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Pelo presente instrumento particular de Ato Constitutivo:

NAIARA COSTA DE ARAUJO, BRASILEIRA, DIVORCIADO(A), , EMPRESARIA,
natural da cidade de Balsas — MA, data de nascimento 24/08/1984, portador da Carteira
de Identidade (RG): n° 0213435220020, expedida por SSP/MA em 16/05/2012 e CPF:
n° 014.240.203-60, residente e domiciliada na cidade de Balsas - MA, na RUA
RENATO RUSSO, n° 38, CONJUNTO PLANALTO, CEP: 65800-000;

Resolve constituir uma Empresa Individual de Responsabilidade Limitada — EIRELI,
mediante as seguintes clausulas:

CLAUSULA | - DO NOME EMPRESARIAL
A empresa girarda sob o nome empresarial de NEW' LIFE COMERCIO DE
MEDICAMENTOS EIRELI - EPP e usara a expressdo NEW LIFE como nome fantasia.

CLAUSULA i - DA SEDE
A empresa tera sede e domicilio fiscal na AVENIDA GOVERNADOR LUIZ ROCHA, n°
12, POTOSI, Balsas - MA, CEP: 65800000.

CLAUSULA lil - DAS FILIAIS
A empresa podera estabelecer filiais, agéncias ou sucursais em qualquer ponto do
territorio nacional ou fora dele, mediante alteragé@o assinada pelo titular da empresa.
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CLAUSULA IV - DO OBJETO )

A empresa terd o seguinte objeto. COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E
DROGAS DE USO HUMANO/ REPRESENTANTES COMERCIAIS E AGENTES DO
COMERCIO DE MEDICAMENTOS, COSMETICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA/
COMERCIO ATACADISTA DE LEITE E LATICINIOS/ COMERCIO ATACADISTA DE

PRODUTOS ALIMENTICIOS EM GERAL/ COMERCIO ATACADISTA DE
INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO, CIRURGICO, HOSPITALAR E
DE LABORATORIOS/ . COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS
ODONTOLOGICOS/ COMERCIO ATACADISTA DE COSMETICOS E PRODUTOS DE
PERFUMARIA/ COMERCIO ATACADISTA DE MOVEIS E ARTIGOS DE
COLCHOARIA/ COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E
CONSERVACAO DOMICILIAR/ COMERCIO ATACADISTA DE EQUIPAMENTOS DE
INFORMATICA/ COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS, APARELHOS E

EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MEDICO-HOSPITALAR; PARTES E PECAS/
COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS PARA USO

COMERCIAL; PARTES E PEGAS/ COMERCIO VAREJISTA DE PRODUTOS
FARMACEUTICOS, SEM MANIPULAGAO DE FORMULAS/ TRANSPORTE
RODOVIARIO DE CARGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E MUDANGCAS,
MUNICIPAL/ TRANSPORTE RODOVIARIO DE CARGA, EXCETO PRODUTOS
PERIGOSOS E MUDANGAS, INTERMUNICIPAL, INTERESTADUAL E
INTERNACIONAL/ COMERCIO ATACADISTA DE ARTIGOS DE ESCRITORIO E DE
PAPELARIA/ COMERCIO ATACADISTA DE EQUIPAMENTOS ELETRICOS DE USO

PESSOAL E DOMESTICO.

E exercera as seguintes atividades:

CNAE N° 4644-3/01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano
CNAE N° 4618-4/01 - Representantes comerciais e agentes do comércio de
medicamentos, cosméticos e produtos de perfumaria

CNAE N° 4631-1/00 - Comércio atacadista de leite e laticinios

CNAE N° 4639-7/01 - Comércio atacadista de produtos alimenticios em geral

CNAE N° 4645-1/01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso
meédico, cirirgico, hospitalar e de laboratdrios

CNAE N° 4645-1/03 - Comércio atacadista de produtos odontoldgicos

CNAE N° 4646-0/01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria
CNAE N° 4647-8/01 - Comércio atacadista de artigos de escritério e de papelaria
CNAE N° 4649-4/01 - Comércio atacadista de equipamentos elétricos de uso pessoal e
domestico

CNAE N° 4649-4/04 - Comércio atacadista de moveis e artigos de colchoaria

CNAE N° 4649-4/08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e
conservagdo domiciliar

CNAE N° 4651-6/01 - Comércio atacadista de equipamentos de informatica
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CNAE N° 4664-8/00 - Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos
para uso odonto-médico-hospitalar; partes e pecas

CNAE N° 4665-6/00 - Comércio atacadista de maquinas e equipamentos para uso
comercial; partes e pecgas

CNAE N° 4771-7/01 - Comércio varejista de produtos farmacéuticos, sem manipulagdo
de formulas

CNAE N° 4930-2/01 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e
mudangas, municipal

CNAE N° 4930-2/02 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e
mudangas, intermunicipal, interestadual e internacional

CLAUSULA V - DO INIiCIO DAS ATIVIDADES E PRAZO DE DURAGAO
A empresa iniciara suas atividades em 14/12/2017 e seu prazo de duragdo sera por
tempo indeterminado.

CLAUSULA Vi - DO CAPITAL
O capital sera de R$ 100.000,00 (cem mil reais), representado por uma Unica quota de
igual valor nominal, totalmente integralizada neste ato, em moeda corrente do Pais.

CLAUSULA Vii - DA ADMINISTRAGAO

A administracdo da empresa sera exercida por, NAIARA COSTA DE ARAUJO, com os
poderes e atribuicbes de representar a empresa ativa e passivamente, judicial ou
extrajudicialmente, podendo praticar todos os atos compreendidos no objeto,
autorizado o uso do nome empresarial, sempre no interesse da empresa, ficando
vedado, entretanto, em negdcios estranhos aos fins sociais em assuntos de interesse
da empresa, podendo assinar quaisquer documentos de comum acordo em todos os
orgaos publicos, contrair empréstimos em estabelecimentos bancarios.

CLAUSULA Vil - DO EXERCICIO SOCIAL

O exercicio social sera coincidente com o ano-calendario e a todo dia 31 de Dezembro
de cada ano, serd procedido o levantamento do balango do exercicio, sendo que os
lucros ou prejuizos verificados serdo suportados pelo titular de acordo com o capital, na
forma prevista do artigo 1.065 do Cédigo Civil.

CLAUSULA IX - DA DECLARAGAO DE NAO PARTICIPAGAO EM OUTRA EIRELI
O titular NAIARA COSTA DE ARAUJO declara, sob as penas da lei, que nao figura
como titular de nenhuma outra empresa nesta modalidade.
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CLAUSULA X - DECLARAGAO DE DESIMPEDIMENTO

O Administrador declara, sob as penas da lei, de que nao esta impedido de exercer a
administracdo da empresa, por lei especial, ou em virtude de condenagéo criminal, ou
por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que temporariamente, o
acesso a cargos publicos; ou por crime falimentar, de prevaricagéo, peita ou suborno,
concussdo, peculato, ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro
nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagdes de consumo, fé
publica, ou a propriedade.

CLAUSULA XI - FORO
Fica eleito o Foro da Comarca de Balsas - MA, para qualquer agéo fundada neste
contrato, renunciando-se a qualquer outro por muito especial que seja.

E por estar assim constituido, assino o presente instrumento particular que foi lavrado
em uma unica via que sera destinada ao registro e arquivamento na Junta Comercial
do Estado do Maranhao.

Balsas - MA, 14 de novembro de 2017

G i

NAIARA COSTA DE ARAUJO
Titular/Administrador
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ESTADO DO MARANHAO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
SECRETARIA ADIUNTA DA POLITHOA DE ATENCAO PRIMARIA E VIGHLANCIA FM SAUDE
SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA

ALVARA DE AUTORIZACAO SANITARIA

N 631-PRD

- A SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA. através
do Departamento de Registro, Fiscalizagdo ¢ Controle de Produtos Relacionados a
Satide. considerando a preocupacio com o controle sanitirio, tipificado no artigo 60
da Lei (\xmp‘xun'u:m;u‘ Estadual N 039, de 15 de dezembro de 1998 ¢ o Processo N
99667202 realizou  inspe¢iio na  Empresa COSTA ASSUNCAO
DIST R!BH]’)()RA LTDA (VIDAFARMA)., CNPI N® 00.270.120/6001-09. sito o
Rua Antomo de Miranda, n° 221, Centro, Imperatriz - Ma, a qual ira funcionar como
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS. sob a responsabilidade 1éenica de
FABIO PIMENTA DE MELO CRF/MA N° 4()1)8 Apos a inspegio no local ficou
constatado que no momentd  a  empresa Uiu(:u u)ndln,\w% satisfatérias  de
funcionamento. podendo the ser outorgado o presente Alvard. conforme preceitua o
artigo 69 da Lei Complementar Estadual n® 03971908,

Sio Luis — Ma. 28 de Julho de 2020.
7 ;
) / . ’f;
EOMIULSON SHLVA DINIZ FILHO $ l)(l FERREIRA l'l RE iR\ IH HO
_— SUPERINTENDENTE DE VIGILANCIA CHEFE DODEFARTAMENTO DE REG. FINC
SANITARIA FCONTROLE DI PROD. RELAC. A SAUDL

ATENCAO

O presente Alvara devera ser afixado em local visivel & fiscalizagdo e terd validade de 01
(um) ano a partir da data de expedigdo.

Documento Autenticado Digitalmento de acordo com os artigos 19, 3% e 7% inc. V 8°, 41 e 52 da Lei Federal 8.935/1994 e Art. 6 Inc. XII da Lei Estadual 8.721/2008 autentico a presente imagem digitalizada, reprodugao fiel do documento apresentado e conferido ne@am.

O referido é verdade. Dou fg. **=******#*sssremssssesss Confira os dados do ato em: https:/selodigital tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/113532508202372114142

S

Autenticacao Digital Codigo: 1135325082023721141 42-1
Data: 25/08/2020 15:24:04

Valor Total do Ato: R$ 4,56

Selo Digital Tipo Normal C: AKK16984-WIKO;

Cartorio Azevédo Bastos
Av. Presidente Epitdcio Pessoa - 1145
Bairro dos Estado, Jodo Pessoa - PB
(83) 3244-5404 - cartorio@azevedobastos.not.br Bel. Valber Aze\ randa Cavalcanti
hnp::lluweﬁobas(ns.nol.br Titutar

TJPB

CARTORIO
CNJ: 06.070-0




Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social

COSTA ASSUNCAO DISTRIBUIDORA LTDA ME
CNPJ

00.270.120/0001-09

Endere¢o Completo

RUA ANTONIO DE MIRANDA N° 221 - CENTRO CEP: 65.900-620 - IMPERATRIZ/MA
Telefone

(99) 8178-2225

Responsavel Técnico

FABIO PIMENTA DE MELO

Responsavel Legal

ADILSON LUIS VITORINO DE ASSUNCAOQ

Dados do Cadastro

Cadastro N°

1.08.036-5

Data do Cadastro
23/11/2009
Situagdo

| At

N° do Processo
25351.324776/2008-17
Cadastro

1 - Medicamento
Atividades / Classes

Armazenar

« Medicamento
Distribuir

» Medicamento
Expedir

« Medicamento

Certificado de Boas Praticas de Fabricagao - CBPF (Vigente)

Empresa Solicitante Linhas de Certificacdo Vigentes Data de Publicagédo

Nenhum registro encontrado

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

Empresa Solicitante Linhas de Certificagdo Vigentes Data de Publicagao

Nenhum registro encontrado

ES

Vencimento do Certificado

Vencimento do Certificado

\oltar
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ENDERECO: RUA DA CONGREGACAO N° 206

BAIRRO: GRAMADO CEP: 06816005 - EMBU DAS AR-
TES/SP

CNPJ: 01.610.798/0001-56

PROCESSO: 25351.250739/2009-15 AUTORIZ/MS:

ATIVIDADE/CLASSE .
TRANSPORTAR COSMETICOS/PERFUMES/PRODU-
OS DE HIGIENE

EMPR . BASE L

) TICA E TRANSPORTES LTDA
ENDERECO: AV. ACESSO RODOVIARIO QD. 09 MD
0203 - SN

BAIRRO: TIMS CEP: 29161376 - SERRA/ES

CNPI: 04.229.426/0001-72

PROCESSO: 25351.5166312011-15
2000840

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR:  COSMETICOS PERFUMES/PRODUTOS
DE THGIENE

EXPEDIR:
IIGIENE

AUTORIZMS:

COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS  DE

RANSPORTAR: COSMETICOS/PERFUMES PRODU-
o

Tt
TOS DE GH

I \H’RI SA: DROGARIA O
ENDERECO: PRACA DA SE, N* 174
BAIRRO: CENTRO CEP: 01001000 -
CNPI- 61,549 259/0001-80

PROCESSO: 25351396667

SAO PAULO/SP

2007-22 AUTORIZ/MS:
ATIVIDADE CLASSE
ARMAZENAR:  COSMETICOS/PERFUMES/ PRODUTOS
DE HIGIENE
DISTRIBUIR:
DE THGIENE
EXPEDIR:
HHGIENE
IMPORTAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
THGIENE
TRANSPORTAR:
TOS DE HNGIENE

COSMETICOS PERFUMES/PRODUTOS

COSMETICOS/PERFUMES/ PRODUTOS  DE

COSMETICOS/ PERFUMES/PRODU-

EMPR i JRA DISTRIBUIDORA DE PRODU-
TOS FARMACEUTICOS LTDA
ENDERECO: RUA VERGUEIRO, 3483
BAIRRO: VILA MARIANA CEP: 04101300 - SAO PAU-

ONDPJ: 37.912:21
PROCESSO:
N

i-51
1.029480,2010-70

AUTORIZ/MS:

VIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: PRODUTOS DE IGIENE
DISTRIBUIR: PRODUTOS DE [GIENE
LXPEDIR: PRODUTOS DE ITIGI
IMPORTAR: PRODUTOS DE HIGIENE
TRANSPORTAR: PRODUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: INDUSTRIA COMERCIO IMPORTACAO E
EXPORTACAO DE COSMETICOS BRAZIL BOTHANICO LTDA -
M

ENDERECO: MUNICIPAL
DA GRAMA A FAZENDA IMPERIO.SN

BAIRRO: FAZENDA IMPERIO CEP: 13790000 - SAO SE-
BASTIAO DA GRAMA/SP

CNPJ: 088382 Nn 0001 00

PROCESSO: 25351.384240/2010-75
205467 3

VIIVIDADE CLASSE

ARMAZENAR:  COSMLTICOS PERFUMES/PRODUTOS
DE THOIENE

DISTRIBUIR
DE THGTENE

EMBALAR: COSMETICOS PERFUMES PRODUTOS DE
THGIENTE

EXPEDIR:
IGIENE

FABRICAR:
HIGIENE

FRACIONAR:
DE INGIENE

REFMBALAR:
DE INGIENE
TRANSPORTAR:
NIGIENE

DE SAO SEBASTIAO

AUTORIZ/MS:

COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS

COSMETICOS/PERFUMES PRODUTOS  DE

COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE

COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS
COSMETICOS PERFUMES/PRODUTOS

COSMETICOS/PERFUMES/PRODU-
TOS DF

L \|r-ur&,\ \\wu\ln M \Rm S DAS NEVES EIRELI -

pop
ENDERECO: RUA CABO VERDE N° 610
BAIRRO: JD CEDRO CEP: 15895000 - CEDRAL/SP
CNPE 19.035.166/0001-71
l’Rl)( l\\(l 25351.651092:2015-91 AUTORIZ/MS: 2.08376.8

ATIVIDADE/CLASSE
TRANSPORTAR:  COSMETICOS/PERFUMES/ PRODU-
TOS DE HIGIENE

EMPRESA: DNA COMERCIO DE MEDICAMENTOS E
MATERIAS MEDICOS HOSPITALARES LTDA - EPP

ENDERECO: AV. BELA VISTA QD. 33 LT. 26/27

BAIRRO: PARQUE TRINDADE CEP: 74921206 - APA-
REC lI)A DE GOIANIA/GO

NPJ: 19.374.670/0001-04

l’RO( ESSO: 25351.567899/2014-00
1.11966.1

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

AUTORIZ/MS:

EMPRESA: GOLDEN FARM DISTRIBUIDORA LTDA

ENDERECO: RUA FRANCISCO ASSUMPCAO DE CAR-
VALHO N 86 TERREO

BAIRRO: BRISAMAR CEP: 29109170 - VILA VE-
LITAES

CNPJ: 11.044.066/0001-08

PROCESSO:
1.11847.0
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

25351.548660,2014-01 AUTORIZ/MS:

EMPRESA: COSTA ASSUNCAO DISTRIBUIDORA LT-

ENDERECO: RUA ANTONIO MIRANDA N° 22]

BAIRRO: CENTRO CEP: 65900620 - IMPERATRIZMA

CNPJ: 00.270.120/0001-09

PROCESSO: 25351.324776:2009-17
1.08036.5

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

AUTORIZ/MS:

EMPRESA: ANTONIO MARQUES DAS NEVES EIRELI -

EPP
ENDERECO: RUA CABC VERDE N° 610
BAIRRO: JD CEDRO CEP: 15895000 - CEDRAL/SP
CNPJ: 19.035.166/0001-71
PROCESSO: 25351.651119/2015-44 AUTORIZ/MS:
1.14737.9

ATIVIDADE CLASSE
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

. EMPRESA: LEVVIALE INDUSTRIA DE INSUMOS FAR-
MACEUTICOS LTDA A
ENDERECO: VP. 1D, QUADRA 02, MODULO 03 E 04,

SN

BAIRRO: DAIA CEP: 7““6(1() - ANAPOLIS/GO

CNPJ 769.512/0001-4

PROCESSO: 25351. 0()‘3(\&0()-”5 AUTORIZ/MS:
1.04752.2

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: INSUMOS FARMACEUTICOS
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACEUTICOS
EXPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS
IMPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS

EMPRESA: DUOMED PRODUTOS MEDICOS E [10S-
PITAL \R[S LTDA

DERECO: AV BRASIL, 1571 .
HAIRR( SALOME CEP: 86192000 - CAMBE/PR
CNPJ: 82.387.226/0001-51
PROCESSO:  25023.170130/97-31 AUTORIZ/MS:

