ'-t{ ijjiijied^ikiFinahceira .1,- - '
(Hj DfesijÉSAS'ÒPER.-NÃO DETUTIVEIS

I Í:!i =. :: •
: i : 7-; W LUCRO BRUTO

•• ::hj • ' .i •' •

;í;;I í:i 8^í;)|Í^ó!v|ÍSÃef IRPJ/CSLL

• n: ,i ^ j
i

,fw!ríi i-jri'

•:k>:í"í:i:h= v.ijiihHr-í. c

'Turiaçu-MA, 31 d

Paulo deTygá^iíftíinliedc Dutra
ã'|̂ 878i04Í73-00'
Cçdm-008627/0-í

abro de 2017.

Wcrvt 'ríndadc
.773-79

niprtSüru)

664.981,58

9.24J,71

5.600,50
10.332,90

10.625,30
.19.155,60

8.825,40
15.652.30

8.950,80

10.850,70

555.694,77
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CNPJí 07.934.454/0001-89 - NIRE: 21101466258
1

r

índice de Liquidez Corrente ILC> 1,00
ILCf Ativo Circulante/ Passivo Circulante

ILC = 55:532,00

^ ! 19.765,51
j ^ ILC =1,25
índice dé Liquidez Corrente =1,25

I * í ;|

.isílM.
1 '

•

í»•>!:;>•

%n I ; jU | h j índice de Liquidez Geral ILG >1,00
íiii|;í4iki |i iiH;, . 1/
ijij ;l íi iNpo Çirculíjnte +JRealizável aLongo Prazo/Passivo Circulante
jj':j UM !j \ I li- • i Exigível a Longo PrazoExigível a Longo Prazo

ILG =55.532,00 + 54.61 (i.4n

19.765,51 + 11.757,85
j ILG = 110.148.40
i , 31.523,36

J ILG =1,27
índice de Liquidez Geral ILG =1,27
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índice de Endividamento Total. JET <0^40
I i|| j.:;: li •. :
íi=ii1 í il !Í ^Exigível aLongo Prazo <0,40

' 1 . ' AtivoTotal-
•u:.> V •; t ^ . V ' . f

: lET =31.523.36
175.575,40

I

J- IET = 0,17
Ipdice de Endivida^í^to Total 0,17

I Paulo lie Ta/s-^^ji^nlictie Dutra
; CP14-9^554.273.00
t CRcysí\-omi7j^^

We^ess<MÁ(iís^Vr\ndijdc
2^6^.773-79iínijresiíríü
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íM! !• CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE - MARANHAO

CERTIDÃO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

1 i,' '
'I I i '• •.

' . ' ' ' 1' i ^
í;0 GQNSELHO regional de contabilidade - MARANHÃO certifica que o(a)
Îprofissional identificado(a) no presente documento encontra-se em situação regular.

' ! i i

IpÉNlt|f:iCAÇÃO DO REGISTRO
NOME..! : PAULO DE TARSO CANTANHEDE DUTRA

^EGÍSTRO...; : MA-008627/0-4
CATEGORIA........; CONTADOR

ePF.i....I...: : 878.504.273-00

!, í ! I !
I t ,' > i

' j I " ' . - _ :
íA presente CERTIDÃO não quita nem invalida quaisquer débitos ou infrações que

, posteriormente^ venham a ser apurados pelo CRCMA contra o referido registro.
Si ' * *

A falsifiçação deste documento constitui-se em crime previsto no Código Penal
Brasil^iriD, sujeitando o autor à respectiva ação penal. • •^

ha! ^ :

vSÃO.LUÍS, 13.02.2019 as 19:14:04.ilEfjnissâc
•'̂ ajidò a
;:3;o^^gÍQ (|e^:Controle: 98127.

.'í '!'̂ , Pafà^verificar aautenticidade deste documento consulte osite do CRCMA.

' ' I :é:-31:03:2019.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PRESIDENTE JUSCELINO
'í. CNPJ: 06.003.891/0001-16

sisSsilIS

ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA
8 'i

liilisIiÉmII
olíp-fcr&g
S

íl#
•Ww'^ t : i ; • )

DATÁ: i:0/Ó8/2bl8
' PREFEITURA MUriiaPAL DE PRESIDENTE JUSCEUIMO - MA.
•RÈFÍ: PffOC. ADM. NO 239/2018
CdNTRATÒ No 0217/2017.
PR-031-2017-003

.'i'?