1.03429.1
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: AUTO SUTURE DO BRASIL LTDA.
ENDERE(CO: I’R-\(A AGRICOLA LA PAZ TRISTANTE,
131 SETOR 1 PARTE 8
BAIRRO: I’ARQUC INDUSTRIAL ANHANGUERA CEP:
006276035 - OSASCO/SP

CNPI: 01.645.409/0003-90

n 121,

PROCESSO: 25351.374239/2013-06 AUTORIZ/MS:
1.30000.5
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
IMPORTAR: CORRELATOS

EMPRESA: Lifctronik medical importadora ¢ exportadora
Itda

ENDERECO: av. frei matias teves numero 280 salas 117 ¢
119 cdificio empresarial albert cinstem

BAIRRO: ilha do lcite CEP: 50070465 - RECIFE/PE

CNPJ: 11.668.411/0002-57

PROCESSO: 25351.050500/2017-09 AUTORIZMS:
PLOXH73LILS2 (8.14759.2)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

IMPORTAR: CORRELATOS

EMPRESA: vitatee - comercio de produtos hospitalares Itda
me

ENDERECO: avenida manoel ribas, 6935 loja 2
BAIRRO:

santa felicidade  CEP: 82400000 - CURITI-

35.053/0001-33
25351.658505/2011-09

AUTORIZ MS:
uw )\4"()‘)9\L\ 8 (8. 0809
TIVIDADE/CLASSE
ARMA\LENAR CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS

PIHARMED PRODUTOS [TIOSPITALARES

EMPRESA:
LTDA ME
ENDERECO: AV AMERICA, 43
BAIRRO: CRISTOVAO (OLOMBO CEP: 29106490 - VI-
LA VELIIA/ES
CNPJ:
PROCESSO:
P12844W784L0 (8.0:
ATIVIDADE/C
ARMAZENAR: (()RRFLAIOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: LEADER DISTRIBUIDORA DE MATERIAL
HOSPITALAR LTDA - EPP
ENDERECO: RUA PROFESSOR TELMO TORRES N*

08.939.895/0001-36
2

51.314102/2008-16 AUTORIZ/MS:

30
BAIRR() CENTRO CEP: 29100490 - VILA VELIIA/ES
: 08 644,0001-10

PROCESS 25351.680571/2008-21
UMH73WI2H67X (X 04747.3)
ATIVIDADE/CLASSE
DISTRIBUIR: CORRELATOS

AUTORIZ/MS:

EMPRESA: GOLDEN FARM DISTRIBUIDORA LTDA

ENDERECO: RUA FRANCISCO ASSUMPCAO DE CAR-
VALIIO N 86 TERREO

BAIRRO: BRISAMAR CEP:
LIAES

CNPJ: 11.044.066/0001-08

PROCESSO: 25351.267100/2010-22
UWOXIXS6LHLT (8.067
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS

29109170 - VILA VE-

AUTORIZ/MS:

EMPRESA: Stone Life Comércio, Importagio ¢ Exportagio
de Produtos Mudlkﬂ\ Hosp Ltda ME
ENDERECO: rua conceigio, 233 salas 207 ¢ 208
BAIRRO: centro CEP: 13010050 - CAMPINAS/SP
CNPJ: 20.010.792/0001-92
PROCESSO:  28351.702680/2014-30
332162020LX1 (8.114
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
IMPORTAR: CORRELATOS
TRANSPORTAR: CORRELATOS

RESA DUOMED PRODUTOS MEDICOS E [10S-

I’ITALARES LTD

ENDFRE(O AV BRASIL, 15

BAIRRO: VILA SALOME (EP 86192000 - CAMBE/ PR

CNPJ: 82.387.226/0001-51

PROCESSO: 25351.258655/2012-33 AUTORIZ/MS:
TITTX4655471WM (8.08580.1)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

AUTORIZ/MS:

EMPRESA: Barco lda.

ENDERECO: AVENIDA IBIRAPUERA. N° 2332

BAIRRO: IBIRAPUERA CEP: 04028002 - SAO PAU-
LO/SP

CNPJ: 00.966.891/0001-35

PROCESSO: 25351.728086/2011-36
GKHTI3MI741Y (8.08222.4)

ATIVIDADE/CLASSE

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

IMPORTAR: CORRELATOS

AUTORIZ/MS:

EMPRESA: SPINE & HEAD COMERCIO DE PRODUTOS
IHOSPITALARES LTDA -

ENDERECO: R DR RAM()S DE AZEVEDO. 159 SALAS
1910, 1911 E 1912

Esiv documenio pode ser verificado no enderego eletronico http:/www. in.gov.brauentcicude.hanl,

pelo cadigo 10102017072400033

Documento assinado digitalmente conforme MP n* 2.200-2 de 2001 ¢ 24/082001, que institui

a Infraestrutura de Chaves Pablicas Brasileira - 1CP-Brasil.
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ESTADO DO MARANHAO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
SECRETARIA ADIUNTA DA POLUTICA DE ATENCAO PRIMARIA L VIGILANCIA EM SATDE
SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA

ALVARA DE AUTORIZACAO SANITARIA

N?626-PRD

A SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA. através
do Departamento de Registro, Fiscalizagao ¢ Controle de Produtos Relacionados a
Saude. considerando a preocupagio com o controle sanitrio, tipificado no artigo 60
da Lei Complementar Estadual N° 039, de 15 de dezembro de 1998 ¢ o Processo N°
99685/2020.  realicou  inspegdio  na  Empresa COSTA  ASSUNCAO
DISTRIBUIDORA LTDA (VIDAFARMA), CNPJ N 00.270.120/0001-09. sito a
Rua Antonio de Miranda, n® 221, Centro. Imperatriz - Ma, a qual ird funcionar como
mw RIBUIDORA DE PRODUTOS PARA SAUDE. sob a responsabilidade
2 de FABIO PIMENTA DE MELO CRF/MA N° 4608. Apos a inspegdo no
4 cou constatado Gie no Mmomento a empresa oferece LUI]J!\,UC& satisfatorias de
funcionamento, podendo the ser outorgado o presente Alvard. conforme preceitua o
artigo 69 da Lei Complementar Estadual n® 039/1998,

Sao Lais ~ Ma, 28 de Jutho de 2020

/

P g

'/lg/f/y ';’ 7 y//wf,
FDVIHLSON SILVA DINIZ FILHO Rl)\*;(] l)(l FE R)U IRA PERFIRA FILHO
SURERINTENDENTE DE VIGILANCIA € sh,il ‘m DEPAR TAMENTO DE REG. FISC
SANITARIA E CONTROLE DE PROD. RELAU. A SAUDE

** Confira os dados do ato em: hitps://selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o0 Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/113532508204255092490

-ATENCAQ

O presenta Alvara devera ser afixado em local visivel a fiscalizacdo e tera validade de 01
{um) ano a partir da data de expedigdo.
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O referido & verdade. Dou f@, ***++++ssssnssasanasaaes

Cartorio Azevédo Bastos

Av. Presidente Epitacio Pessoa - 1145

i

Data: 25/08/2020 15:24:03 5
1 8 Bairro dos Estado, Jodo Pessoa - PB

2

o

Valor Total do Ato: R$ 4,56
Selo Digital Tipo Normal C: AKK16983-KGHE;

Autenticagao Digital Codigo: 113532508204255092490-1 i

5 (83) 3244-5404 - cartorio@azevedobastos.not.br Bel. Valber Azevi randa Cavalcanti
https://azevedobastos.not.br Titutar

CARTORIO




Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detslhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social

COSTA ASSUNCAO DISTRIBUIDORA LTDA ME
CNPJ

00.270.120/0001-09

Enderego Completo

RUA ANTONIO DE MIRANDA N° 221 - CENTRO CEP: 65.900-620 - IMPERATRIZ/MA
Telefone

(99) 8178-2225

Responsavel Técnico

FABIO PIMENTA DE MELO

Responsavel Legal

ADILSON LUIS VITORINO DE ASSUNCAO

Dados do Cadastro

Cadastro N°

8.05.366-3 (UGH3864HY6EX1)
Data do Cadastro
29/06/2009

Situagdo

* Ativa |

N° da Processo
25351.324757/2009-02
Cadastro

8 - Produtos para Saude (Correlatos)
Atividades / Classes

Armazenar

s Correlatos
Distribuir

o Correlatos
Expedir

e Correlatos

Certificado de Boas Praticas de Fabricagado - CBPF (Vigente)

Empresa Solicitante Linhas de Certificacdo Vigentes Data de Publicacdo

Nenhum registro encontrado

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

Empresa Solicitante Linhas de Certificagdo Vigentes Data de Publica¢ado

Nenhum registro encontrado

464

Vencimento do Certificado

Vencimento do Certificado

Voltar
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PROCESSO: 25351.669463.2015-67 AUTORIZ/MS: 2.08393.6
ATIVIDADE CLASSE

ARMAZENAR: PRODUTOS DE (G
DISTRIBUIR: PRODUTOS DE I!l(vl
FXPEDIR: PRODUTOS DE HIC

NE

l»hl\l\\l\\\\')\\ [)Hl{\ I DA - EPP
ENDERECO: RUA INTENDENTE lh()l’()l l)() BROERING, 2797
- GALPAOOL

BAIRRO: VILA BECKER CEP: 88140000 -
INMPERATRIZSC

CNDPL 16.436.327,0001-40

PROCESSO: 25351.354799,2016-68 AUTORIZ/MS: 2.08941.9
ATIVIDADE CLASSE

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE [1-
GIENE

l)l\l RIBUIR: COSMETICOS/ PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIE-

SANTO AMARO DA

PRODUTOS DE HIGIENE

L

( (I\‘IH 1COS. PERFUM \Rl/\ E PR()D[‘T()S DE IHGIE\'E I’ES-
SOAL LTDA
ENDERECO):
BAIRRO: v
CNPJ: 23 0001-00

R (‘('\N\'I 25351.228608/2017-72 AUTORIZ/MS: 2.09322.7
\DE/CLASSE
TAZENAR: COSMETICOS PRODUTOS DE HIGIENE
DISTRIBUIR: COSMETICOS PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIE-
N

Av. Motarrej. 348 ¢j 1504
copolding CEP: 03311000 - SAO PAULO/SP

EXPEDIR: COSMETICOS/PRODUTOS DE I!l(rll—
INIPORTAR: COSMETICOS/ PRODUT

\ Bl(l I\‘. INTO I\l)l‘\ﬂ(l\ E COMERCIO DE COS-
\ll ll(()\ LTDA -ME
ENDERECO: AV COLOMBO BAIOCCHI FILIO, 502
BAIRRO: RESID MONTE SINAT ETAPA 1 CEP: 75074842
POLIS/GO
CONPL: 07.882.964/0001-50
PROCESSO: 25351408435 2009-82 AUTORIZ/MS: 2.05121.7
\1 IVIDADE CLASSE

RMAZENAR: COSMETICOS PERFUMES/PRODUTOS DE 11-
\uk NE
EMBAL AR:
NI
ENPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
FABRICAR COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIE-

- ANA-

COSMETICOS PERFUMES PRODUTOS DE IGIE-

x‘!I{ ACIONAR: COSMETICOS PERFUMES/PRODUTOS  DE  H1-
T{II'IN\‘KKI AR COSMETICOS PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIE-

i MBALAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE [11-
ilflll: \\\:\I‘HRF\R' COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE 111~

B \II‘R[ S \ 1

C1O DE COSMETICOS LTDA

ENDERECO: AV PERNAMBUCO, 1595, PAV 0]
BAIRRO: SAO GERALDO CEP: 90240005

PORTO ALE-

NPY ()’ 138.397/0001-08

PROCESSO: 25025.088277/2007-83 AUTORIZ/MS: 2.04672.4
ATIVIDADE CLASSE

\R\l AZENAR: COSMETICOS/ PERFUMES/PRODUTOS DE  HI-

COSMETICOS/ PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIE-

TAPEOIR: COSMETICOS PERFUMES PRODUTOS DE HIGIENE
EXI IRTAR. COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIE-
I‘I\HKI( AR: COSMETICOS PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIE-
| |< A IH\ AR COSMETICOS/ PERFUMES/ PRODUTOS DE  [11-
I\H’l )Rl AR: COSMETICOS/ PERFUMES PRODUTOS DE TIGIE-

RI E \IH ALAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HlI-

Gl

\' DISTRIBUH)()RA (_u\ A l.Tl)A

ENDERECO: RODOVIA BR-381 PLR\AU DIAS S/N®, KM 483.35.
COND. PARQUE TORINO, GALPAO

BAIRRO: DIST. IND. JARDIM Pll\ll)\'l NORT CEP: 32689898 -
BETIM MG

CNPE 01.321.974/0001-30
M)ur 1\\(1 ‘~| 613277201193 AUTORIZ/MS: 2.06138.3
ATIVIDADECLA

ARMAZENAR: msmmws PERFUMES PRODUTOS DE 1I-
GIENT i
DISTRIBUIR: COSMETICOS PERFUMES PRODUTOS DE HIGIE-

I \I‘l l)lR COSMETICOS/ PERFUMES PRODUTOS DE HIGIENE

BAIRRO: CONJ. MARCOS FREIRE I CEP:

SENTIORA DO SOCORRO/SE

CNPJ: 21,544, (»7 /0001-38
S 669441/

49160000 - NOSSA

2015-05 AUTORIZ/MS: 1.14774.6

SE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

FNII‘RESA' ITACEL FARMOQUIMICA LTDA
ECO: R DOUTOR JOSE ALEXANDRE CROSGNAC, 645
1LA SANTA FLORA CEP: 06680035 - ITAPEVISP

E\IBALAR IN UM()S FARMA( UTI( 0s
EXPORTAR: IM 0S FARMACEUTICOS
FABRICAR: INSUMOS FARMAC i
IMPORTAR: INSUMOS FARMAC

EMPRESA: MRM FAZZINI FACUNDES TRANSPORTES - EPP
ENDERECO: RUA SALVIANO JOSE DA SILVA N° 420
BAIRRO: ELDORADO CEP: 12238573 - SAO JOSE DOS CAM-
POS/SP
CNPJ: 9
PROCESSO:
ATIVIDADE .
ARMAZ R: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
EXPEDIR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMEN-
TO

190/0001-02
51.112323/2015-44 AUTORIZ/MS: 1.13701.7
LASSE

EMPRESA: M&G
DA

ENDERECO: AV SALUM ASSAD DAVID N 310

BAIRRO: SANTA LUIZA CEP: 37062650 - VARGINIIA/MG
CNPI: 07.647.840/0001-90

PROCESSO: .049020/2014-63 AUTORIZ/MS: 1.01533.7
ATIVIDADE E
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

ASSESSORIA LOGISTICA ADUANEIRA LT-

EMPRESA: DISTRIBUIDORA GAMA LTDA

ENDERECO: RODOVIA BR-381 FERNAO DIAS S/N°, KM 483.35,
COND. PARQUE TORINO. GALPAO 5

BAIRRO: DIST. IND. JARDIM PIEMONT NORT CEP: 32689808 -
BETIMMG

CNPJ: 01.321.974/0001-30

PROCESSO: 25 03581/2013-80 AUTORIZ/MS: 1.09968.1
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: TRANS MODEL TRANSPORTES URGENTES LTDA
ENDERECO: RUA SALVADOR RODRIGUES PRADO N° 200,
AREA 01

BAIRRO: PARQUE NOVO MUNDO CEP: 02190050 - SAO PAU-
LOSSP

CNPJ: 62.131.248/0001-49

PROCESSO: 25351.165470/2005-81 AUTORIZ/MS: 1.06187.4
ATIVIDADE/CL.
TRANSPORTAR:

E
INSUMOS  FARMACEUTICOS MEDICAMEN-

EMPRESA: GEDEON RICHTER DO BRASIL IMPORTADORA,
EXPORTADORA E DISTRIBUIDORA S.A.

ENDERECO: Rua Redengio 97

BAIRRO: Chacara Tatuapé CEP: 30690010 - SAO PAULO/SP
ONPJ: 12.134.906/0001-88

PROCESSO: 25351.035655/2012-96 AUTORIZ/MS: 1.09129.3
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

IMPORTAR: MEDICAMENTO

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: RIOQUIMICA S.A.