A\l

;íí^!:es|terTips 'pãrá os devidos fins que a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS - ME, inscrita no CNPJ sob o n°
•07:g'3^.454/0001^9, sediada na Rua Humbelino Ribeiro n046, Centro, Turiaçu/MA, prestou fornecimento de
mobílias) instrumentos, equipamentos hospitalares e produtos para saúde para a Prefeitura Municipal de Presidente
3úsceliho tònforme planilha a seguir:

' \É- - f- ''i* ' ;.< i-U' i- -c" k. ,s ••= ;.r

QTD fiÚiiiDS
•/

Balde a Pedal
1 •

SAO

BERNARDO/1666694
3

2 UNID 119,40 238,80

• •• Armário QUALrrY/30004CZ 4 UNID 696,50 2.800,00

U
t. y"

:;:o3:.,
i; OUAUTY/30018CZ

1 UNID
537,30 537,30

W'
sl

' . •. W»f C! ,^a'íé/tixéira
OUALIT/4a007IX

2 UNID
69.65 139,30

1'
Pif • •

•:í> í[-
:- ó5 •

m':í' •
Mesa=para Impressora FABRIMAX/10024CZ 1 UNID

99,50 " 99,50
. ' , "V '1 ••

*^^;Njesa parai.Çomputador
ô-:t r;-i í-.-1 -- - OUALrrY/10034BR

1 UNID
497,50 497,50

l;iVi

j-'

1ícnf.jviega dè'"Escritório
OUALITY/10026CZ

1 UNID
298,50 298,50

f .'ti i

1/
j-T'

; .Aütoclave Hdi*i2Òntal de
~' ^ Mesa (até 75 litros) STERMAX 6 UNID

3.871,00 23.226,00

l;'li 09. , ' Estante
OUALITY/3004DCZ

1 UNID
368,15 • 368,15

í:^ i; .:Estetoscopiò.3nfantii MACROSUL/MD
INOX

2 UNID
109,45 218,90

fM, /

i'V

• <i.1

..U . Bisturi Elétrico (até 150 W)
t

MONOPOLAR/BP-
150

1 UNID
7.363,00 7.363,00

]K;í
.VI i. • i

.. :.Cadeira para Obeso
OUALnY/40026BR

1 UNID
398,00 398,00

.;S, ; ' il ' i i (
Otoscopio. Simples

MACROSUL/ MARK
11

4 UNID
398,00 1.592,00

; •-''Estadiôméfro
CESCORF/CESCORF

2 UNID
368,15 736,30

!í'':
i . .

K \
"'ÍS Esfigmomariômétro Infantil PREMIUM/2865268

9
2 UNID

99,50 . 199,00
í'

i!;

« .

•'i Derrna^òscoplo
Jrle-w.f "p . ,

MACROSUiySIGMA
1000

1 unid"
2.587,00 2.587,00

in

Rua ConstántiiióGeorgiaiio Rabelo, s/n-Centro - Presidente Juscclino - Maranhão - CEP: 65140-0
GNPJ: 06.003.891/0001-16 —Fone: (98) 3364-1173 -prefeitiirajuscelinoma^gnii^.com

1 'H'

<-„• «;a,)!
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•03/09^0-18 ; https;//autdigitai.a2evedobastos.not.br/home/comprovante/91922906181558200956

• • • • • I ;

PRIMElàO

, ' i • REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL , •
: •, • ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVEDO BASTOS
, . FUNDADOEM1888 •
REQISTRO CIVIL DE NASCIMENTO EÓBITOS EPRIVATIVO DE CASAMENTOS. INTERDIÇÕES ETUTELAS DA COMARCA DE

• ': = JOÃO PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030*00, João Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484

http://wvvw.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

' ! •

DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

OBel.;Válbèr /Azevedo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos e Privativo deCasamentos. Interdições e
Tutelas coni atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João PessoaCapital doEstado da Paraíba, emvirtude de Lei, etc...

•DECLARA [jara os devidos fins de direito que, odocumento em anexo identificado individualmente em cada Código de Autenticação Digital' ou na
'referida seqüência, foi autenticados de acordo com as Legislações e normas vigentes^

' 'i:'"' :\"J. D' ! '
' DECLARO ainda que; para garantir transparência e segurançajurídica de todosos atos oriundos dos respectivos serviços de Notas e Registros do

• , •Estàdó da Paráíbka Corrégedoria Geral de Justiça editou o Provimento CGJPB N° 003/2014, determinando a inserção de um código em todos os
^ atos notortais'e registrais, assim, cada Selo Digital de Fiscalização Extrajudicial contém um código único (por exemplo: Se/o Digital: ABC12345-
^ •X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode serconfinmada e verificada tantas vezes quanto for necessário

através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraíba, endereço http://corregedoria.ljpb.jus.br/seio-digital/

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS
tinha posse de um documento com as mesmas características que foram reproduzidas nacópia autenticada, sendo da empresa W. S. TRINDADE
MEDICAMENTOS a responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

• . Esfe DECLARAÇÃO foi emitida em 03/09/2018 18:14:59 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de
acordo com oÁrt. 1®, 10® e seus §§ 1® e 2°da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do
titular do Cartório /Vzevêdo Bastos, poderáser solicitado diretamente a empresaW. S. TRINDADE MEDICAMENTOS ou ao Cartório pelo endereço
de e-mail autentica@azevedobastos.not.br

Para inforrnações mais detalhadas deste ato, acessé o site httDs://autdiaital.azevedobastos.not.br e informe o Código de Consulta desta
Declaração.

Código de Consulta desta,Declaração; 1064922

•Â^03hsUlt'á'*dé'sta Diclaraçâo'éstará'disponlvel em nosso site até 29/08/201917:37:30 (hora local).

•^C"í'âl|o'áe''ÂüténtÍca'ção;Dlgitan
• • «LéglsIações^VÍgéntes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n" 10.406/2002, Medida Provisória n" 2200/2001. Lei Federal n® 13.105/2015, Lei

Esfaduai 8Í721gf)p8, Lei Estadual.n" 10.132/2013 eProvimento CGJ N" 003/2014.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PRES
CNPJ: 06.003.891/0001

NATURAIS

WEioiil.fTíiíMOBWmlce <f^i^^XiT-í^tfSlWEWWiJilfTSlíMOÍBjtónSceípt»»».» troBom-ííMMÍajfípMOV^IWS-^C»
«ãmiOMO «piíMiMa» • eonfoiido m» m<>>eíéfi(ló.*»ríí}f; Bjju f»,^S'^í;ViS

C6d:Autêntl^cgor9192^l)818lS58200996^lrData;:29/08Í^0t6'l6;08if
i': -^L-r ' T'-.—ífWÁ-.'-;'5't'

i5fl6ev|ic»fia V>r> ^ i
;_:;^4'̂ Çonnf^jjd8dos_(Jo^atoem:Wlps:WsctpdlglU»Jçb.]U8^brrp^

J; I7-. Esfigmqmanômetro Adulto PREMIUM/2869854
1

4 UNID
149,25 597,00

;'-i8 'Esfigmomanômetro Obeso PREMIUM/2945641
2

1 UNID
199,00 199,00

': i9! • Bipmbo
OUALITY/40018BR

4 UNID
497,50 1.990,00

' ; •ÒfÉaimoscópio" MACR0SUL/0MNI3
000

4 UNID
786,05 3.144,20

' 21 : Escada com 2 deqraus OUALITY/40D981X
1 UNID

298,50 298,50

,.'22 Mesa Ginecológica CENTERCOR/23664
505

4 UNID
1.691,50 6.766,00

^23 Balança Antropométrica para
r , Obesos :