ENDERECO: AV TARRAF 2390 2600

BAIRRO: JD ANICE CEP: 1505743 - SAO JOSE DO RIO PRE-
0/sp

} : 55.643.555/0001-43
PROCESSO: 0458286 AUTORIZ/MS: 1.01520.1
ATIVIDADE/CLASSE L
ARMAZENAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
EMBALAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
EXPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
FABRICAR: INSUMOS FARMACEUTICOS'MEDICAMENTO
IMPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
REEMBALAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMEN-
(&)

BAIRRO: ANCHIETA CEP: 90200290 - PORTO ALEGRE/RS
CNPJ: 04.071.245/0001-60

PROCESSO: 25351.009628/01-49 AUTORIZ/MS: 1.05080.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: CV PRODUTOS MEDICOS LTDA

ENDERECO: RUA PELOTAS, 735

BAIRRO: VILA MARIANA CEP: 04012002 -

5.768.905/0001-83
SO: 25351.167854/2017-01

P7SHHWMW77M42 (8.15127.5)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

IMPORTAR: CORRELATOS

SAO PAULO/SP

AUTORIZ/MS:

EMPRESA: COSTA ASSUNCAO DISTRIBUIDORA LTDA ME
ENDERECO: RUA ANTONIO DE MIRANDA N" 221
BAIRRO: CENTRO CEP: 65900620 - IMPERATRIZ/MA

CNPJ: 00.270.120/0001-09

PROCESSO: 25351.324757/2009-02 AUTORIZ/MS:
UGHI38641T1Y6X1 (8.05366.3)
ATIVIDADE/C

LASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: LA SAN DAY DO BRASIL LTDA - EPP
ENDERECO: RUA INTENDENTE LEOPOLDO BROERING. 2797
- GALPAOOI

BAIRRO: VIL '\ BECKER CEP: 88140000 - SANTO AMARO DA
IMPERATRIZ/SC

CNPJ: 16.436.327) ()()()I»J()

PROCESSO: 25351.354588/2016-04
P2MITH6IHL48X (8. 14’(11 1
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS
EMBALAR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMI’RESA ZETA VISION COMERCIO DE PRODUTOS OTICOS

AUTORIZ/MS:

[NDEREC() AVENIDA MARQUES DE SAO VICENTE. N* 446,
CJ 1905, 1907, 1908

BAIRRO: VARZEA DA BARRA FUNDA CEP: 01139000 - SAO
PAULO/SP

CNPJ: 0K 27)( XNK/()()()I l()

PROCESSO: 51.632554/2007-04
G787Y24928XX (8. n-m«, 3)
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATO
DISTRIBUIR: CORRELATO

EXPEDIR: CORRELATO

EXPORTAR: CORRELATO

IMPORTAR: CORRELATO

h\1l’R “A LA SAN DAY DO BRASIL LTDA - EPP

AUTORIZ/MS:

P2MIIH6] La8X (8.142
ATIVIDA E/CLASSE

$

SA: wi martins representagoes ltda
ECO: rua antonio olinto, 750
0 tsplanada CEP: 30280040 -
4849, ()H/ll(l(ll 01

25 ‘l 7185")/3(11] -08

BELO HORIZONTE MG
AUTORIZMS:

AT!V]D
ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR! CORRELATOS
IMPORTAR: CORRELATOS

EMP% : CAITHEC INDUSTRIAL LTDA EPP

ENDERECO: R LAURA BELINO VIEIRA N 550

BAIR?( A CEP: 83065484 - SAO JOSE DOS PINIIAIS/PR
CNPJ 383/0001-78

PROCES 24.001243/2006-11 AUTORIZ/MS: U35780312707
(8.04033,

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATO
DISTR!B IR: CORRELATO

MPRESA: LICIMED - BUIDORA DE MEDICAMENTOS, Dl (()RRFLAT()
l \H’R A AMED 'IRIBL lL)()Rr\ DE MEDICAMEN- (ORRE[ ATOS E PR()I)UIO§ MEDICOS E HOSPITALARES LT- RTAR: CORRELATO
TOS EM \(I-Rh\l MOSPITALAR LTDA-ME . FAB ICAR: CORRELATO
ENDERECO: AVENIDA PREFEITO FAUSTO GOIS LEITE. N°® ENDERE('U‘ AVENIDA DAS INDUSTRIAS N* 275, CONJUNTO IMPORTAR: CORRELATOS
ol 107 REEMBALAR: CORRELATO
T
Este documento pode ser verificado no enderego eletronico http:// www.in. govbrauenticidade hunl, L d | conforme MP n* 2.200-2 de 2001 ¢ 24/08/2001. que institui

pelo codigo 10102017080700023

Infracstrutura de Chaves Pablicas Brasileira - 1CP-Brasil.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE

AEE€

ESTADO DO MARANHAOD
JOAQ LISBQOA

ADMINISTRACAO GERAL - SETOR DE COMPRAS
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« Eguipamento ¢ material pata
«  Cosméticos
s (¢

Om

Xg

<

3
x SECRI

"
fatal ! Findoiatic f 1111 ¢ .
wav, imperatnz n® 1331, Centro,

Autenticagao Digital Cédigo: 113532210207835635174-1
Data: 22/10/2020 09:36:10

Valor Total do Ato: R$ 4,56

Selo Digital Tipo Normal C: AKP06003-2XSP;

STRAT

vPi: 11.939.565/0001-55

TADO DE CAPACIDADE TECNICA

a o da in ¢ a fins de peova, apudio du
gue a empresa COSTA ASSUNCAG DISTRIBUIDOR: \ I'DA
13 rua At , Imperatriz- MA forneceu
laboratdrio
eprazot, dipirona, ondansctrona. curetas, foreeps., Plllv\.\ faminas. %

. kit acadé

ave, mochc

cadeira odontold

uitrassom com

aparelho rx,

erizador,

y. cadeira du 4, anestesicos em geral |

a relel

wnte ¢om

Sty

fiely
mm,.lc até a ;‘r»v nie data

Joao Lishoa - MA, 20 de Junho de 2018

ARES FERWEIRA LI

TARIO MU

NICIPAL DE SAUDE
CPF 2 J
K¢ : 03
Jolo Lisboa - MA CEP 65.922-000 FONE: 99 33535-1401

Cartorio Azevédo Bastos
Av. Presidente Epitacio Pessoa - 1145
Bairro dos Estado, Jodo Pessoa - PB
(83) 3244-5404 - cartorio@azevedobastos.not.br Bel. Valber Azevi
https:/lazevedobastos.not.br Titutar

iranda Cavalcanti

CNJ: 06.870-0
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O referido é verdade. Dou f@. *****=**#*s=+axsansamessss Confira os dados do alo em: hitps:/selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/113532210207835635174




REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 5 63
ESTADO DA PARAIBA

CARTORIO AZEVEDO BASTOS \ (2%
) FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO
PESSOA

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

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

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

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individualmente em cada Codigo de Autenticagdo Digital' ou na referida
sequéncia, foi autenticado de acordo com as Legislagdes e normas vigentes®.

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranga juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi
nstituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagdo obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial em todos os atos de

as e registro, composto de um codigo Unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa
serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, enderego
https://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/

A autenticagédo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa COSTA ASSUNCAO DISTRIBUIDORA LTDA
tinha posse de um documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo da empresa COSTA ASSUNCAO
DISTRIBUIDORA LTDA a responsabilidade, tnica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartorio.

Esta DECLARACAO foi emitida em 22/10/2020 09:47:27 (hora local) através do sistema de autenticagéo digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo
com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do
Cartorio Azevédo Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa COSTA ASSUNCAC DISTRIBUIDORA LTDA ou ao Cartério pelo enderego de e-
mail autentica@azevedobastos.not.br

Fara informacgdes mais detalhadas deste ato, acesse o site hitps://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cddigo de Autenticagdo Digital..

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

'Caodigo de Autenticacdo Digital: 113532210207835635174-1

‘Legislacoes Vigentes: Lei Federal n° 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Proviséria n® 2200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n°®
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013 e Provimento CGJ N° 003/2014.

O referido € verdade, dou fé.
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, 36
SERVIGO PUBLICO FEDERAL )
CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA R i

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO MARANHAO - CRF-MA N

' CERTIDAO DE REGULARIDADE

Consulte via leitor de QRCode

Consulte pelo Cédigo de Autenticagao para Validar a CRT em www.crima.org.br

( CADASTRO NO CRF SOB O N° VALIDADE CODIGO DE AUTENTICAGCAO g
8026 ] [ 31/03/2022 ][ ACG6E136F44C0A93A035C6418729B0OFE2 ]
[ RAZAO/DENOMINAGAO SOCIAL )
COSTA ASSUNCAO DISTRIBUIDORA LTDA ]
;NOME FANTASIA )
| VIDA FARMA )
TIPO DE ESTABELECIMENTO NATUREZA DE ATIVIDADE
[DISTRIBUIDORA - OUTRAS J{DISTRIBUIDORA
( ENDEREGCO CNPJ b
RUA ANTONIO DE MIRANDA 221 ][00.270.120/0001 -09
FLOCALIDADE CIDADE - UF )
| CENTRO ][IMPERATRIZ-MA )
HORARIO DE FUNCIONAMENTO
) Domingo Segunda Terga Quarta Quinta Sexta Sabado i

Hrpmmm— 07:00as 11:00 07:00&s 11:00 07:00as 11:00 07:00as 11:00 07:00 as 11:00 sk
AR 13:00 a5 17:00 13:00 as 17:00 13:00 as 17:00 13:00 as 17:00  13:00 as 17:00 Bt

RESPONSAVEIS TECNICOS
TIPO  INSCRIGAO NOME FUNGAO SITUACAO
F 6382 FERNANDO DE ALENCAR MARTINS DIRETOR TECNICO CONTRATADO
Domingo Segunda Terga Quarta Quinta Sexta Sabado

ARG pRARR 07:00 as 11:00 07:00 as 11:00 07:00as 11:00 07:00as 11:00 07:00 as 11:00 e
b i o 13:00 as 17:00 13:004s 17:00 13:00as 17:00 13:00 as 17:00 13:00 as 17:00 FREERmRTA

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO MARANHAO - CRF-MA
S3o Luis, 27 de Abril de 2021

Gl pants> Dowsmco (putinks
" Dra. Gizelli Santos Lourengo Coutinho

Diretora-Presidente do CRF/MA
CRF-MA 2246

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

- Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certidao de Regularidade esté inscrito neste Conselho Regional de Famacia, atendendo o que dispoe

os artigos 22, paragrafo unico e 24, da lei n® 3.820/60 e do Titulo IX da Lei n° 6.360/76. Tratando-se de Farmacia e Drogaria, certificamos que esta regularizada

em sua atividade durante os horéarios estabelecidos pelos Farmacéuticos Responsaveis Técnicos, de|acordo com os artigos 15, paragrafos 1° e 2° e 23, alinea

"c" da Lei n® 5.991/73 e arqtigos 2° e 3° Caput 5° e 6° Inciso |, todos da Lei 13.021/14.

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

- A autenticidade e/ou vaiidade juridica dessa CERTIDAO podera ser comprovada acessando o site institucional e digitando o cédigo de autenticidade ou
mesmo atraves de leitor de QR-Code. [ Pag. 1 de 1



FACIL MARANHAO

Governo do Estado do Maranhao
Secretaria de Estado de Industria e comércio - SEINC

Junta Comercial do Estado do Maranhao

Certificamos que COSTA ASSUNCAO DISTRIBUIDORA LTDA - EPP

CERTIDAO ESPECIFICA

FACIL MARANHAO

Sisteina Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM

Certificamos que
ne 1sta Jt

2 L.a ﬂ) data da sua ¢ expec ‘1(,()()

z s informagdes abaixo constam dos documentos arquivados

39
ond

IVERNQ

encontra-se registrada nesta Junta Comercial, como segue:

NIRE 21200345041
CNPJ 00.270.120/0001-09

Enderego Completo ANTONIO MIRANDA N° 221, xxxxx, CENTRO - lmperatrlleA CEP 65900-620

Ato

002
223
002
223
310

002
002
002
904
002
090

| Protocolo: MAC2101105804

A KA

Numero

20200726803
20200414690
21900331248
20190380489
20180780891

20180368893
20170538958

20170538583
20160411092
20151266425
20151266425

20151146039
20140546251
20130154806
20120081512
20110709616
20110274733
21900207326
20100245803

20100221548
20080568249
20090204239

20090173970
20090157184

20080475876
20080475876
20080475876
001
21900115715
21200345041
EIVIY T ——

Esta cemdao fm emmda automatlcamente em 16/03/2021 as 6:49:17 (

Arqunvamentos Posteriores

Situacao
ATIVA
Status

SEM STATUS

Data Descrigao
31/08/2020 ABERTURA DE FILIAL EM OUTRA UF
16/06/2020 BALANCO
05/12/2019 ABERTURA DE FILIAL NA UF DA SEDE
29/05/2019 BALANCO
03/12/2018 OUTROS DOCUMENTOS DE INTERESSE DA EMPRESA /
EMPRESARIO
08/05/2018 BALANCO
09/05/2017 OUTROS DOCUMENTOS DE INTERESSE DA EMPRESA /
EMPRESARIO
02/05/2017 BALANCO
20/05/2016 BALANCO
14/09/2015 EXTINCAO DE FILIAL NA UF DA SEDE
14/09/2015 ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
EMPRESARIAL)
14/07/2015 BALANCO
12/08/2014 BALANCO
20/02/2013 ALANCO
02/03/2012 ALANCO
27/10/2011 LTERACAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
05/05/2011 ALANCO
29/04/2010 BERTURA DE FILIAL NA UF DA SEDE
29/04/2010 LTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
MPRESARIAL)
14/04/2010 ALANCO
20/10/2008 ALANCO
06/05/2008 LTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
MPRESARIAL)
03/04/2009 NQUADRAMENTO DE EMPRESA DE PEQUENO PORTE
30/03/2009 LTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME
MPRESARIAL)
04/12/2008 EATIVACAO - ART. 60 LE| 8.934/94
04/12/2008 L TERAGAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
04/12/2008 XTINCAO DE FILIAL NA UF DA SEDE
16/12/2005 ANCE! ENTO - ART. 60, LEI 8.934/94
21/11/1994 BERTURA DE FILIAL NA UF DA SEDE
27/10/1994 CONTRATO

Sei |mpressg vqnﬁcar sua autenticidade no https://lwww.empresafacil.ma.gov.b

IR A0

iy

Lilian Theresa Rodrigues Mendong
Secretario(a) Geral

:

orario de Brasilia).
com o codigo QSGFARVJ.

1de1



Consultas - Agéncia Nacional de Vigilineia Sanitaria Page | of 2

57(0
\@

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacionai / Resultado / Detalhamento b

Dados da Empresa Nacional

Razao Social

new life comercio de medicamentos eirelli
CNPJ

29.316.592/0001-37
Endere¢o Completo
-/

Telefone
Responsavel Técnico

[sem dados cadastrados]
Responsavel Legal

RAQUEL NOLETO COUTINHO BARROS

Dados do Cadastro

Cadastro N°
1.18.823-1

Data do Cadastro
Situagdo

[Wova |

N° do Processo
25351.256727/2019-41
Cadastro

1 - Medicamento
Atividades 7 Classes
Arimazenar

* Medicamento
Distribuir

+ Medicarmento
Expedir

« Medicamento

Certificado de Boas Praticas de Fabricagao - CBPF (Vigente)

https://consulias.anvisa.gov.br/ 04/07/2019




Consultas - Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria Page 2 of 2

Empresa Linhas de Certificacao Data de Vencimento do N
Solicitante Vigentes Publicagao Certificado

Nenhum registro encontrado

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

Empresa Linhas de Certificagao Data de Vencimento do
Solicitante Vigentes Publicagao Certificado

Nenhum registro encontrado

Voltar

htips:/consultas.anvisa.gov.brs 04/07/2019
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SUIEITOS & CONTROLE E3PECIAL

Rw

TIH0H

JEITOS A CONTROLE ESPECIAL.

SRS MARELIACAT BREL!

TRILS,, D USC Gal
Mgnn\cnr( inMeino
de 10 de despnbre e 2018

(2% qe T\ edisamantos ¢ de

bis e «

RESOLUCAG-RE NY 1.495, DF 5 DE JUNHO DE 2014
& Cpardenadora ge Autorziagia de Funcicnamentny de Emprasas, no ¢so gas
stiugies que the confery o art. 168, shaue a0 art. 54, 1, §1° do Regimentu Internc
Qvans pela Resolucin da Giretons Uolegiada « RDC o' 285, de 10 de dezembre de

15, resoive: .
Are 119, needinT AutOr2agdo te Funconaments para Empresas constantes
ro o anaxn desta Resoilqow

At 22 Esta Resoiugho entra em viggr na data de sua publicagdc.

ROBERTA MAEN

7 DE AMOR

SHXd

AN 1677-7042 NE 114, segunda-tera. 10 de junho de 2016

DUTOT FARMACEUTICOS
SALA 1228
PORTD ALEGRE/KS

RITORIZIMS

008505

(,uum oL
ES/PRODU DE mwFM
REUMES/R Ru’)\.'IO' DE HIGENE

PRESA

GO l‘: H M-d!, O'M;{RCI() DU PROLITON
JENIDA RTLANTICA 193

§ M OATLAN 10O CE8: 83095710
ot 121 483000128

PROCESSC  28351.373231/2019-08 AUTORIZ/MS: 4008404
ATIVIOADE/CLASSE
JtR‘.A/A ENA!’

DE HIGIENE & LIMPE2A LTOA

FLURIANGROLUS/SC

RODLTGS DE HEGIENE
PRODUTOS © 6N
WFUMES “RODVI 34 DE HIGIENE

FARMACEUTICOS (YDA

SALA 1
PORYO

‘9“74\;\ K17 BLEGRE/RS

ORIZ/VS

; <7H|hm.)<..-u\ DE COSMETIC

RUA PASTOR 4 ¢ HANN, 237, 02

Vi r\!‘k RnN{A CEP: KG270690 - (kaR:\Van‘,u\
1

: COMOR MACE INDUSTRIA E
IDZRECC R ALCANTARA, 654

RRO. VLA MARIA CEPY 27110610 -

428, 3 s/ 0105 b

:. 2 )

COMERCICH Dt COSMETICOS LTDA

SAU PAULO/SH

Lt

SRFUMES/PRODUTGS

TERASIL LTDA
P QNA CiL
COTIAFSP

1 $‘»
‘511/ 201920 AUTORIZIMS: 400857 §

>
ATIVIDADE/CL
ARMAZENAR || COSM
TRIBUR O
SXPEQI COSMETIC
OSMET

TICO:'»/ PERFUMES/PRODUTOS DE /G
IS/ PERFUMES/FRODUTOS DE b
PEF'JN‘?')[PQOD T3S DE MG
"J 74 MES/PRODUTOS DE H'wEN[

MPORTAR

Jpmercio i\\\:.«s!}né "1(.sunaksr Erreli
E‘lr ira Marting Mofei
'Jr Santana | CEP)

/ 3019-200 AUTG
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!
12/M5.