RAMUZA 1 UNID
1.990,00 1.990,00

: 24 ' Armário Vitrine QUAUTY/40004BR 2 UNID
1.492,50 2.985,00

• 25
Aparelho de DVD MONDIA17D15

1 UNID
119,40 119,40

'• 26.
•• • 'Lohqarina^, QUALrTY/10021VD

11 UNID
398,00 4.378,00

DÊÂ - Desf^brllador Éxterno
Áutomátlco MACROSUL/AT350P

2 UNID
6.965,00 13.930,00

Foco Refletor /Vmbulatorial OUALITY/40099BR
4 UNID

696,50 2.786,00

. 29
Compressor Odontolóqíco

CHIAPERINI/MC5BP
ORV30L

1 UNID
1.890,50 1.890,50

;>P' ••
'!'• t , ,

Bomba de Vácuo até
. •2HP/CV'- SUCTR0N/RCV5

1 UNID
2,885,50 2.885,50

h%' taixá para Desirifecção de
Limas Endòdônticas

INDUSBELLO 1 UNID
44,77 44,77

• 32-

Cadeira Odontológica
Completa (equipo/ sugador/

refletor),.
' pr' 1 .t

PALLAS/ATHENAS
PLUS

1 UNID 17.910,00
17.910,00

'•Ph' ' Seladora
R.BAIAO

3 UNID
1.094,50 3.283,50

•' 34'
1

• Mesa-Ãüxllfár • OUALITY/40101LX
1 UNID

597,00 . 597,00

•.•35'̂ r
_ :;7.

Destilador de Áqua CRISTOFOU
1 UNID

1.592,00 1.592,00
l'.:-L" '

Uitrassom Odontolóqíco
ALT/SONIC JET

CERAMIC
1 UNID

2.985,00 2.985,00

1 , Equipo Cart Odohtolóqico DENTEMED
1 UNID

1.691,50 1.691,50

•'••3B ;
<

ili

Carro de Curativos OUALrTY/40071IX
1 UNID

1.194,00 1.194,00

!:.'3?
•• ... rs .1 |. . H

-' - Mesa'de mWo OUALITY/40111IX
1 UNID

746,25 746,25

\4Ò
! •'-1

^fn,
'!•''n; Mèsa de Exames OUAUTY/30005CV

2 unid'
1.343,25 2.686,50

li Rua Consí^tino Georgiano Rabelo, s/n - Centro - Presidente Juscelino - Maranhão - CEP

I _ÇNPJ; 06 '̂003,891/0001-]6 —Fone: (98) 3364-1173 —prefeiturajuscelinomatógmy
r. , f

65)40-00
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REPIJBUCA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIOAZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRÍMEIRÓ REGISTRp'CJVIL DE NASCIMENTO EÓBITOS EPRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES ETUTELAS DA COMARCA DE
' JOÃO PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484

http://www.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

' i DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

O Bel.^Váib.er Azevêdo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e óbitose Privativo de Casamentos, Interdições e
Tutelas com atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individualmente em cada Código de Autenticação Digital^ ou na
referida seqüência, foi autenticados de acordo com as Legislações e normas vigentes^

DECLARO.ainda que, para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos dos respectivos serviços de Notas e Registros do
Estado da Paraíba, a Corregedoria Gerai de Justiça editou o Provimento CGJPB N® 003/2014, determinando a inserção de um código em todos os
atos notoriáis e règistrais, assim, cada Selo Digital de Fiscalização Extrajudicial contém um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-
X1X2)'e dessa fonna, cáda autenticação processada pela nossa Serventia pode ser confirmada e verificada tantas vezes quanto for necessário
através do site do Tribunalde Justiça do Estado da Paraíba, endereço http://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/

' ' , ' '
A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS
tinha posse de um documento com as mesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa W. S. TRINDADE
MEDICAMENTOS a responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartório.

Esta DECLARAÇÃO foi erhitida em 03/09/2018 18:15:29 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de
acordo com o Art^ 1", 10' e seus §§ 1® e 2' da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do
titular do Cartório Azevêdo'Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS ouao Cartório pelo endereço
de e-mail aütentica@azevédobastos.not.br

Para infonriaçôes mais detalhadas deste ato. acesse o site httos://autdiQital.azevedobastos.not.br e informe o Código de Consulta desta
Declaração. '•

Código.de:Consulta desta Declaração: 1064921 ' ' '

A consulta desta Declaração estará disponível em nosso site até 29/08/2019 17:37:30 (hora local).

'C^digoíieAiiteptícaçâòIprgitál: 91922908181558200996-1
^Legislações Vigentes: Ler Fedéral n° 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Provisória n" 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei
EsfâiJügl n^"i8.'72;1/^^^ Lej^Estad^ual n° 10.132/2013 eProvimento CGJ N" 003/2014.
b íefeHdó é'verdade": dou fél^
, <.2;i r,r .•."•v*'j r- • 5: • ;: 1 c i
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•' '• • • ! ' ' , 5c8365f764197f9faab53e6a0db9c6237fa03
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r;AutenflçaçSo;DigUal^ "Al?®"!

C6d.'Au^tiC!áçab:'9Í92290B18155820Q956-1?Dàtá: 29/08/201816:06:^

PREFEITURA MUNICIPAL DE PRES
CNPJ: 06,003.891/0001

^^-^^r!^!?§^.^cqnflraoj^d3d08'«ioatoèmrjíttoar//sôt_oj!altãtt|̂ .lu8.bf^
I . i

= :' i!'rJ
' • \

lir' y

'i '••

1 1

'T 1

'41
' Microscópio Laboratorial .

. .! Básico'
BIOFOCUS/BI01600

BA-L-BAT
1 UNID

3.781,00 3.781,00

'42 í ;Bfaçadéira para Injeção :
r . ' OUALITY/40024IX

2 UNID
199,00 • 398,00

h:Í43-' 1 •- C^deiR
£ = ' i ; i

para Coleta de !
Sanque

QUALITY/40028BR 2 UNID
467,65 935,30

'll '̂ 1 ; Centrífi
t , ' ,

ida Laboratorial ' DAIKI/80-2B DM
1 UNID

3.980,00 3.980,00

i 45
"i. ' t ' ' CarroiMaca Simples OUALrri'/40065IX

1 UNID
2.487,50 2.487,50

!'46,
C r

ECilindro d(

!

í Gases Medicinais

CENTERC0R/C03LT
S

2 UNID
895,50 1.791,00

h ' . i| j
[ ' .Poltròría Hospitalar i

OUALrrY/40135BR
1 . UNID

995,00 995,00

• •• • i •
í •' ' Comadre

FORTINOX/FORTIN
OXTAM

1 UNID
149,25 149,25

i' »

i'49
i <1 •

t ; i i i
I 'Carro para Transporte de
t • Materiais (diversos") i OUALITY/40154BR

1 UNID
1.343,25 1.343,25

r • : í
f -Lah

5"

jffltia Clínica MACROSUL/AT350P
3 UNID

79,60 238,80

^51- l Central
f.i s..' . :

dé Nebulízação , OUDEF/C-71 PLUS
1 UNID

1.791,00 1.791,00

'li! 1 >' }i !.-,Ív ; !i •
•' . ? »* í '

: 'ij i . .

: • . i i

pSj ríèspèdivos:jt^s.ifazem concordância com o contrato firmado entre as partes e notas fiscais emitidas durante
'súa yigêhGlà, contrato esse já mencionado neste documento.

Informamos ainda^j que os acordos foram executados dentro dos padrões de qualidade e prazo compactuados,
n^di.hayendp quèldèsabone sua conduta.

; 1
' I !

Por ser Verdade, este documento segue assinado por José Magno dos Santos Teixeira, sendo Prefeito desta
Prefeitura Mu'nícipal cie Pres'idente Juscelino.
r?"; • . i; 1 '̂.' • • 'M^
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JOSE^
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lemun

a(S'), f Irm

Ws Santos Teixeira

Prefeito Municipal

TEIXEl

í$slo-dgJs.c_aljzação
oderiuniCiano

Tribunal de
»]'• doMaranhâo'

oconhecimenb
a
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I
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•V' : !Riia Cons^tino GcorgianoiRabelo, - Centro - Presidente Juscelino - MaranhãoCEP: 65140-0
i': í CNPJ: 06.003.891/0001-16- Fone: (98)3364-1173 -prcfeiturajuscelinoma@gmail.com
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

ESTADO DA PARAÍBA
CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS

FUNDADO EM 1888

JOÃO PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
; Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484
I http;//www.azevedobastos.not.br
I E-mail: cartorío@azevedobastos.not.br

DECLARAÇÃO DESERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

o'|Bèl.:Válb'er>^evêdoJde Miranda Cavalcanti, .Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos eóbitos e Privativo de Casamentos, Interdições e
futéias com atribuição flé autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraíba, em virtude de Lei. etc...

( '. • • ' • j !
DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado Individualmente em cada Código de Autenticação Digitai ou na
referida seqüência, foi áiitenticados de acordo com as Legislações e normas vige^tes^ .
• íM .i ; M i . • ^ !