4.60832.2
e LL\SSL

ARMAZ AR I crl
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.»mmuma,;" DUTOS OF i

REUNMES P

FO5 DE HIGIENE

SAL CanMia
3 lv v-’.\u

IRt i

A58

GdARAM RIMZSE

ORIZ/NVS 2.00968.2

OUUTOS DF MIGIENE
DUTHS BE MIGIENE
TOS DE HIGIENE

10 G s Tihunre by NP 6 320062 e
ipbanntrutan s e Jhaves Fabitios Heas le

|




DIARIO OFICIAL DA UNIAQ - suplemente

118, segunda-fes

e unho de 20

jeiciies g

GES N2 509
GUT764G0 - CAJAMAI

2029-81 AL

FPRGOUTOL DY HIGIENE

RES i GAD PARMACEUTICA NAKANG YDA,
LM')ERL{,O AV. Cbﬂ"‘M'L SEZEFREDD FAGUNDES, 235¢
BARRD: i TREMEMBE CEP. 02306004 - SAC PAULO/P

1-8%

FADKIL
FRACIONAR
RELRAG,

LMPRESA: AN RATAICIA CORDERD LACERDA §6415303851
OERECO. RUA UM, NE 2, QUADRA .

s:\ RRG: CONIUNTO DOS BES CEP 65070800 - SAC L13/MA

1.834.623/0001 -7

ROCESSD. 25151 252451/2019-63 AUTORIZ/NS. 4 G0%bE 4

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: PERFUMES
R PERFUMES

Au EMPRESARIAL HL;»\

Q457

Lé R’\/W LOG 1CA £ TRANSPORTE LTOA ME

FENBERECG: RUA SERRA DOURADA SN QD147 (T 10

f:‘AIRR(‘) SANTA GENOVEVA CEP: 73872830 - GOIANIAIGD
173
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048 ,.a..kmF
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o

AUTORIZAS 4000406
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LE RIGIENE ATHIDADE/C
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& S DF HIGENE
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‘ME‘i.F‘RO')n)Tq\‘ ut HIGIENE
d DE HIGIENRE
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DAL & ARTESA

Vemae
Rug |
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§.24B375/ 20148

SR
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4009734

LA
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NY 116, ¥ l,m:ta feira, 10 de junho de

COMER:

47520060 -
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s SETTE R

AG E EXPORTAC
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DISTRIGLIR: MEDICAMENTO

&»‘. Mf\(\NL> NED CO\ - OE YOS HOSPITALARES & MEBICAMENTOS

,,L’Zﬂli‘-&}‘ AUTDRIZ/MS 218800

l‘i € xR VAL
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitéria Page | of 2
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social

new life comercio de medicamentos eirelli
CNPJ

29.316.592/0001-37
Endereco Completo

Teiefone
Responsavel Técnico

[sem dados cadastrados]
Responsavel Legal

RAQUEL NOLETO COUTINHO BARROS

Dados do Cadastro

Cadastro N°

1.18.821-3
Data do Cadastro

10/06/2019

Situacdo

[ Ativa |

N° do Processo
25351.196143/2019-77
Cadastro

1 - Medicamento Especial

Atividades / Classes
Arimazenar

+ Medicamento
Distribuir

+ Medicamento
Expedir

+ Medicamento

Certificado de Boas Praticas de Fabricacdo - CBPF (Vigente)

hitps://consulias. anvisa,gov.br/ 04/07/2019




Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria Page 2 of 2

Empresa Linhas de Certificagao Data de Vencimento do \
Solicitante Vigentes Publicagao Certificado

Nenhum registro encontrado

Certificado de Boas Praticas de Distribui¢do e Armazenagem - CBPDA (Vigente)

Empresa Linhas de Certificagdo Data de Vencimento do
Solicitante Vigentes Publicacao Certificado

Nenhum registro encontrado

Voltar

04/07,2019

https:/7consultas.anvisa.gov.br
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DIARIO OFICEAL DA UNIAO - suplemento 15N 167 7.2042 Ne 110, segunda-tera, 16 de junho do 2079

A O0026 1 AMENTOGS WS M‘IAIAREQ Tha M

188, QD L2, 7 22, LA DL - LOTEAMENIC

RAS CEF: SVOBBORY - NMAGNGAPR

J19-9¢ AUTOQRIZAMS 5 0BEI4.Y

SANEANTE
DRYAR. SANEAN

RESOLUCAQ-RE N® 1.497, DE 5 OE JUNHO DE 2019

agio de F 00 use das
16%, aligdo a S ineraG

a
- ROL n' 255, 1? 10 de co*uﬂbm ae 2018,

»

deradera de
confare ©

att.

Heial e butconamento da Empress

i one vigor na daty de

DO MARGUES DE AMIRINV

RTOPEDICA B!
TING GUIMARA
AS CEP 74510020 -

WALRASY LGTE 17 ANDAR J
HANIA/

123904200871 AUTORIZIMS 24LYT52208 18.0482%

CORRELAIOF

RESOLUCAD-RE N? 1,498, DE 5 OF JUNHO DE 2013

A Coordenadure de Autorizagdo de Funcionamento de Empresss, no uso das
atribuigdes aue the corffere o art. 169, aliado ac art. 33, i, §1° do Regimento interng
aprovade peia Resolugda do Diretoria Colegiada - RDC 117 255, de 10 de dezembro de 2018,
olve:

Art. 12, Condeder Actorizagde Especia! para Emprasas de Medicamentes ¢ de
irsumos Farmacéuticos, constentas ao ariexo dests Resolucdc, de acorde com a Portaria
A% 343, de 12 de maio de 1992 2 suas atuaiizagdes, obiservando-se as proibicles ¢
restrigdes eswbeieﬁdas

Art, 2% Esta Fesclucdo entre em vigor ne data de sus publicacio.

ROBERTA MENESES MARGUEZ DE AR

ANEXQ

1 ME

SAL PALLIAE

79518518 - ¥

o 5'0! 0 pena CEP G ARAS G
2.492/0001-0%
15351 272012/2009-01 AUTORIZANG. 1183185

82101
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9 |
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1134001 f
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|
G AUTUREZ
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CELTH
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DIARIO OFICIAL DA £ MAO - suplemento
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Consultas - Agéneia Nacional de Vigilancia Sanitaria ‘ Page 1 of 2
339
=

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social

new life comercio de medicamentos eirelli
CNPJ

29.316.592/0001-37
Endereco Compieto

iy
Telefone
Responsavel Técnico

fsem dados cadastrados]
Responsavel Legal

RAQUEL NOLETO COUTINHO BARRCS
RAQUEL NOLETO COUTINHO BARROS

Dados do Cadastro

Cadastro N°
8.18.227-0 (9XX1YOYLO8LS)
Data do Cadastro
24/06/2019
Situacao
[ Ativa
N° do Processo
25351.186142/2019-22
Cadastro
8 - Produtos para Satde (Correlatos)
Atividades 7 Classes
Almazenar

« Correlatos
Distribuir

+ Correlatos
Expedir

+ Correlatos

Certificado de Boas Praticas de Fabricagdo - CBPF (Vigente)

https://consultas.any i%a.‘.b.-'.m-.i-n:’ 04072019




o

Consultas - Agencia Nacional de Vigildncia Sanitdria Pag
Empresa Linhas de Certificacac Data de Vencimento do
Solicitante Vigentes Publicacao Certificado
Nenhum registro encontrado
Certificado de Boas Praticas de Distribuigao e Armazenagem - CBPDA (Vigente)
Empresa Linhas de Certificagao Data de Vencimento do
Solicitante Vigentes Publicacao Certificado
Nenhum registro encontrado
Voltar

srrconsultas.anvisa.gov.b 04/07/2019

o
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PROCESSO! 25353.196142/2015-22 AUTORIZ/MS. SXXI1YOYLOBLY (8.18227.0}
ATIVIDADE /CLASSE
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| CERTIFICADO | &2
102021007277607 I

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALSAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS, PLANEJAMENTO E GESTAO TRIBUTARIA

2021

ALVARA DE LICENCA E FUNCIONAMENTO

FINALIDADE: FUNCIONAME

NTO DE ESTABELECIMENTO

INSCRICAO MUNICIPAL
1200250513
RAZAO SOCIAL

NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAM

NOME FANTASIA
NEW LIFE
LOCALIZAGAO

AV GOVERNADOR LUIS ROCHA

65800000 -BALSAS-MA

CPFI/CNPJ
29.316.592/0001-37

NTOS EIRELI - EPP

INSCRIGAO IMOBILIAR
12, POTOS!I

q

NUMERO DE CONTROLE
7272021268854

/
A 000025551

CNAE Principal e Secundarios
493020200 - TRANSPORTE RODOVIARI
INTERNACIONAL
461840100 - REPRESENTANTES COME

463110000 -
464510100 -
464940400 -

COMERCIO ATACADISTA
COMERCIO ATACADISTA

COMERCIO ATACADISTA D

O DE CARGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E

UDANCAS, INTERMUNICIPAL, INTERESTADUAL E

RCI: I$ E AGENTES DO COMERCIO DE MEDICAME

E INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA U
E MOVEIS E ARTIGOS DE COLCHOARIA
|

E LEITE E LATICINIOS
70 MEDI

Vv
TOS, COSMETICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA

0, CIRURGICO, HOSPITALAR E DE LABORATORIOS

RESTRICOES

Este uoptribuinte esta autorizad
que conhece e atende os requis
objeto social, no que respeita

) a desenvolver as atividades acima elenc

|

" g Jof . |
tol legais exigidos para funcionamento e
a0 Uso e ocupacao do solo,as ativida

publicos,acessibilidade e de s
reconhece que o ndo atendim
Funcionamento, nos termos d
LANCA{\/IENTQ DE ALVARA P!

E AL

F"lf 141[01/29 i

E:31/1 2/2021

NOTA: ES

EMIT
VALI

R

guranca sanitaria, ambiental e de prev
nto la estes requisitos acarretara us
legislacédo vigente.
OFICIO 2021

a

!

I
ADO EM LOCAL VISIVEL E Aﬁ

|
das e firma compromisso, sob as penas da lei, de

xercicio das atividades econémicas constantes do
s domiciliares e restricbes ao uso de espacos

encao contra incéndios e panico. O contribuinte
ensao ’e a cassacao subsequente do Alvara de

50 DE AUTENTICIDADE:
6806A5F4F809AD787CBA

1 \2EE 1‘

ol BERE
T

{

t
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 38 [{
ESTADO DA PARAIBA -
CARTORIO AZEVEDO BASTOS \
FUNDADO £ 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIV O DE CGASAMENTOS, INTERDICOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO
PESSOA

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

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigoes e Tutelas
com atribuicao de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Joéo Pessoa Capital ?o Estado da lTaralba. em virtude de Lei, etc...

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

fol instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagéo obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizag&o Extrajudicial em todos os atos
de notas e registro, composto de um cédigo unico (por exemplo: Selo Digital: ABC1234$-X1X2) e dessa forma, cada autenticacéo processada pela nossa
Serventia pode ser verificada e tonfirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do| Tribunal de Justi¢a do Estado da Paraiba, enderego

https://corregedoria.tjpb.jus .br/selo-digital/. i

A autenticagdo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS
EIRELI tinha posse de um documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo da empresa NEW LIFE
COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI a responsabilidade, Unica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartério.

Nesse sentido, declare que a NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI assqu, nos termos do artigo 8°, §1°, do Decreto n° 10.278/2020, que
regulamentou o artigo 3°, inciso X, da Lei Federal n° 13.874/2019 e}lo artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de
digitalizacdo dos documentos fisicos, garantindo perante este Cartdrio e terceiros, a sua autoria e integridade.

Ak.tenucacao Digital' ou na referida sequenCIa podera ser reprodu2|d em papel ou em ualquer oufro meT\ fisico.

Esta DECLARAGAO foi emitida em 24/05/2021 10:48:39 (hora local)através do 5|ste
com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 4%00/20(?1 como ta m, 0 docurnenf
Cartorio Azevédo Bastos, podera ser solicitada diretamente a empre a NEW LIFE CO|
e-mail autentica@azevedobastos.not.br Paral informacées mais detalhadas destT ‘ata?

TOS EIRELI ou ao Cartdrio pelo enderego de
)s://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o

Codigo de Autenticagao Digital 1l

Esta Declaracéo € valida por tempo inde

l

il |
"'Codigo de Autenticacao Digital: 9573241‘052 3692684236-1 a 95] 240521
“Legislacées Vigentes: Lei Federal n° 8.935 D4, Le'[ ederal n® 101406/2002
n“ 8.721/2008, Lei Estadual n9 10.132/2013,{Pr nmenta CGJ N? 003/2014 eJPr

| J\ 7 \‘lw
| |

L e

| |
| 3] | ‘
erm Tdo 2 esta disponivel para con emnosso sité. {

4 i
@viséria nP 2200 %‘001, Lei Federal n° 13.105/2015, Lei Estadual
J N° mb/ 020. 1 |

I

{ (e

O referido € verdade, dou fé.

00005b1d734fd94f067f2d69febbc05h5cdT ﬁ'O e871 q74709f3573 fo 20 50 aased ﬂabd2973efOfcGa88987499d08347d07363f4d
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DEUS

PREFEITURA MUNICIPAL DE GRA]AfJ
CNPJ/MF 06.377.063/0001-48
Raa Parnocinio Jorge, 05 — Centro — CEP 65.940-000
Siter wwwgrajsu.ma.gov.br

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N° 009/PP/022/2020 - SRP.

Por cste instrumento, o MUNICIPIO DE GRAJAU/MA, atavés da sua
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, sediada na Rua das Verbenias, s/n, Bairro Canociro,
Grajau-MA, inscrita no CNPJ sob o n” 11.354.569/0001-71, neste ato reprCscntado por seu
Secrctario Sr. JULIO CESAR BARROS HESSOA brasileiro, casado, inscrito no CPIF
558.328.903-10, portador do RG  n’ | 858550934 | SESP/MA, doravante df-nnmm;h
CONTRATANTE, considerando o julgafmento da licitagio na modalidade PREGAO
PRESENCIAL N°022/2020 - SRP, bem cm?m, a classificacio da(s) proposta(s) apresentadais) ¢
a respectiva homologacio, resolve registrar o8 precos da(s) empresa(s) signatiria(s), vencedora(s)
abaixo idenrificada(s), de acordo comn a classifi | cio por ela(s) aleancada(s), atendendo as condices
nrevistas no instrumento convoe atério ¢ as comstantes desra A'I'A DE REGISTRO DE PRECOS.
sujeitando-se as partes &s normas regidas pela E] n° 10.520/02 e subsidiatiamente, no que couber,
as disposigdes da lLei n” 8.666/93 ¢ suas altera ,o 5 posteriores e pelos preceitos de direito publico,
bem como as cldusulas a seguir expressas: ‘

‘ | {

Cldusula Prime, 'm: Do objeto

O pr «[seqt instrumento tem por ¢ H] 0 0 Registro de Precos, pelo prazo de 12 (doze)
meses, do tipo MENG R PRE(;O PORITEM, i ara a futira e 'errtual aquisi¢Zo de materiais
meédicos e insu ospltaxares, com & fin idade de der as necessidades da Secretaria
de Sande do ] ,%(s il cificagoes contidas no Termo
de Referéncia dgy editil da licitacao PRE ¢

nii pio de Grajati — M4 h, d
N7 022/2020 SRP, que passa 2
fazer parte destg|fita J hutamente com d

acordo c01
I" S

i

a e{pieco\ a.pu,aemad.ls pcla s)
empresais)| lici
processo da lici

idusaiz

a firmar contratacGes nos
¢io do|ehjeto, obedecidu o
encia da execucio do objeto,

1

f

ata de registro de precos.
ou nao dos fornccimentos
ntes ¢ futuras decortentes da

abservadas 4
\fh ; CILs
11 4, assupic

r
I
|
(
|
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GRA]AI'J
CNPJ/MF 06.377.063/0001-48
Rua Parrocinic Jorge, 05 — Cenwo — CEP 65.940-000

Sire: www. ot 1uu)_,]4<13 .br

As adesoes a ata somente poderdo ser efetuadas com autorizagio do 6rgdo gerenciador.

Apds a autorizacio, ¢

y “carona’” deverd cfetivar a contratagdo solicitada em até 90 (noventa) dias,

observando o prazo de vigéncia da ara.

Cabera a
do prazo previsto 0o
Orgdo ndo participan

Para fing
por dredo ou entdad
Ata de Registro|de P)

Os | valo
na toralidade, ap dot
gerenciador ¢ Qrgaos

» Grgio gerenciador autorizar, cxcepuoml ¢ justificadamente, a prorrogacio
1tem acima, respeirando o prazo de vigéncia da ata, quando solicitada pelo
e. '

dc autorizaclo, s¢ serdo aceitos pedldos de adesdes as atas que nio excedam,
¢ éohcxt'mtc a cinquenta por cento dos quantitativos dos itens registrados na
Lgos

es d decorrentes das adesoes a ata de registro de pregos nio poderdo exceder.
ro do valor de cada item registrado na ata de registro de precos para o 6rgio

ppracipantes.

Cliusuia Terceiral Da geréncia da presente Ara de Registro de Pregos

O |geren

wraveés do prefeito [Municipal, 0o seu aspecto operacions

1';:;4.'139..