DECLARO ainda que, para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos dos respectivos serviços de Notas e Registros do
Estado da Paraiba, a Corrégedoria Geral de Justiça editou o Provimento CGJPB N° 003/2014, determinando a inserção de um código em todos os
atosinptoriáis.e regjstrai^, pssim, cadaSelo Digital de Fiscalização Extrajudicial contém um código único (por exemplo: Se/o Digital: ABC12345-
X1^2)\e bèséa forma, bçdja autenticação processada pela nossa Serventia pode ser confirmada e verificada tantas vezes quanto for necessário
através do site do TribunalUe Justiça do Estado da Paraíba, endereço http://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/

: • • • ii j iA autenticação digital do^ qocumento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS
tinha posse de um documento com as mesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa W. S. TRINDADE
MEDICAMENTOS arespojisabilidade, única eexclusiva, pela idoneidade do documento apresentado aeste Cartório.
Esta DECLARAÇÃO foj emitida em 03/09/2018 18:15:48 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevedo Bastos, de
acordo com o.Art. 1®, 10*^ e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digitaldo
titular do Cártórío Azevêdo Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS ou ao Cartório pelo endereço
de e-mail autentica@azey( dobastos.not.br

Para informações mai,si cjetalhadas deste ato, acesse o site httDs://autdiqital.azevedobastos-not.br e infonme o Código de Consulta desta
Declaração. ' ' '' I

Cód|gò;C|e.Consulta desta Declaração: 1064920
; ' i • ' f " ; T • ! ' . *

A dònsulta desta Déclaraçl 0 estará disponível em nosso site até 29/08/2019 17:37:30 (hora local).

Digital: 91922908lél558210028-1
i\ Federal n" 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002. Mèdida Provisória n" 2200/2001, Lei federal n" 13.105/2015, Lei

" 10.132/2013 e Provimento CGJ N» 003/2014.^st^u^l n''.,8.72iy2pp81 (.eji Estadual n
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i /#-S: TÍRIN^ COMERCIO ESERVIÇOS - ME
;'Rgà Riò Anil, 16-A, Recanto dos Vinhais, São Luís - MA

. . CNPJ: 07.934.454/0001-89 Fone: (98) 98404-4471
/ i Èrtiail: trindade.matriz@gmail.com

Ilnio. Sf.;
Pregòeiró ,
Préfeitiiirà Municipal de São Pedro dos Crentes - MA

NDADE
DISTRIBUIDORA

DECÚRACÃO EM CUMPRIMENTO AO DISPOSTO NO INCISO XXXIII DO ART. 70 DA CONSTITUICAO
FEDERAL

Réf.: PRÉGÃOISRP nP 008/2019.
PROCESSO ADMINISTRATIVO N® 022/2019.

Prezado ;Senlnor,

' Á empresa W. S. TRINDADE COMÉRCIO E SERVIÇOS, devidamente inscrita no CNPJ sob o n©
07j.934.454/0001-89, sediada na Rua Rio Anil, no 16 A, Recanto dos Vinhais, São Luís - MA, por intermédio do seu
representante legal o Sr. WERVESSON SILVA TRINDADE, DECLARA, para fíns do disposto no inciso Vdo art. 27 da Lei
Ho 8.'0.66; tie 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei no 9.854, de 27 de outubro de 1999, que não emprega menor de
Í8'(dezòit0)'a'nó^^ trabalho noturno, perigoso ou insalubre e não emprega menor de 16(dezesseis) anos.

/if.aí"

; ^ PT:

-Í!

•d':

(cifrou;.d) "MG? i

São Luís-MA, 07 de Março de 2019.

fV^r\rfVj
^.S. TRINDADE COMERQO ESERVIÇOS

Ludana Reis da Cunha

CPF: 021.162.313-02
RG: 6673984

Procuradora/Representante



.W. S.TfÍi;INbApE COMERCIO ESERVIÇOS-ME
Rua Rio |AnÍI, 15-A, Recantó.dos Vinhais, São Luís - iVlA

•íGNPJ,: 07'934.4&ÍÍ0P01-Ó9 Rone: (98) 98404-4471
•ÍEmail: trn^ade.maíyiz@gmailxom

RINDADE
DISTRIBUIDORA

limo, Sr. ' j
Pregoeirò ' ;
Prefeitura Municipal de São Pedro dos Crentes - MA

' ; I • s í •
> \ I . 5 ;

• * J * ! I
' 5 / i • i ,

1 : DECLARAÇÃO PÉ INEXISTÊNCIA DE FATOS SUPERVENIENTES IMPEDITIVO DE HABILITAÇÃO

Ref,: PREGÃO SRP n^ 008/2019.
PÇpÇESSp.^PMINISrRATIVp N® 022/2019.