Pardgrafo U njcq:
i ‘

clamento deste instrutnento caberd 4 Prefeitura Municipal de Grajat/MA,
I, e 4 Assessoria Juridica, nas questoes

; ] !

aflo a Prefeito Mun cipal de Grajati f\IA delegar poderes operacionais aos

T4 faculy
Secretdrios Mymicq a\,‘x e/ou Chefe(s) de Betor(es) para emitir a(s) (Tdcm(m, de Fornecimento(s).
Cliusula Qubr!ta: Q#Js precos, cspcc‘if'c+§6es e qqn zativos || \
1 ‘ L o | ‘ i 5
| ; ‘ | \
Q) pre o(@;regisrmdo(s ‘ é‘) a(s) marca(s), empresa(s) e
rcprc:scnmnte‘ S jlc‘r 1s), encontram % : } ‘
11
Razdo Social: DIFTRIBLIIDO | (
CNPJ: 0316 194/(J001 184 J A
Endcrcgo ¢ nkplel‘ : S( depvia CEP: 65.913-510 Imperatiz - \
NLA f ‘
P (1 A L | ‘
Nome do represe anlhz legal
Cédula de Identiddde/6rgdo emi
CPE; 292,333.63300 || [T |/ \
C.ugo/Fuu%; i ' rk:sTt‘ ¢ j | \
i 1| AN
{TIE] I f [ ) TR VLR VLR |
| ITEM | ESC ‘ Q7 1 g
i + il | | i “{" pm m UNT | TOTAL |
i ‘ L
| il i w ’ :
I (1) e b
‘.’ ;\ s 1J |
( B
| {i | I
i i
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N\
DEUS FRIOVERA
PREFEITURA MUNICIPAL DE GRA]AU
CNPJ/MF 06. 377 063/0001-48
Rua Parrocinio Jorge, 05 - Centro — CEP 63.940-000
Site: wwww.grajae.ma.goy,br
. Equipo Microgotas Infantil ex . LABOR | .., R$ RS
! i ¢/ 100 T IMPORT : 209,00 | 146.300,00
|
! . Filme para impressio de LS R$ RS
68 ) u -
| " imagem Ulrassom fidio 50‘\}\ 4 115,00 | 80.300,00
i — | Luva de Procedimento 1T'am. Cxc/1000 | UNIGL 350 RS RS |
L . M 1 und OVES ; 770,00 | 269.500,00
% - Luva de P}rocedimcnto Tam Cx ¢/1000 UNIpL 350 RS RS
i . Extra P | und OVES : 770,00 | 269.500,00
‘ Seringa Descartavel sem I | , RS RS
' > A i L
| 102 gulha 10fm) ex ¢/500und)} INJEX. | 7001 57006 | 180.000,00 |
R |
N b Seringa Descarravel sem I g il T L RS RS
S| DR .91, 1 || exjg/300uadi) [TRHESX (| 1750 1 37844 | 66174500 |
i Seringa Thescartavel 3ml i | 1 L I RS RS
| )4 ral L = 4 J 1 i i 4
ﬁ 04 agulbaa 2360 I| £ c/?UOund INJEX 1750 191,00 | 334.250,00 |
| I e
| , VALOR TOTAL qﬂp LOTEIL | 1.950.795, |
L 1l | ‘ 00 i
| | 0
{ Lote IV: Tnsumos dontologicos T ‘ ;
== STME Y ! [08)] WA VIR T |
| STEM | } ‘ CRICAO | I JE]ES QTD UNT VLR TOTAL |
i | Escova usoloflontologico | I ] RS '
H D i & Tt Vi !
2 o] | P G 20000} o |RS 4180000
| " ; i f ] I ‘J |
Razdo Social: NEW| LIFE COME CI’) }"{‘" / S BIRELI ‘
CNPI: 29.316.592/(ID01- | ; Ny
Enderego comp Avenida Gov! Luiz § 12 JEP: 65.800-000, Balsas-MA.
Nome do repre nte legal: EDIVAR VIES
Cédula de Idenfidide /ofgho emissor: 653 ;ﬁ,
CPF: 763.447. 10k« “ (el ;
Cargo/Funga dReépresentante Legal [ ([ 1] of
| I I | [ \
iLote i Insqu italar Aten isida ||| 4&
TR O] o I VLR VLR v
rtem ||| [BEscricAo | l] A3 RTP | uNT | TOTAL
i [ 1 T i -
: 1 J LRl | | i 350 RS RS
A1l bt i il sl N ) 5,00 1.750,00
i Ji J’% | f‘—- | il ‘ | I :‘ [ RS RS o
U2 T Y" POV M2 11390 | 243250
1 I i | ]
| A | [} R§ R$
| R I 1 1390 | 243250 | \
i I f E O o |
| | R$ RS |
i M R []]11380 432,50 |
| g ‘ :
I if | | L
! il | gl J
i e
; i |
!’ , | |1
i : |
|
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\
DEUS PROVERA
PREFEITURA MUNICIPAL DE GRA]AI:]
CNPJ/MF 06.377.063/0001-48
Rua Parrocinio Jorge, 05 — Centro — CEP $5.940-000
Site: www.grajau.magov.br
- ‘ ; 2 . - RS RS
3 Agulha Descartdvel 13x4,5 ex ¢/ 100 Solidor 175 13 30 5 4,);‘5 50
6 Agutha Hipodérmica 20x5,5 ex c/} 100 Solidor 175 1520 5 43;3 50
| RS RS |
7 A eiilbin Hinodermics 20 ] : :
i Agulha Hipodérmica 20x6,0 (5 c/{ 100 Solfldor 1175 13,90 2,432,50
¢ . ) 500ml cx 4 e RS { RS
Q RY - e 1 o P i o R
o cool Gel Anti-septico cle Ciclgfarma | 350 105,00 | 36.750,00 |
r il I RS RS
i 9 [ Agutha Descartavel 30x7 cx c% 100 Solidor 175 14 3” o 455 a0 |
e Frasco : |
| ¢ A | : . RS RS =
! 10 Aleool 70% I 1000ml ex | Ciclofarma | 330 , i |
12‘ 3 110,00 | 38.500,00 %
Frasco 2 3
" 1l RS RS !
) -’ 1 v ) 5 . S il g |
11 Alcool 92,8% 1()0{1’;11 cx Clcl;‘ofarma 350 13000 | 4550000
w‘ : =
P F 4 : | | I Al — RS RD
12 i Atadura 10cmx1.80 itle ﬁ/IZ | Ed uarch 175 11,80 2.065.00
' N TEIE. ., [T r RS RS
‘ 3 { Aradura Scmx1.80 | o H1E 175 _ ! s
o _'_w | Aradura dcmx1.8¢ X Wpct /12 | B ﬁarda 5 800 | 140000
! : 4 | 2B 5 " | L = RS RS
i i4 Atadura 20cmx1.80 par b/ 12| (]| B ilparda 175 .00 3.675.00
‘ 5 Aparelho de glicose Marca g 1 d 5 Mcnﬁ evens | | 35 RS RS
7 |referéncia On call I Ll e 78,00 | 2.730,00
i . \ 5 . | .‘ I / ’ [ELI RS RS ‘
| 16 Aparetho de Tnalacio / Lnc {f \ :I}{ hilaser | (17,5 195.00 341250
e : i | ! 1 PR - ety
1 ; [ ] I i i) RS RS
17 | Ao 2 g - 5 - i | o ! | J v { ™
; 17 Algodao Fm rolo de 300mg it | 651 y ’ ’ b a?‘x) | 2%75 20,00 1750000 :
{ L Bolsa de Colestomia tipo il ' [ L] I 1 1# RS RS N\
| Ik it | I | vat | O ) - \ N v
! __f Convate¢ ou|superior il I#j ! | \‘.a i f {d i [4 LU0 7.000,00
- Balanga hfa til Mecanica Cl)m 5 I I e ‘ ‘L{:S RS
1€ 1 l UAN | o
il (Concha i m]c ada : JPi L | m“chm'V | i 750,00 13.125,00 |
5% Colitor P for i \Z"l"] i f “ I [ [12 ; [l :’_O R$ RS
1 2 oletor Fer o] c?rmme I 1( _ ) I, q‘u esc ];3 4.50 1662500
5 Coletor de Urina Sisterna | WSO 1 SRR e ,Rs RS
i Fechada Cap. 2000m! 1 ual A * 18 16,50 | 11.375.00
' L] ) ey EILT, THl It RS RS |
24 Colctor“f’cr mrg cprrante N°2( ]] +d Il #‘ldc&gj ‘ :“750 10,00 17.500,00
. Coletor|de Urina Sistema || ! IR | g RS
2 | : a1 IR s 87 ‘ L
L 2 i aberro Cap.| 1200l { H r [ h j +ond% s> 6,00 5.250,00
1 , | Chletorde [Jriha Bistema || T TR L M IR RS
26 F i T | I ol ; 114 I 2
< | chad,ﬁC 2. 2OQ0mI | |l | | 1 1d [ “‘ i ya?l\ {i 00 5.2350,00
| i Compresaldeleape 7 'X? C ‘ I A mmn R$ RS
A7 T 1 e | | | 1
=T cobtt il gialll || IF:& f i IJ Bi | e | 625 1 M 9,00 | 4987500
Cping { ddlabe cheer ’ I | ! RS RS
28 Ik Ral el 4L LTl H | ‘~ il (VE 227,50
| i Nl B I )
" 11 | ‘M f i I |
J L IF i a
1 ; i \ ’\H | gl Y
| L . 4
i il ‘ i
nan 1| .
| Il
o ! { I