I í' - :
Prezado iSenhor,'
i' V-' •' ; ; ' .

' c -"í

I ; A':empresa W; S. TRINDADE COMÉRCIO E SERVIÇOS, devidamente inscrita no CNPJ sob o n^
O7.934.454/0Ò01-89, sediada na Rua Rio Anil, n° 16 A, Recanto dos Vinhais, São Luís - MA, por intermédio do seu
representante legai oSr. W/ERVESSON SILVA TRINDADE, DECLARA, sob as penas da Lei, nos termos do §2°, do art. 32,
da Lei n9 8.666/93 que até esta data, não ocorreu nenhum fato superveniente que seja impeditivo de sua habilitação na
lidtsçãoIeiVi epígrafe.
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São Luís-MA, 07 de Março de 2019.

á(ÀJ
W. S. TRINDADECOMERCIO 6SERVIÇOS

Ludana Reis da Cunha

CPF: 021.162.313-02

RG: 6673984

Procuradora/Representante



W; S. TRINDADE COMERCIO ESERVIÇOS - ME
RúaRio Ànii. 16-A, Recanto dos Vinhais, São Luís - IVIA

•CNPJ:,07.934.454/0001-89 Fone: (98)98404-4471
Emaií: trindadè.maíriz@gmail.com

.\TRINDADE

limp. SK'
Pregoeíro
Prefeitura Municipal,de São Pedro dos Crentes - MA

DECLARAÇÃO DE ELABORAÇÃO INDEPENDENTE DE PROPOSTA

DISTRIBUIDORA

Ref.: PREGÃO SRP n» 008/2019.
PROCESSO ADMINISTRATIVO N® 022/2019.

; I

Lúci.apa ]Réis da! Cunha, çomo representante devidamente constituído de W. S, TRINDADE COMÉRao ESERVIÇOS, doravante
dénominadà Licitante, para fins do disposto no item 10.2.4.3 do Edital do Pregão Presencial 08/2019, declara, sob as penas da
Lei, ;em especial o art. 299 do Código Penal Brasileiro, que:
a>'Â propqsta-ahexa.fói éiaborada de maneira independente (pelo licitante), e que oconteúdo da proposta anexa não foi, no todo
ou em paríe, direta ou indiretamente, informado a, discutido com ou recebido de qualquer outro participante potencial ou de fato
dq Pregão Presencial n® 08/2019, porqualquer meio ou porqualquer pessoa;
b) A.intènção'de ápresentar a proposta anexa não foi informada a, discutido com ou recebido de qualquer outro participante
potencial ou de fato do Pregão Presencial n® 08/2019, porqualquer meio ou porqualquer pessoa;
c);Qué pãò téntouj por qualquer'meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão de qualquer outro participante potencial ou de
fato, do Prégão Presencial n® 08/2019 quanto a participar ou não da referida licitação;
d) Que 9 conteúdo da proposta anexa não será, no todo ou em parte, direta ou indiretamente, comunicado a ou discutido com
qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial n^ 08/2019 antes da adjudicação do objeto da referida
licitação; - .
e) Que ò conteúdo da proposta anexa não foi, no todo ou em parte, direta ou indiretamente. Informado a, discutido com ou
recebido de qualquer integrante da Prefeitura Municipal de São Pedro dosCrentes-MA antes da abertura oficial das propostas; e
ppue está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que detém plenos poderes e informações para firmá-la.

• São Luís-MA, 07 de Março de 2019.
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W.S. TRINDADE COMERaO ESERVIÇOS
Ludana Reis da Cunha

CPF: 021.162.313-02

RG: 6673984

Procuradora/Representante
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VV. S. TRINDADE COMERCIO E SERVIÇOS
Kua Rio Anil, 16-A. Rscanío do Vinhais. São Luis- MA