S A



2%

N
DEUS ?‘QDVLR»«
PREFEITURA MUNICIPAL DE GRA]Aﬁ
CNPJ/MF 06.377.063/0001-48
Rua Panocinio Jorge, 05 — Centro — CEP 65.940-000
Site: Www.grajat.ma,goy.oy
- e o Cx c/50 Y e R$ RS
' 28 Cateter Intravenoso T4g Und Descarpack | 700 80,00 56.000,00
. Cx ¢/50 - RS RS
‘ 30 Catcrer Intravenoso 16g )Ej_‘/d Descarpack | 700 80,00 56.( )t)o,ou
H P PO P G o o | B | &
i 31 Caterer latravenoso 18g Uhd Dfscmp.lck 700 80,00 56.000,00
Cx ¢/50 i RS RS !
32 20 k| 70 ; o .
32 Cateter Inwravenoso 20g {Kl Descarpac 700 $0.00 36.000,00 |
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g 37 L B
- de fezes e urina unid | ,[I Pemor ¥ 0,58 507,50 |
. | Conjuntg Tiscova/Esponja i A RS RS 3
{ 4 | . ) 18t . B (O
| o Plasidca gom dupla face iﬂ (‘Incmha o 3,50 2.450,00
Dispositivo para infusio : RS RS )
35 Endovefiosa Scalp N719 ex . Solidor 330 4 ‘OO 14.000.00 |
¢/ 100 f | j AR M e
Dispositivo para infusdo .: | i .
IR b B . ; «« | B | RS
36 Endovgnosa Scalp NY23 cx A HE Solidor 350 40.00 14.000.00
_1e/100 | | | | s i
| Dispositivo para infusio |1 i ‘ RS RS |
37 Endovenosa Scalp N? 25 Cx A ¥ | |l | [Sohdox 350 40,00 14.000.00 ;
B /100000 [l # " | T OB 800 A A L 5 R
1 Disvba L\c»‘%ara nfusao | ‘ I : It | | Rs ! RS
| 38 nqlm\r: o%a}bca '\I"Z‘ ex 11 fSo%dor 350 e e
I ‘ 0,00 | 14.000,00
. jf/umf ,P L] | 0L | i 4 |
! il 1l | “ I RS RS
o )i i i ~ AL
L9 !hlsptef udM p/ Fcnpl c,% U1 Hine | [me& 35 o a5 | BE O
' AT 1 L I T | RS RS
40 Dispesadc Taz ' yd 1| i 1z {35 ST N
1[- IF"TJC h%d i FWI o [ H\ i i A 55,00 | 203000
5 T STl I W] ] TR T 1l o
ispemsador P/fsabonete i i 11 ' RS RS
| 41 4t | | | lorbe { < b
;_ 1 nfﬂ ﬂ } FT | II J 1 | { | hy’\b J - 60,00 2.100,00
D iV [pard Inco tmencmi ' | | ‘ RS RS
i 42 | U par | i | A e )
; ‘ g M i il o= 1700 | 340 5.950,00
1 | tix onrinéngia I | 1 RS RS
3| Vaipart nqo nnenaia i il 1 - b3
SRR e A 0 il K %1'50 340 | 5.950,00
| : | | I | I ’ ‘.ﬁ r ‘vx - RSS RS
| 44 Y sdotas Aldv | ‘ i :
{3 } | T ; t(_ t{l Tﬁd‘jl?“;v‘ %{ J_ ;iﬂ ,1 750 2.10 3.675.00
L ‘ , o4 | | || RS RS
i DIAS! | I 1117 -
*__4\_4‘ 0 %%‘hfﬁm” | i . 2,10 3,675,00
Tl I T | Ml N R$ RS
R Aleopam . MINIRGT 0T | | 13000 | 455000
47 {1 IR I 1] [ i | RS RS
47 || ‘ Inf ‘ 4| il 35 :
RN | /i 1 | ;"“J‘f’jfn( J," i ‘}"“ 1 2% | 14500 | 507500 |
i 1l 1 | O ] | R$ RS
| ®lN i wi Jﬁ 730 | oo | 1925000
1] ]| | T RS g
w o i | i itk
Ol i | | ol i ki el t70 | ss0 | 1487500
R 111 1001 [t
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_ FEquipo de Duas vias com A RS RS
) Inc leex e iz
o Clamip umid Ul Wil e 1,70 2.975,00
- . e ] A . RS RS
53 Estetoscopio Adulto Und Solidor 35 19.00 665,00
5 ﬁ . o I . R RS RS
54 Estetoscopio Intantl Und Pﬁcnfuum 35 45,00 1.575,00
| | RS RS
! 58 ave 1€ X50m ¢ /2 Clex 35 ) o
| __33 ‘ Fita de Autoclave 19mmX350m cx c/24 i]ucx 35 14400 5.040,00
- ' Fio de Nylon Sertix ¢/ agulha %, A - RS RS
( ‘ 2 8 c/2 g B il sl
= cortante N°0 abief24 %chnOﬁU = 53,00 1.855,000
: . Fio de Nylon Setix ¢/ agulha R < L o RS RS
| 7 R 3 P S ) ¥ ) |
i i corrante N"3-0 ? F,l/'4 Jichaete 1 i 53,00 | 1.853,00
e Fio de Nylon Sertix ¢/ agulha [N 1 RS 1 RS
& ) s oay 2 C fic 35 B ! i
‘ i cortante N4-0 %x cy 4 T dliofo i 54,00 | 1.890,00
f 5 T T T i
| N Fio de Nylon Sertix ¢/ agulha 1/ i) - e RS RS
, ¢ 3 : | 1 14 i
L7 | cortante N"5-0 i | 3 i I 54,00 1.890,00 |
; W Wi _ RS RS
] 60 | Fixador citdlogico spray ll)f:)ﬁmj/u;md | Adlin 175 13,00 227500 |
| T : agemde | N1 T[] . s |
IO e B A 1 s G S BTN
b 7 bnid f 38.00 | 2030000 |
i \p:ll&.lhﬂ YT J;Bfm“ud 1 J )hﬂ DSA i i A |
62 Fita métrica Antropométrica- I d 1 b A, -0 R§ ! RS
7% | medidas especificas ' i b : 22,00 | 154000
o Fralda Gerjhtrica Tam.G pet ¢/ | j _ RS RS
6. I Mt 3 =
S T | % fire" Merdan | 350 | 5400 | 1890000 |
Fralda Gerurrica Tam.M pet 11 - RS RS
64 . \ \ ] 3 d B acs
L ‘c}24 F j | i et ‘ f ikl 0 1 3500 | 1925000
| | ] 1 ¥
i | A ‘ , Ml | | N RS RS W\
63 Bralda Infftil Tam.P 2 r | ck 3 ; e \
5 i 2 In E{‘ T%nl pete/24 ct | ﬁignP K2 350 16,00 5.600,00 “
I | ' 1l 1 RS RS h
66 R "‘ .M /D4 a = ! :
Of Hralda Inr f{m M pet c/:A | \ % ‘ a 350 20,00 2.000,00 !
ul . L UL ‘ RS RS
67 alda [nfhntil Tam, G 24l | 35
) hglf nfgnl #am G perc il t ka 350 20,00 2,000,00
I AT T otk RS RS ‘
69 Jar | ) | -g N
§ (tj;lfr ste( Iatex) ‘ i [} | | KL 175 2.50 437,50 \& :
5 . sel para Wikrassom galao i ‘ Vi R$ RS 0
‘ 70 thi ™ 5 [
| it T il [ o5l i, (| 7 | s | 2240000 |\
I Hw\cm% ddidio 29% 500mt ex 1 | 4 35 RS RS K
| :V’;“I;Q | Ul ‘ ‘ i 180,00 6.300,00
‘t N ] ‘ i Il | | RS RS
ll ro| b lec > Descartaye 100 | JiDRscatpack | 35 30,00 1.050,00
i : = =
| | 73 oddl f | { & RS RS
Lo i ! H“‘*‘\F‘ e L 70U LpEe | 1312500
‘; - f S J " Bl 1 i RS R$
Ll _,_Jf ; 1 “ucc esteril 76 “ / p il nax || 350 4,30 1,505,00 | \
e [ | A | T |1 RS RS
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li 80 l Amina de Bisturt N 22 ‘l cx ¢/50 und Wiltex \
- ”T—— T
| 81 | LAmina de¢ Bisturi N” 24 tx ¢/50 und Wiltex \
e —
’ 82 | L imina de Vidro Fosca cx ex ¢/50und | Jplidor
} 83 | T Amina de Vidro Lisa E cx ¢/50 und slidor
‘ e o T —
\‘i 34 Laterna Clinica ‘l! Und Pemium \
s - 3 2
i it Mascara Cirurgica Descarcavel I I ; , !
';_____ih ¢/ elastice ‘i ex ¢/ 50 und. I“Qh) % - \ 34,00 ! 18.900,00 |
i Microlancetas descartdvel €x | I 4 . RS | RS 5
i 8 N nd | ( : 3: I | R s
B 36 B /200und ‘C\ unclE Bolidor '?30 16,00 | 560000 |
l e it de Papanicolau Tam. P ‘ \ ’ | RS i RS ‘
% 7 i L S 50 b i
P | Unid. ! et olplast |} 10501 5ng | 3.150,00
U ol | Kit de Papanicolau Tam. M l 1! ‘ IRs [} RS
‘ ] | Kolplas 2100 g i
g 85 I Unid. 5| Uhd || | Colplast H‘-OC 200 | 630000
! , | Kit de P"p'm‘cr)lfm Tam. G ' | il | A l. RS | RS
E‘rv fk‘l) .lm(j. 1] ted i 1 <OEF_’1““ L 310001 &oo | 8.400,00
T T SRR (I 1 S
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i ‘L | T T i gl T T : I <
1 92 \ Otuswpnu ‘ Und | l Nd 17 \ i I \ ) .,Rb Lol
1 | | i | 520,00 8.840,00
; { ROU para Esterehmcau i I 1 | 1 RS ‘ RS ,
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| i (F4p LR [ | | ) Bgoo | 2730000 |
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i i | ; e 1L i 565,00 A
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ﬂ dlifd Branco \lo[rpitdhx“ i ‘ il il 700 e (1 (RS |
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. s ; " 500ml cx . RS RS
i oro F 16et 0L £ Kietar 70 D
1o Soro Fistologico 0,94 ¢/30und Halexistar ( 190,00 13.300,00 |
v ol s S 240ml cx it i R$ RS
111 Soro Fisiologico 0,9%4 4/50und Halexistar 70 232,00 16.240.00
; Sonda de Foley, Duas vias N° | 0] & R$ RS
112 1 Und Solidor 175 6,00 1.050,00
3 a de Foley as vias i JILs = RS RS
(13 | :\f:nliﬂ de Foley, Duas vias Und Solidor 175 . ()S() 1 1")5ﬁ o
Sonda de Foley, Duas vias i L | . RS RS
114 D) il 1 Tl 7 /
114 N°16 Und $cu4for A75 6.00 1.050,00
L Sonda de Foley, Duas vias R RS RS
)2 I ! 25
3 iNers nd poligor i 6,00 1.050,00
S O [ o T m . S RS
11 Sonda de Levine N” 06 {Und Medsonda | (175 R_, i |
! I ] | 1,3“ 262,3“ |
| ‘ RS RS
18 Sonda de T.evi 0 4 Meds 15 N A
E 1» onda (‘[le J.evine N¥ 08 I | Ei onda | |1 150 | 26250
p iy eyl | T L, RS RS
9 S a de J.ev N* i 4 17° L Ll KH
11 onda FC] evine N° 10 ‘I} i i ‘d onda | 5 1,50 362,50
‘ l I RS RS |
120 | Sondakle Levine N 12 ‘ M a |75 . LRl
on..gda ?dc Tevine N¢ 1 [ : I H’.(?c‘l onda }“1 75 2.00 350,00
; ! Ll I ’ l il RS RS
{21 Sodda|de Levine N” 1§ “ d Medsonda | [175 ‘ 71{&350 33000
AR | [12, 22U,
. , | ‘ - S
122 Sonda de I,vac N° 20 J nd 3 ‘11‘ ({S?nda 175 .,R;, 43% 50
Sofad Nasheastrica Cared| || || iy TS RS
L [::J[ céa'] Nasogastrica Cmt% ( g edsonda | 1175 } IBIS% 2015_?:
: Sonda Nasogastrica Curta f T O O l_. RS RS
et N"f()ﬁ f U IR ! L e opde Il ) 530 227,50
1 Sohdd Nasveastrica Curth (] Il 1IN I LIRS RS
| 125 1\012# il ‘ ’ | U o ;?onda 175 f !UGO 28000 |
| "Sonda Nagogdstrica | Cura ’ T O 1 RS RS
26 | I > 1 (i , ‘
126 N4 ﬁ‘ ’ nd I |l §qndn 1175 ) 6o 280,00
= Sandp Najoudstrica | Curta I f it BB || I o [TTTRS RS
127 1Nt r RN ‘ -? b 1 R s 7 | || o 280,00
) T il f / | il i RS RS
! 128 S¢ Jrgtal N°O8 | ' ; i . 75 8 -
L ‘b( ‘n-#a C rj‘ta N ‘J‘ |l ‘ld. ‘E | sonda % 5 115 201.25
i L) 1 i i (1 A (I8 it 8 RS
29 | St Uedent N0 W [ il
;»__—.1 9 i ;‘Lrj wal N°10 |/ i il d i sonda r175 li5 201.25
i 2 (LI (NI | ‘ 1 1‘ ! ' RS RS
130 I i {12 | f i 17! | ¢
il e Nl d | 1 Bl s ] 175 P?iss s
L S (1 ! i1 I I o 4D ) B
" | | O L | ' R$ RS
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A . X " ; - RS RS
133 1 crmu_metro Digital Ambiente Und Incoterm 17 120,00 204000 |
ST L RS RS
3 “aixa Termica 121 ] 7 ,
134 Caixa Termica 121t Und Soprano 7 132,00 924,00
B : ‘ RS RS
3 i al 43 I Fsns -
135 Frezer Horizontal 439 It Und | Esmaltec 1 3.921,00 | 3.921,00
. ! : b . R$ RS
3 Jan P . Jor ) !
136 Leite Nan Pro 1 [Lara 800gr [ Nestle 70 135.00 9.450,00
. ‘ : ‘ ‘ I RS RS
- 1 P . 3 o | I i |
137 Leite Nan Pro 2 Lata 800gr | Neste 70 10500 | 735000 |
| too L o o T g RS RS |
* 138 Leite Nan Confort 1 I.ata 800gr | Nesde 70 85,00 595000 |
f ! . T L s || RS
139 Leite Nan Confort 2 Lata $00gr ! Nestle 70 SER,(IU ! 595000 |
e Than i T T T K|
i 140 | Leite Nurrien Kids Lara 550gr J( Ngsue 70 45,00 315000 |
! ol : \ [l - RS ?
141 [Leite Nestogeno 1 r ata 800gr ‘ .{‘L\‘:estle ‘ 70 _'18{’(5}” 546000 |
‘ . 5 RS RS i
42 I.eite Nescooe ) q 8 N o | 7 i N 1
. i—L j.eite Nestogeno 2 | Jata S()Ogr‘ ;\Qstlc | 170 71,00 497000 |
Pinca Kellv Reta em aco inox | ‘ | N . '
) i : ) - ‘ ‘ | RS RS
‘ 143 | l4cm de comprimento und | | Weldon 10 J| T Bt
| P i 1T I (1 Hl 37.00 370,00
o | l~olplast ou superivr | [ |
Ping a J\na dmica em ago ino‘f | , M & E
: RS RS |
4 5 | [ 1 | i 3 S !
144 L4em cpmprimento ( und || | ““(’]c:ld()n 10 14,00 14000 |
I\olpl:;al ou superior [ il i i
Pinca Dente de Rato em acop ‘ f fl L ' -
1 AG oo el ! Lol Lgl 111 R \ R$ RS
145 0% 1;Ln1i de comprimena |} und ] “}\X?'Eeldon { 10 14,00 140,00
I\lelhh Qu superior [ | 1 /| |
| WEITEIT T T | RS
1! TOTA}L ‘ DTIJ i 1.285.889,7
bt b 1 i " I I | :i ‘1 “‘ ’Jj B
' i | ‘ M
( ”/ iw.‘ ‘ J! “ It} !l
L | | 00
[Lote 1I: Equipamentc SAMU 1 R M
! i n ‘ T
| ITEM } | pEscricao || | A.IHTES% MARCA | QTD T4 | ToTAL
». L 1 i1
Mochild|Mermelha-Puncio || LI T e JK R$
{ | ) ] | ] 2d R &5 0 b 3 o
ANk \'cn;rjmg‘f 0 st st S i 5()«) 465,00
2] e .]LH e Brocecimmenth | I |Gt | | Reiece sp b /| 3 P
. 2 | Mook 7 \Jcrcc | ocediment | | Lo I.Jfl(.‘ ‘\” S ,ate P fl 3 ]53 OU 465,00
i Mjchlla[Yerde-Talas de i J.{ : fi HUEVRRT [ J7R$ RS
i abifflizkeio AN A i LD i J || lllidzsioo 525,00
TTH WA I RS RS
i il LR | ‘ #Q‘P 4 188,00 | 940,00
5 Lk (I AR . § 5 s TS
' f URRR 1 AN N TR 188,00 | 940,00
e Wi
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\J‘ l { | A | ’
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Fluxometro Completo com RS RS l
\ Reldgio para O e Ar k Unidade | J.G. Mortiga| 3 450"“0 2.250.00 J
comprimido |
l 1 CMOS RS | RS |
2 5 | |
! Pas para DA i Pates DRAI\I: 5 780,00 3.900,00 |
Tl A T Aduled/U ~R®e g
‘ Adulto/TUnid _ RS RS
J,_.iiml ['érmuica ] M R(. 5 9,00 \ 45,00 i
| I i | RS RS
| Manta L'érmica ] Infary “1/1_111 Rc ) ( \ 15 00
.l | dade 9,00 45,00
j‘ VUmotalias l 250m! FHit 3 Ry ‘ R3 !
. A 1 Pyt a0 | 1200 |
N i 1| R || B3| |
l;\.lmor.c lias 500ml | ) b e
; (R | 5,00 5,ul}
‘ Mascam Cirurgica Descartavel Caixale/50 || 5 ‘ RS l RS
| ¢/ elastico 1 Unidades || Pl 55000 (1 27500 |
Tantera de Mao Lampada de il 11 1 5 RS | RS ;
ed | f 6000 | 30000 |
i Lampilda de led compativel c/’i t i ‘ RS ' RS !
| fanjerny (4 #e | 28,\)0"}r 700,00
X - ~
i \ | ‘ RS | RS
0 L SRR a4 b | 1 1% I i L
‘: § Pilhas urmpam: el ¢/ lanterna | Unid ?i . 1B 350 | 17500
,__..._____._-.-—T_———- T T i I it 1 1l <q e
| Fid | o | de intubacac ‘ ; (““ | R3 .
[ | il 1 il (10 11 O ‘ ’ 3000 | 9000 |
l=dl 0 L dobacs ! RS | RS
| | & ¢ intubacao o il 30,00 90,00
it ﬁnﬁﬂﬂié'ld< Ma par z\ut: clay i RS s | N
Tl il it b il | | Eso 1 5.;,00 i
| Palitiig Hauipo conector| duas) Inid | AP R$ ‘ 3 !
48 (L il | I 1 0 B0 Il 4y | 17000 |
ijo conectof duas| ‘[i f L || I IRs | RS __}
i i 0 175,00 |
it il 118 o | ssoom0 | AN
1M \ r /‘{
[ I I I \
[ I 1)ey
i | LRl il 9 00 \ ‘)0 0() J
Flsterelizagac , il | \7 g 1
‘ Yisel (e i ! I
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| 4 ] | | I
RNt | I ' 'R$ RS
ifs spnmljnx ; | Q 23,00 230,00 |
L IRV Rs | RS |
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ORI RS RS \
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T e
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-1 . Tam. Gex | RS RS
78 re . T Nt Y
}' 28 Luvas de E(_,Lcdlmcmo o/ 1000 Supermax 10 780,00 7.800,00
. . . 2 5 - RS
29 Kit para Drenagem Toracica Unidades | Medsharp 5 33;\’ ?N) 190?’)0
| . Pl Ll ‘ g R$ RS
i 30 I lirantes para cabega Unidades Res%atc Sp 10 180,00 1.800,00
| Vendlador de Transporte T
Magnamed Oxymag,
{ Modalidades de venrilagio | ;
5 lcomo: VCV, PCV, PLN, V- ‘ [
§ [SIMV. P-SIMV. CPAP. ‘ :
! dualPAP. PSV. Display |
| colorido wuch screen: ( ‘ I i
! Completo, monitor de i ‘ |
' a1 ventilagio pulmonar com UNIDADE | i‘lun § 1 RS | RS |
| ' | grdficos e J'valorcs numericos: s ; | s 60.000,00 1 60.000,00 !
i | batetia interna com mais de 6 ) |
; | horas de automomia para | ’ ‘
5 ventilagag pulmonar: sistena |
? inteligenie de alarmes: Peso: " f
i 3 ?Sle‘.‘il terface simples ¢ , “
intuiciva: Dimensoes ‘ | f
f uynp*acn 255 mmx 181 mm | | | 5
x 231 tlm]i | i | 1
i ,1.3::‘5:!‘1[ iigdor Destibriiador f | ' '
i :f'l‘;“cﬁ ) Hatoma mu\Dl A I f
| 32 iLL: g * ; lt\ LOT e Tracado i Unidade ! J\IOb 1 o i
I il 1 I 3.000 13.00000 1
| il Rl dtbrd| “ s | | {DRL\I\J: 13.000,00 | 13.000,00 \
L Drplad]r {Pxdmersin de I'Lll\u i il
L4 (1A 1d P.A d,ggmu com|| | el [T JGOTF,R? 0 RS RS
B encd | ||| iR ¥l M| 118,00 | 1.180,00
T olarfldls 'z]reculnx'cl‘i}\l ‘/‘ | Il ‘]l‘ I f | RS RS
I‘- 34 clloll 1 r Hi ( ‘J li?dc: | csgate S? 10 | 80.00 800,00 J
= | Leirolllh Bk lari mo.{wpio (N’ T f i | RS RS \
5 : ! § dade) | | -
e %r I LA f N il “1 MRl 2] 1300 | 2760 )’Y\
| i  Ldvdilitia ik lacthgosqopic ;‘\'t‘| A | T Il [ f RS RS \
e i i i 1 ; J 1 il ‘:f'\m 20 13800 | 27600 ’
i 2 ;‘tfi "a i lat neo opi ‘)14 T !'iM b o RS RS
| o | ol IR il MP B 2] | 13800 | 27600
t ik [ A allpiE: lardnoosfopio N 1R T [| /| IGER I} - R$ RS
L___’_S’_*_ i Wy ﬁ I (U i dade M ' 2 138,00 276,00
‘ At I ' 2 lagngo o N P IR I 3 RZ RS
L7 1,\ L e M £ S LM ( X 138,00 276,00
N sfrilpliciad|" [T f | (OS] || R$ RS
i P comlApageihg ! L DRAKE 101 95000 | 7.800,00
TR e Il | i [ (I 1 RS RS 9
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L ‘ | LY
e ! |
: \ BIODI "
ol Lo . Tnidad 2y [l 3 R$ - S
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| \ & ‘ A e
[ oo | Limial de hitthri nomere 15 1 | Caixg 'ni HsoLin | RS RS
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H | ) | | ~
! L o Thmanhd | (AT wer| B
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i e ‘ | S 0
| uld |
5 | 1 % S
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— 4 : ? , = \
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: ‘ ‘ ) ey 2 \\Y
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“ | Al (i) | [l ¢ RS 5 2 3¢
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66 | Orxido de 7ifico pd |23 MlliNAMIC | | RS 14050 AU
| : e Al T \g
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ol Rasina palihs d ek ou (HFRY il b Hi i RS RS
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T T TR - I T LEER | RS RS
{ || Refinti 1O0M i i ‘b LR [T | 14,80 3.700,00
\— ' 111 T T TN I Y TTRS RS
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GRAJAU
CNPJ/MF 06.377.063/0001-48
Rua Patrocinio Jorge, 03 — Centro — CEP 65.940-000
Site: wwwrajaunma.gov.be
. Resina A3.5 7100 3N ou Urndad RS RS
4 250) e
superior ¢ - FGM 1 1480 3.700,00
Unids e $ 3
75 | Resina flow Al Uridag 1 | 1100 FGM 95;’0 . q:{: >
c | L, L,£IU,UL
: . | Unidad S L RS RS
, i A f o
76 Resina tlow _.\_ d 100 'GM 22,50 250,00
. e . UNidad RS RS
7 Kesina tlow A3 - :\:d i 100 FGM | ., SSO 225000
-q Rolo de esterilizagio em Unidad 80 ZERMAL RS$ RS
' auroclave 106mmX100m e | TT 54,03 4,322,40
= Rolo para esterilizagio em Unidad | 20 ZERMA/| RS RS
autoclace 150mmN100m ¢ T | 80,80 6.464,00
20 Rolo para esterilizagio em Urnidad o0 ZERM/ 107.0 RS
o autockave 200mmN100 m ol ¥ T 0’ 8.560,00
sl M| U N R RS y
«1 | |Relo pata esterilizacio em Unidad ol M ZERMA 1350 RS
B! i I L i
i autoclave 25( )mm\l()U m el I it | ‘TT o 10.800,00
e Unid I TS RS
82 | || Selante de fissuras) e cicatriculas dagl 2ag Wt | FGMIN 41 o = DB <5
| el (] {l i 4 l’w() 3.2.7;;,‘,}~.'
“ | [ | ‘ 11l | RS
i | e i B ’ :
] | TOIRL UMY R Q100 W 1l ) es4a332s
] i I
|
|
Clausiula Quinta: Da Reyisio dos Preg¢os ||
| | [
J ALY | .
s pergentuals de descontos Xos ¢ lrreajustaveis pelo  n/
periodo|de 12 (dozd) mesds. ' /;’,\\
f L
A zevis 250 de comprovacio do \J

vés de notas fiscais de
utros qug demoncucm

desequilibrid econd
AGUISICAG ¢ ]f materi
indiscutivelmente aje

”fna & €N
Grajauy '\I Ala vnn
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imas, hsta
a0 do custo

la Prefeitura Municipal de  \ |
dido justificado, anexando

4830 desta revifdio, 2
PreEoy por kser

tuat o fonecimento pelo
julgada procedente.
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DEUS PROVERA

PREFEITURA MUNICIPAL DE GRAJAU
CINPJ/MF 06.377.663/00601-48
Rua Patrocinio jotge, 05 — Cenwro — CEP 63.940-000
Sites WA Wi ma.goy.br

[T - Ndo retirar a nota de empenho ou instrumento equivalente no prazo estabclecido
pela Administracdo, sem justificatva aceitavel;

{1l - Nio aceirar reduziy o seu preco registrado, Tm hipdtese de este se tornar superior
agueles praticados no mercado; |
IV - Sofrer san¢do prevista nos incisos 111 ou IV do caput do artigo 87 da Lei 8.666/93

ou artigo 7° da Lei n® 10.520/02;

Poderi ainda ser cancelado o registro de pregos na ocorréncia de fato superveniente,
decorrente de caso fortuito ou forga maior, que prejudigud o cumpsimento da ata, devidamente
comprovados e jusnticados:

|
I - Por razdo de interesse piblico; ou
11+ A pedido da empresa.
| | |

| ' :
. A | i LY - i
Em qualquer caso, assegurados o contraditétio e a ampla deresa, o cancelamento

ocorrerd mediante dersrminagio da Pre‘,feimra Irriunicipali e GrajTé/‘.\IA.

.

Clausuia Séiiria: (o.s licitos anaz
1 | ‘ 5

¥

' J
|
As infragdes penais dbifichdas na|[ei 8.666/93 er?’{o objeto de processo judicial na
3 Z pCs § j p ]
| dvista, sem px;‘rjuiz:: das dgmais Cfm}i‘ %g;& s aplicaveis.
‘ il \

Clansuia Oitava

|Conirato | . il [ |
I I | ' Bl |
$ néce‘:ssid {Lics da cont au"ggb dg obieto constante da presente ATA, o
cad‘f para gssinatura d’ cdﬂ‘my atol, denro do Prazo de 05 (cinco) dias tteis,
H convocacap. | I
| |t il
J

Nas [eve
fornecedor seps
contados da resy

Pardagrato Ung
| lj:

al ctfido, quando solicitado durante
\ ‘ g ol

ﬂm‘ esta Administracao Puablica.
‘ ,

I
G SeU trAnscursc

, sem justificativa por escrito e aceita
3 (]ge g‘lg as as condicdes exigidas na
dministracio cancelar o registro

Ih
pela aurorida
habilitucao, s
do lcitanre, |

|

laft. 65 da Lei 8.666/93, desde
9 justficatvas.

9
que l“.’.Li‘{l irtels

Claus ﬁ‘rla
[
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GRAJAU
CN2j/MF 06.377.063/6001-48
Rua Purrocinio Jorge, 03 — Cenro — CEP 63.940-000
5!'.(': \\’\A'\\'.grﬂ‘l?)(l.fn.’-l.\'_"(n}bl'

A assinatura da presente Atz implicard na plena aceitacio, pela empresa, das condicoes
estabelecidas no edital de licitagdo ¢ scus enesos.