CMPJ: a?.934.454/D00VS9 Fone:{98) S8404-4471
Evn.íil- ííTndadc.m3trt2@gm3íi.com

^INDADE
DISTRIBUIDORA

PROCURAÇÃO

A empresa W. S. TRINDADE COMERaO E SERVIÇOS, CNPJ n°
07.934.454/0001-89^ com sede à Rua Rio Anil, n° 16, Recanto dos Vinhais, São Luís-MA,
representada pelo (a) Sr. Wervesson Silva Tindade, portador do RG N® 028007952004-0
GE3USPC e CPF. 022.369.773-79, vem pela presente informar a Vs. Sas. que a Sra- LUCIANA
REIS DA CUNHA, portadora do RG sob o no 6673984 e do CPF no 021.162.313-02, é
designado para representar nossa empresa em processos lidtatórios com poderes para firmar
compromissos, apresentar, juntar, retirar, impugnar, assinar documentos, proposta, atas em
geral, declarações, temnos de aditivo, contratos em geral, termo de renúncia, tomar, seguir e
dar andamento a processos, pedir vistas, cumprir exigências legais, tomar ciência dos
despachos, requerer certidões, renovar cadastros, junto a qualquer repartição pública,
acordar, discordar, de licitações públicas, oferecer lances em carta convite, tomada de preço,
concorrência pública, pregão eletrônico, pregão presencial, enfim, praticar todos os demais
atos necessários e indispensáveis ao fiel cumprimento do presente mandato, em defesa da
outorgante.

Váiida até a data de 31/12/2019.

Atenciosamente,

São Luís-MA, 07 de Março de 2019.

Siiva Trindade

,M0223$9773-79
ÍRÒfõ2m7962004-0

Sócio-Proprietário
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO EM 1888

PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DECASAMENTOS, INTERDIÇÕES E TUTELAS DACOMARCA DE
JOÃO PESSOA

Av. Epitácio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, João Pessoa PB
Tel.: (83) 3244-5404 / Fax: (83) 3244-5484

http://www.azevedobastos.nct.br
E-maii: cartorío@azevedobastos.not.br

DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

O Bel. Váiber Azevedo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Óbitos e Privativo de Casamentos. Interdições e
Tutelas com atribuição de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de João Pessoa Capital do Estado da Paraíba, em virtude de Lei,etc...

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individualmente em cada Código de Autenticação DigitaP ou na
referida seqüência, foi autenticados de acordo com as Legislações e normas vigentes^

DECLARO ainda que. para garantir transparência e segurança jurídica de todos os atos oriundos dos respectivos serviços de Notas e Registros do
Estado da Paraíba, a Corregedoria Geral de Justiça editou o Provimento CGJPB N® 003/2014, determinando a inserção de um código em todos os
atos notoriais e registrais, assim, cada Selo Digital de Fiscalização Extrajudicial contém um código único (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-
X1X2) e dessa forma, cada autenticação processada pela nossa Serventia pode ser confirmada e verificada tantas vezes quanto for necessário
através do site do Tribunal de Justiça do Estado da Paraíba, endereço ht1p://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digilal/

A autenticação digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS
tinha posse de um documento com as mesmas características que foram reproduzidas na cópia autenticada, sendo da empresa W. S. TRINDADE
MEDICAMENTOS a responsabilidade, únicae exclusiva, pela idoneidadedo documentoapresentado a este Cartório.

Esta DECLARAÇÃO foi emitidaem 07/03/2019 17:04:58 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, de
acordo com o Art.1°, 10® e seus §§ 1® e 2° da MP2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado Digital do
titulardo CartórioAzevêdo Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa W. S. TRINDADE MEDICAMENTOS ou ao Cartório pelo endereço
de e-mail autentica@azevedobastos.not.br

Para informações mais detalhadas deste ato, acesse o site httDs://autdiaital.azevedobastos.not.br e informe o Código de Consulta desta
Declaração.

Código de Consulta desta Declaração: 1192819

A consulta desta Declaração estará disponível em nosso site até 07/03/2020 16:49:08 (hora local).

'Código de Autenticação Digital: 91920703191536360870-1
^Legislações Vigentes: Lei Federal n" 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisória n' 2200/2001, Lei Federal n" 13.105/2015, Lei
Estadual n® 8.721/2008, Lei Estadual n" 10.132/2013 e Provimento CGJ N" 003/2014.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

Presi^ncia da RoftibOca
C«MCsa

Utana ftevvót-Ji U • 2.2M-3,
as 24 4b C0 ZDOV

hltps://auldigital.azevedobastos.not.br/home/comprovante/91920703191536360870