O licirante vencedor somente serd liberado, sem penalidade, do compromisso previsto
nesta VAL nas hipoteses previstas no art. 18; § 1% art. 19, inciso I e art. 21, incisos I e I1, do Decreto
) : ) t ) 2

n" 7.892/2013.

Passaim a fazer parte desta ATA, para todos os efeitos, a2 documentagao e proposras
apresentadas pelos licitntes.

. Yol b ol . 5 s ; N \

Foro para ditimir qualquer duvida oriunda da execugio deste ajuste serao da Comarca
de Grajaa/MA.

F, por estarem justos ¢ conuatados, as parfes assinam o presente Conrrato, que foi
impresso em 03 (grés) vias de igual teor, na presenga de duas tescemunhas para que surtam seus
lezals e juridicos «‘:t'cims. :

\
r

‘ g

| ) ik

| (LA
§U 10 JES/

‘ Secrf;téuo
}}‘n, 3 (

\/
BAéR SP SS A

{unicipal d aude
ONTRA -

:

'CESAR OSCAR WEILER
| SANA COMERCIAL DE

TESTEMUNE
Nome: il

CPE:(CY. Ibf‘

Gmnu 04 de setembro de 2020,



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL Z\J L/

ESTADO DA PARAIRA
CARTORIO AZEVEDG BASTOS 7
’ FUNDADO EM 1888 N
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDICOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO
PESSOA

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

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

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

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranga juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Parabba,
foi instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagao obrigatoria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial em todos os atos

“otas e registro, composto de um cédigo unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagcao processada pela nossa
—.iventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, endereco
https://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticagdo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS
EIRELI tinha posse de um documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo da empresa NEW LIFE
COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI a responsabilidade, Unica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartorio.

Nesse sentido, declaro que a NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI assumiu, nos termos do artigo 8°, §1°, do Decreto n°® 10.278/2020, que
regulamentou o artigo 3°, inciso X, da Lei Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de
digitalizagao dos documentos fisicos, garantindo perante este Cartério e terceiros, a sua autoria e integridade.

[
De acordo com o disposto no artigo 2°-A, §7°, da Lei Federal n® 12.682/2012, o documento em ?‘nexo, identificado individualmente em cada Cédigo de

Autenticagéo Digital' ou na referide sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio fisico.
|

Esta DECLARAGAO foi emitida em 19/07/2021 10:13:31 (hora logal) atrqvés do sister%a de autenticacao digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo
com o Art. 19, 10° e seus §§ 12 e 2° da MP 2200/2001, como fambém, o documenta eletrénico autenti,Fado contendo o Certificado Digital do titular do

Cartorio Azevédo Bastos, podera ser solicitgdo diretamente a enjpres NEW ITIF COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI ou ao Cartério pelo enderego de

e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para informag Fes mai gtal‘ ad a{s deste ato, acesse n% site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o
Cadigo de Autenticagao Digital i | ‘ L [ ‘
Esta Declaragéo é valida por tempo iﬁdeﬁqrh ado ¢ esta dis ‘(;T‘\N I|:4ra Io‘s Ita
| | | Il i
| | |
'Codigo de Autenticacao Digital: 95731201219350206424-1 | i[ | | ‘
gislacoes Vigentes: Lei Federal‘n",q} 935/04, Lei Federal nf 10. 06/2002, Medida isori 200/2001, Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual
. 8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2011 *rr mento CGJ N Fﬁlz 14 & Provimenta CN; |
{1 (M ' f
O referido € verdade, dou fe. | 1l !
| | I} | 1 ‘ [ [
[l M! AVE
1A I | ‘ i
00005b1d734fd94 057f2d69fe6bc05?4f 3dbcdbPcionabadod4 d7aa4 c7cf836e6689f7179d40eca856e03bbh4a989951
\ ; [ | abfqﬂ ‘ 9533 j
| | I |
L | il | 1l
| \:‘
[ } | | [i |
(Rl i '
| { I 1R |
‘ |
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DEUS PROVERA

PREFEITURA MUNICIPAL DE GRAJAU
CNPJ/MF 06.377.063 /000148

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

A PREFEITURA MUNICIPAL DE GRAJAU, localizada na Rua Parrocinio

Jorge, 05, Centro, Grajai-MA, neste ato representada atraves da SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE/SETOR DE COMPRA. inscrita no CNPJ sob. o n% 11.354.569/0001-71, atesta
para s devidos fins ¢ a quem interessar possa, qu¢ a empresa NEW LIFE COMERCIO DE
MEDICAMENTOS -~ EIRELL CNPJ N°.293 i(;;,5¥)3!'0()()}--37,' situada na Av. Governador
Luis Rocha, 12, Potosi, CEP: 65.800-000, Bgﬂsas}MA, tem capacidade técnica ¢ idoneidade
financeira para a comercializagio de medicamentos de farmacia basica, farmacia hospitalar,

ipamentas, aparelhos

geral, material de
dutos para saude,

arcelatos, medicamentos em gecal e especiay, rﬁa{eria&s, m(qus. egi
|
eletricos ¢ eletroeletrénicos. movels e cq;ig‘larﬁemos hospitalares
, ) ’ - i
consume, mstrumentos ¢ equipamentos cg; tologicas em geral,

b atende de modo

laboratortal ¢ ortopédico em |geral. Dcciui nos também a | empr

tratada e, nada consta

o

catisfatonio na qualidade e prazo de entrega ¢ rodutos, na forma co
L | r

~

|
£m nossos arquivos que desabone seu perfil/epriduta comercial

| | I ‘
[ [

I ‘ | GrajatsMA, j4de ‘ouzuhm de 2020

|
1 ! ‘
|

B2 I )
\ /20 (ORI L ek t ' e
o NSl 1 A, VAL, P2 e NG bla il et e
JUVAO CESARBMRROS PESSOA
{ p | P
Secretario Vi pal fle bapde
0 NG| ||| RIBERIA Mg e i
'{5‘{2” v \:AA FUA BTN 10908 i
e o
’ ! ) i emoiFadep| RS O {
[ 4] 1y d | ‘E
| ! |
|l ‘ A |
| " I
’ i |V i
‘ i
_‘ \ | i |
I l |
Confira 0s dados do ato em: https://selodigital tipb.jus.br ou ‘dnsmleTbocumen em . 502 2[4 i
| !
2 Autenticagdo Digital Cédigo: 95731201 9350206424 Ba i
/4 it | i 18 {
S Data:12/01/2021 18:48:07 | | L | ‘ ba-gllge || i
'E Valor Total do Ato: R$ 4,66 J I ; ! ; wt | | CORH Ji ;
i < selo Digital Tipo Normal C: AqT oKXBL; || it oo | R el Sl
e I 1 |l
l i il | | !

REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS E TABELIONATO DE NOTAS/PB, nos termos da medida proviséria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no endereco eletronico

O presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por LADY DIANA REGIS DE OLIVEIRA, em terga-feira, 12 de janeiro de 2021 19:19:35 GMT-03:00, CNS: 06.870-0 - 1° OFiCIO DE
www _cenad.org.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacao no Tabelionato de Notas. Provimento n® 100/2020 CNJ - artigo 22.



Ermpress.

Ragina-|

Emp.: 150

5 CNPJ: 6.592/0001-37 IE: 1254845661 Fone: (099)99904-023 0
’ Bom Endereco: AVERIDA GOVERNADOR LUIZ ROCHA, 12 \
w. HWas  Baro: P | CEP: 65.800-000
Cidade 153 S - MA Periodo: 01/01/2020 a 31/12/2020
NIRE, 2 S6630 Data do NIRE: 22/12/2017
! _.f. it (03001
ATIVO 3111212020
ATIVO
Contas Cortabeis Valor
ATIVO 1.802.582,67
ATIVO CIRCULANTE 1.755.624 11
DISPONIVEL 74.065,54
CAIXA 524,56
Canxa 524,506
BANCOS 187,55
Cooperativa De Crédito Sicoob - Ma 167,55
APLICAGOES DE LIQUIDEZ IMEDIATA 73.373,43
Cnpjbb Automatico Mais 73.373,48
CLIENTES 615,226,08
CLIENTES 6156.226,08
ADIANTAMENTOS 90.301,60
ADIANTAMENTO A FORNECEDORES 89.800,00
Construtora itaparica Eireli - Me 88.800.00
APLICAGOES DE LIQUIDEZ COM CARENCIA 500,00
Banca Do Brasil Ourocap 500,00
OUTROS CREDITCS | 1,60
Troca Do Més ‘ 1.60
FETOAUES ‘ 975.203,88
ESTOQUES 975.203,88
MERCADORIAS PARA REVENDA 975,203,88
Mercadoria Para Revenda b 975.203.88
) till |11
DESPESAS DO EXERCICIO SEGUINTE i 827,01
‘ I
DESPESAS ANTECIPADAS il 827,01
Premios De Seguios A Venger 1 1 827.01
| I
‘ 1
ATIVO NAG GIRCULANTE ; 0l 46.958,56
‘ I
INVESTIMENTOS 1 | 20.727,37
| [ i 1Y I
QUOTA DE PARTICIPAGOES | (M 20.727,37
Sicoob C:ooperatiiva De Credito | 2072737
‘ I i s
ATIVO IMOBILIZADO i | | | 26.231,18
\ | |
BENS E QIREQTOS EM US0 ‘ { 1.898,00
Compiitadares £ Heriferidqoy | \ 1.899.00
f \ |
CONSORCIOS i [ 24.711,99
Ciuolas De Gonsorpio| Pe Vaiclos [ 24.711,99
‘ | i,
DEPRECIAGOES ACUML m&ms (| {379,80)
| (379,80}

-y Den receacéq Agurula 1«7 Comp & Perifericos
|
.

5ie



Emp.. 150

it ARSI b
‘ g Mo, } Empresa RO DR MEICAMENT
Vi
N ew CNPJ: 20 £ 125494661 Fone: (099)99904-023
g = Endereco. AVENIDA CGOVERNADOR LUIZ ROCHA, 12
8 8¢y a0 rPOTOSI CEP: 65.800-000 \
Cidade:  BALSAS - MA Periodo: 01/01/2020 a 31/12/2020 \
NIRE: 21600066638 . Data do NIRE: 22/12/2017
Folha: 00002
ATIVO 3111212020
ATIVO
Contas Contabeis Valor

EMPRESARIAT NAIARA COSTA DE ARAUJO
RG: 0213435220020/SSPIMA
CPF: 014.240.203-60

CONTADOR: EDUARDO DOS SANTOS RODRIGUES CARDOSO
CPF: 037.785.693-62

CRC: MAQJ1358500 MA

R 235336320028/SSPIMA

Bagina- de 8

k)
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Dagma.a de 8

' g Empiesa. NEW LIFE COMERGIO UE MEDICAMENT  Emp.” 150 ZJ]J '
w2 08 EIREL!

{ ew CNPJ 29.316.592/0001-37 I 125494661 Fone: (099)09904-023 P

Enderego: AVENIDA GOVERNADOR LUIZ ROCHA, 12 Qe S

g e B @Wa» a0 POTOSI CEP: 65.800-000
' Cidade:  BALSAS - A Periodo’ 01/01/2020 a 31/12/2020

ey NIRE. 21600066638 Data do NIRE: 22/12/2017

waﬁ 00003

PASSIVO 31/12/2020
PASSIVO
Contas Contébeis Valor
PASSIVO 1.802.582,67
PASSIVO CIRCULANTE 1.364.851,18

EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS
a'x es A ‘,lassmmr
estin Financiamentos
C \IUpr rativa De Créito Sicoob

FORNECEDORES

FORNECEDORES

OBRIGAGOES TRABALHISTAS £ SOCIAIS
Salarios A Pagar
Inss A Recolher
i"gts A Recolher

OBRIGACOES FISCAISITRIBUTARIAS
tnf A Recother
Simples Nacional A Recolher

ADIANTAMENTO DE CLIENTES

ADIANTAMENTO DE CLIENTES
Fundo Munic De Saude De Cachoeira
Fundo Munic De Saude De Riachao
Municipio De Crajau -
Educacao
fund. Munic. Centro Nova DoJMaranhao
Funde Munic De Saude De Axixa

OUTRAS CONTAS A PAGAR

OUTRAS GONTAS A PAGAR |

Troco Do Mes

PROVISOES
Provistes Para Féras
Provisties Para 13" Salario |

PATRIMONIO LIQUIDO
CAPITAL SOCIAL

CAPITAL SOCIAL REALIZADO
Capital Subscritc

\
\
1
|
\

RESULTADO ACUMULADO

LUCROS QU PREJUIZOS Acugvumoos
Resultado Exercicio Anterior q 0 Balanco
Resultads Exercicio Do Balamgo

QUINHENTOS EOITENTAE DOIS R

0E 0
O

2021, cmfu me Termo de A
\

|

e

wontrmamoes al éxaliddo do presente, fechando Ativo| em 1
&Ats E SESSENTAE SETE

icdgao N° 1210225

Secretana Municipat De

|
|
|

899

95.708,00
35.000.00
46.000,00
14.708.00

787.331,04
787.331,04

8.790,61
6.853.00
1.030.69

906,92

19.385,26
484 80
18.900.46

444.920,40
444.920,40
240480
37.875,80
312.660.00

90.000,00
1.980,00

0,24

0,24
024

8.715,63
8.480.7%
234,84

437.731,48
100.000,00

100.000,00
100.000,00

337.731,49

337.731,4¢
192.462,10
145.276.39

02.582 67 com Passivo, UM MILHAO, OITOCENTOS E DOIS MIL E
CEN TAVOS O Lwro n® 04 fol registrado e autenticado na data de
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Emp.

150 [

ISR e o T8 > MENT ,
| ,:afv”‘ Emprasa; NEW LIFE COMERCO DE MEDICAMENT
N C IRELY J q
; K‘v ﬁw CNPJ 29.316.592/000 (£ 125494661 Fone: (099)99904-023 '
' Endereco: AVENIDA GOVERNADOR LUIZ ROCHA, 12 67
! . B EWex sBano POTOS CEP: 65.800-000 ;
, Cidade: BALSAS - MA Periodo: 01/01/2020 a 31/12/2020\
| NIRE: 21600066638 Data do NIRE: 221212017
[ Folha 00004

PASSIVO 31/42/2020

PASSIVO

Valar

tns Conlabels

""" PREGARIAT NAIARA COSTA DE ARAUJO
REG 0213435220020/S8P/MA
CPF: 014 240.203-60

CONTADOR: EDUARDO DOS SANTOS RODRIGUES CARDOSO
CPF: 037.785 583-62

CRC. MAD1359500 MA

R 235336320028/SSPMA




Empresa |

CH) DE MEJCAMENT

Emp.. 150

S |
¥ N ew CNPY 16.502/0001-37 i 125494561  Fone: (099)99904-023
- Endereco: AVENIDA GOVERNADOR LUIZ ROCHA, 12
| B _BiWe= Baro  POTOS CEP: 65.800-000 :
| Cidade:  BALSAS - MA Periodo: 01/01/2020 a 3171212020\
i NIRE. 21600066638 Data do NIRE: 22/12/2017
i Folha 000045
DEMONSTRACAO DO RESULTADO DO EXERCICIO 04/01/2020 A 31/12/2020
DEMONSTRACAC DO RESULTADO
Contas Contabeis Vaior
5.451,990,30

RECEITA OPERACIONAL BRUTA
VENDA DE MERCADORIAS

VENDAS DE MERCADORIAS
Venda De Mercadorias

{-\DEDRUCOES DA RECEITAS BRUTA

DEVOLUGOES DE
VENDASIDESCONTOS/ABATIMENTOS

DEVOLUCOES DE VENDAS
Devolugtes De Vendas De Mercadorias

IMPOSTOS INCIDENTES SOBRE
VENDASISERVICOS

Simples Nacional - $/Vendas € Servigos

{(=}RECEITA OPERACIONAL LIQUIDA

{-ICUSTO DOS PRODUTOS E SERVICOS
VENDIDOS

CUSTO DAS MERCADORIAS VENDIDAS

MERCADOURIAS PARA REVENDA
Custo Das Mercadorias Vendidas

Fretes
(*)RESULTADO OPERACIONAL BRUTO
{ IDESPESAS OPERACIONAIS

DESPESAS COM VENDAS

DESPESAS GERAIS DE VENDAS
Comissao ‘
Cobrancas

DESPESAS ADM!N!STRATI}/AS

\
DESPESAS COM PESSOAV_
REMUNERAGAO
Salarios
13° Salario
Fériag

ENCARGOS SOCIAIS
Fats

\

PROVISOES |
Provisbes De Féanas
Frovisbes Para 137 8a
|1 {*) Reyersad 0d Provi
|

-

o

\
DESPESA COM
{Uembugtivers

VEICULOB |
. pbrificdn

5.451.990,30

5.451,990,30
5.451.990,30

(1.093.048,32)

{704.589,53)

(704.589,53)
(704.589.53)
{388.458,79)
(388.458.79)
4.358.941,98

(2.742.562,48)

(2.742.562,48)

(2,742.662 48)
{2.733.639.79)
(8.922,69)

1.616.379,50
(1.491.827,48)
(183.183,25)
(183.183,25)
(182.663.25)
(520.,00)
(1.244.524,68)
(101.367,72)

(94.963,05)
(76.031.91)

(6.621,50)
(12.309,64)

(7.287,41)
(7 .287.41)

882,74
(12.176.81)
(6.457.78)
19.617.33

(1.702,01)
(1.702.01)

Dégina.ﬁ? de 8

hao
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Empresa

CNPJ
Endereco:
Bairro:
Cidade:
NIRE.

{New

&y .éMdeB

\

NEW LiIFE COMERGIO DE MEDIC: 150
03 EIREL!
29.316

Emp.:

2/0001-37 {iz: 125494661 Fone: (099)99904-023

AVENIDA GOVERNADOR LUIZ ROCHA, 12

POTOS! CEP: 65.800-000

BALSAS - MA Periodo: 01/01/2020 a 31/12/2020
21600066638 Data do NIRE: 22/12/2017

Folha: 00006

DEMONSTRACAO DO RESULTADO O EXERCICIO 01/01/2020 A 31/12/2020

Contas Contabeis

DEMONSTRA(;AO DO RESULTADO
Valor

DESPESAS GERAIS (1.141.454,95)
Bens De Pequene Valor Utilitado (1.820,00)
Locagdo De MaquinasiVeicules £ Equip. (3.000.00)
Material De Expediente (1.178.43)
Sequros (1.431.89)
laternet/Provedor De Acesso (1.200,00)
Telefone £ Telecomunicagdes (1.932.85}
Depreciagdes (379,80)
Cartorio (2.021.42)
Manutengao & Conservacéo (1.214,01)
Energia Eletrica {7.030.86)
Processamento De Dados (10.248,25)
Uniformes (400,00)
Copa Cozinha & Refeitorio (1.039.25)
Fropaganda E Publicidade (3.000,00)
Servicos De Terceiros (322.643,25)
Matenal De Limpeza £ Figiene (351.87)
Material De Seguranga (324.00)
Deépesas De Representagao (517.183,15)
Servigos De Limpeza E Conservagao (2.680.00)
Servigos De Vigitancia (2.220,00)
Impostes £ Taxas Municipais (1.837.25)
Impostos £ Taxas Estaduais (6.500,79)
Viagem (128 .443,03)
Serviges C/8eguranga Medicina Do Trabalho (735.00)
Fretes E Carretos {110.329,04)
Saneamento | (6519.85)
Informatics | (346.,00)
Hongrarios Contabeis (7.533,22)
Henorarios Ti (900,74

RESULTADOS FIN. NCF!R DS {64.119,55)

RECEITAS FINANCEIRAS 17.764,39
Repdimentos Sobre Aplicagbes Financeiras 493,79
Juros Recebidas 301,00
Descontos Obtido 16.969,60

DE“%ESAS HNAI:CEIRA‘B (81.883,84)

Recuperacaa "Je Dgspesas Financeiras 2.500.00
(1.310.17)
:ps‘ ontos \,muedlclos (342,10
urnmc Pagos | (82.731.67)
{+)OU F}QAS RE CEIT£5‘ JPERACIONA!S 20.727,37
Recpitas Decgrrentes Da Participagéo Em Outras 20.727.37
Emgresas Avatiad Pala Equivaléncia Patrimonial \
{=)RESULTADRQ OP RTTBOH AL LIQUIDO 1;15.279.39
{(=)RESULTADQ LIQJJI ANTES DO IRPJ E 1456.279,38
CSLL I |
(=RESULTADQ DO m ODD APOS AS 1456.279,39
PROVISOES I
i
(=)RESULTAD] LiQ ﬂ: fale FﬁRIODO 145.279,39
|
|
i
{ I | |
| | ‘ |
Il Wl [
| ‘ I
|l Il |
“,; ‘ | | |
( i@l[ Hi
1
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Empresa;

CNPJ:

Bairro: POTOS! CEP: 65.800-000
Cidade: BALSAS - MA Periodo: 01/01/2020 a 31/12/2020
NIRE. 21600066638 Data do NIRE: 22/112/2017

NEW LIFE COMERTIO DE MEDICAMENT Emp.: 150 N\

08 EIRELI

29.316.592/0001-37 I 125494661 Fone: (0998)99904-023
Endeieco: AVEMIDA GOVERNADOR LUZ ROCHA, 12

'égfpégma;’des

Folha: 00007

RG: 0213435220020/88P/MA
CPF:014.240.203-60

CONTADGR' EBUARDO DOS SANTOS RODRIGUES CARDOSO
CPF: 037.785.503-62
CRC: MAG1359500 MA
RG: 235336320028/SSPIMA
|
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Secretaria Especial de Desburocrziizacdo. Gestdo & Governo Digital
Secretaria de Governe Digital Z‘jﬁ
Departamento Nacional de Registro Empresarial e integracéo @/

ASSINATURA ELETRONICA

Certificamos que o ato da empresa NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI consta assinado

digitaimente por:

IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF Nome
01424020360 NAIARA COSTA DE ARAUJO
03778559362 EDUARDO DOS SANTOS RODRIGUES CARDOSO
o R 5 -
TN\
™

CERTIFICO O REGLSTRO EM 05/G4/202) 15:53| SOB 1° 20210464305,
PROTGCOLO: 210464305 DE 05/04/2021.
CODISH DE VERIFTCAGAG: 12102271346, ONBJ DA SEDE: 29316592000137,
NIRE: 21600066638, COM EFREITOS DG REGISTRO EM: 05/04/2021.
JpCEMi& NEW 1328 COMERCIO DE MEDICAMENTOS BIRELT
|

LILIAN THERESA RODRIGUES MENDONGA
SHCRETARIA - GERAL
www . empregefacil .mT L gov, by
i

cicidade nos yespectives portads,




NAIARA COSTA DE o)
ARAUJO:01424020 ARAL

360

(<\ ) e Ff e COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI
ety 0 L“ZZ,

CNPJ-NIF: 29.316.592/0001-37 INGCL FST. 12,5a9466- ¢ |
aanaibl newifemedicamentos@outiook.com
2 Bairro Potos) Telefox: (99)3541 8783 ‘\

Aaranhao

Avenida Governador Luiz livcha,
CEP 65.800-00G - Balsa

ANALISE ECONOMICA-FINANCEIRA

ENCERRADO EM 31 DEZEMBRO DE 2610

ILG= ATIVO CIRCULANTE + REALIZAVEL A LONGO PRAZO
T U PASSIVO CIRCULANTE + EXIGIVEL A LONGO PRAZO

. 1.755.624,11_+ 0.00 e

1.364.851,67 + 0,00

ATIVO CIRCULANTE
PASSIVO CIRCULANTE

1.755.624,11 .
1.304.851,67 : 1,29

PASSIVO CIRCULANTE + EXIGIVEL A LONGO PRAZO

1ET= ATIVO TGTAL

N LBP48SLIS +0.00 g
BN = :.T‘ 2.582,67 T 99?6

ASS’” { "‘ [ f()l’ma dlgl[al ‘ Assinato de forma digital por EDUARDO
ARA COSTA DE EDUARDO DOS s

. SANTOS RODRIGUES R eteriao - s ouenrs o

' DadogpoR1.04.17 | CAR¢OSQ:¢3778559 TSRO cLADUNNGD 008

L :1 0:02: ‘ il

362 | CARDQSOD3778555362
1 Dadus: 2021.04.17 10:119:12 -03'00

—
E.

N

3
-2
5
<
W

(o))
—_—

E CONTADOR! EDUARDO DOS SANTOS RODRIGUES CARDOSO
1 CPF|C07.783.595-62

‘ CRO| MAQ1359800-MA

RG: 2352363P0006/SSP/MA

osiiion s

NEW LIFE COMERCIO D§ ME?n}

Naiarg Cosia de Araup | | ‘
3 435220020/SSHNA

CPF 014.240 203-80
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L
TERMO DE ABERTURA FOLHA 00001

LIVRO DI 10 GERAL 4

A ELETRONICO DE PROCESSAMENTO

ONTEM ESTE LIVRO 132 (cento e (rinta e duas ) EOLMAS, NUMERADAS POR SIST
AS OPERACOES DO CONTRIBUINTE

JADOS, DO NUMERO 01 AO NUMERQ 132 E QUE SERVIRA PARA LAN SAMENTO D
ABAXO IDENTIFICADO:

Nome da Empresa . .. ... NEWLIFE COMERGIO DE MEDICAMENTOS EIREL

End. - svenida GOVERNADOR LUIZ ROCHA, 12

- Complemento.............
- BairreiCep. ... POTOSE - 65800-000

Cidade/Estado. .. . ... .. BALSAS - MA
inscricdo NO ONPJ. vl 29.316.692/0001-37
Insenicio Estadual. o 1258404061
Reg. JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO MARANHAD: 21800066638

Data do Regisifg........coevnint 2211212017

Bata de encerramento do exercisio seeial 3141272020

BALSAS-MA. 01 de JANEIRO dg 2020

IR R4 S

EMPREBARIA [NAIARA COSTA DE ARAUJO
RG: 0213435220020/SSP/MA
CPF: 014.240.203-60 |

CONTADGR EDUARDO DOS SANTOS RODRIGUES CARDOSO
CPF: 037.786.593-62

CRE: MAG135850C0 MA

RGE 235336320028/8SPMA
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.

TERMO DE ENCERRAMENTO FOLHA 00132

LIVRO DIARIO GERAL NR 4

3 G T K 0 O 0 R 50 X0 UK X % DO O B 0 N 0N I MRS I AN

CONTEM ESTE LIVRO 132 (cento ¢ rinta e duas ) FOLHAS, NUMERADAS POR SISTEMA ELETRONICO DE PROCESSAMENTO
DE DADOS, DO NUMERO (1 AQ NUMERO 132 E QUE SERVIU PARA LANGCAMENTO DAS OPERAGOES DO CONTRIBUINTE

ABAIXO IDENTIFICADO:

Nome da Empresa...... ... NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIREL!

ENd e e Avenida GOVERNADOR LUIZ ROCHA. 12
- Complemento.......... ..
=~ BalrrolCep .. ayorsirsiisost POTOSI - 65800-000
- Cidade/Estado.............. { BALBAS - MA

inscrigao no CNPJ.. . ............0 29.316.692i0001-37

Insengdo Estadual. .. . 125484661

Reg. JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO MARANHAQ. 21600066638

Data do Registron. . 0 2211202017

Perodo de Escrifuracao.. ... 0101/2020 & 31/12/2020

‘5
I

]
[
RALSAS-MA, 31 de DEZEMBRO de 2(?20
| |
o
ESARTA NATARA COSTA BEERRAGIG """
220020/SSPIMA
203-80 I
|
| GOMTADOR' EDUARDO DOS SANTOS RODRIGUES CARDOSO
B 037,785 500.62

7
RE: MAG15SGBO0 MA
(B1236335320028/8SPIMA

i
| [
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Secretaria Especial de Desburocraiizacdo, Gastédo & Governo Digital

Secretaria de Governo Digilal L[vZ:}

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integracéo ==

P

ASSINATURA ELETRONICA

Certificamos que ¢ ato da empresa NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI consta assinado

s

digitaimente por:

IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF Nome
01424020360 NAIARA COSTA DE ARAUJO
03778559362 EDUARDO DOS SANTOS RODRIGUES CARDOSO
~N\

CERTIFICH A AUTENTICACAO EM 05/04/2021 10:25:11 SOBR N°
20210464453,

PROTOCOLM: 210464453 DB 30/03/2021, NIRE: 21600068638,
HEW LIFR |[COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRBLI

Florvencio 8Srandes Neto ||
PONSAVEL PELA AUTENTICACAG
S8A0 LULS, 05/04/2021

JUCEMA
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Ministerio da Indusiria e Comercio Exterior e Servicos L ey

Secretaria Especial da Micro € Pequena Empresa JUCE\.MA

Departamento de Regisiro Empresarial e Integracéao

TERMO DE AUTENTICAGCAOQ - LIVRO DIGITAL

Ueclaro exailos 0s Termos de Abertura e de Encerramento do Livro Digital com caracteristicas abaixo,
conferido e autenticado por Florencio Brandes Neto, sob a autenticidade n® 12102252899 em
05/04/2021, protocolo 210464453, Para validacdo de Autenticagdo dos Termos, devera ser acessado o
Portal de Servigos / verificacao de documentos do Empreendedor (http.//www.empresafacil.ma.gov.br) e
informar o cédigo de verificagéo.

identificacao de Empresa

Nome Empresarial: NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI
Numero de Registro: 21600066638 |

CNPJ: 29316592000137

Municipio: Balsas

Identificacao de Livro Digital !
Tipo de Livro: DIARIO
Numero de Ordem: 4

Periodo de Escrituracdo:  01/01/2020 - 31/12/2020

Assinante(s) i Nome | ‘ . CRC/OAB
01424020360 NAIARA COSTA DE ARAUJO

EDUARDO DOS SANTOS
RODRIGUES CARDOSO

i
i

03778559362 MAD13585

|| CERTIFICG A AUTENTICAGRO BM 05/04{2021 10:25:16 SOB N°
|| 20210464453, i B
Il prOTOCOLY: 200464453 DE 30/03/2031. |COPIGO DB VERIFICAGRO:
|| 12102252495, narm: 21600066638 [

|| NEW LIFB|COMERCIO DE MEDICAMENTO }ﬂnxsm
| 11|

JUC%\L !

| ; L Florencio Brandes Net
| & #pous;\va., PELA AUTENTI
| sho Lufs, 05/04/ 023

|
|
|

I i
s{jeito_a cenp u‘ﬂ i
A

] respectivos ¢6digqs

sua autenticidade nos respectivos portais.

[
A wvalidade deste documento,| ; e }
vepificagdo -

L
{

|
|
|
ressn)| Lk
crpando
1 ] ¢

e — —
B
e
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CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO MARANHAD

CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO MARANHAO CERTIFICA que o
profissional identificado nc presente documento encontra-se em situagdo REGULAR neste
Regional, agto ac exercicic da atividade contabil nesta data, de acordo com as suas
prerrogativas profissionais, conforme estabelecido no art, 25 e 26 do Decreto-Lei n.® 8.295/46.

Informamos que a presente certiddo ndo quita nem invalida quaisquer débitos ou infragdes que,
posteriormente, venham a ser apurados contra o tituler deste registro, bem como néo atesta a
regularidade dos trabalthos técnigos elaborados pelo profissional da Contabilidade.

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE MA

Certidizo n,": MA/2021/00001705
Name: ERUARDO DOS SANTOS RODRIGUES CARDOSO CPF: 637.785.693.62
CHCAF p.° MA-013595/0 Categoria: CONTADOR
Validad 04.07.2021 |
“igatidade: EDITAIS DE }UCITAQAO
| Livro: BALANCO PATRIMONIAL
il Exergicio: 2P20
{

p

numero de controle a s‘*gwr:

EPr0B7.788 59376f Comtrole 70F5.7319.7946.3260

| Confirme a existéncia c*.ste dopumento na pagina htip://201,33.23 178/spwhiA/principal.htm, mediante

Ll f

il iTREE
il | |
I
| . | | ‘

i




COMPROVANTE DE INSCRICAD E Ok SITUAGAO CADASTRAL

Comprovante de Inscrigao e de Situagao Cadastral
Cidadao,

Confira os dados de Identificagdo da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, providencie junto a RFB a sua
atualizacao cadastral.

Ainformacéo sobre o porte que consta neste comprovante é a declarada pelo contribuinte.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA
NUMERO DE INSCRICAD 4 ¥ DATA DE ABERTURA
29.316.592/0001-37 COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUACAO 22/12/2017
MATRIZ CADASTRAL
NOME EMPRESARIAL
NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI |
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA] FORTE
lNEW LIFE EPP
CODIGC € DESCRICAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIFAL
46.44-3-01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano
TODICO E DESCRICAC DAS ATMIDADES ECONOMICAS SEGUNDARIAS
45.11-1-03 - Comércio por atacado de autom 6veis, camionetas e utilitirios novos e usados
45.11-1-06 - Comércio por do de onil e microdnibus novos e usados |
46.18-4-01 - Representantes comerciais e agentes do‘com ércio de medicamentos, cosméticos e pi tos de
perfumaria
46.31-1-00 - Com ércio atacadista de leite|e laticinios
46.39-7-01 - Comeércio atacadista de produtos alimenticios em geral
46.42-7-01 - Comércio di; de artigos do vestuario e acessorios, exceto profissionais e de seaguranca
46.45-1-01 - Comércio dista de i entos e materiais para uso médico, cirurgico, hospitalar ¢ de
laboratérios [
46.45-1-02 - Comércio atacadista de proti e artigos de ortopedia
46.45-1-03 - Comércio atacadista de pr logi
48.464)-01 - Comeércio atacadista de cos “:‘ e prod de perfumaria
46.47-8-01 - Comércio dista de artigas de escritdrio e de papelaria
46.47-8-02 - Comércio dista de liyros, jornais e outras pubiicagées |
95.49-4-01 - Comércio dista de e amentos elétricos de uso pessoal e doméstico |
46.49-4-02 - Comércio distp de aparel trénicos de uso pessoal e doméstico |
6.49-4-04 - Com ércio isth de moVeis @ artigos de colchoaria |
.49-4-08 - Comércio adistp de produti de higi ,limpeza e conservagao domiciliar ‘
.51-6-01 - Comércio dista de i s de informatica [ |
| .64-8-00 —C?mércio dist d;e F ‘l a8, aparelhos e eg ‘lr' tos para uso donto-médi pitalar;
| | Bartes e pecas | | ({1 ’ | | {
| .65-6-00 - Com ércio distp de - e qui gntos para uso comercial; partes e pecas
l .69 “ﬂ-c?mércio adi de inas e q i tos nao sspefcifinadns teriormefte; partes
i pecas || [ |
! I 11l ] 11T ] T
DIGQ € DESCRIGAG DANATUREZA JURIDICA |11 111 | | [T
30-5 - Em presa Individ a‘ de Respa : Lim i dn;(f‘»:-" ureza Empresari |
i ] il | I ! ! 1
sﬁou 5 I i NOMERG |1 [[CompiemenTo T
v G V%QNA DOR LUIZ ROCHA I ] 12| {[[peammerst ‘
1 T T hin o i T
E2 BAIRK JIOIETRITO ] NUN[EIRT T 7 | | UF
ﬁtf’- | o T Ausas | | ma
‘ il il T [ ‘
M [FOEREGD FLETRINICO T | [TEtEEONE I I |
; {FEWLIFER EDICAMENTOS@OUTLO! Il 14 : 83 |
{ T 1 | [T LT [ 1} ]
| ! N TR FROESATIVO RESPONSAVEL (EFR| l I I ‘
L I i | 0l | | |
{ [ 1] 1] [ | I |
ITUAG ASTRAL | | W | 'DATA DA SITUAC, i AL ||
TIVA | | 1| il ‘ I |122‘I1élzo“l7 il
W | ELE I 11 ‘ I | A ]
I FOASTRAL 1 I Il i e M
{ 11l 16 Hif f
| | il | ik | L L ‘
0 I I [ ‘_%_ I
DATA DA
} _i [nnmn- ' {
i M| ‘ ! !
— - - -
| f ] i
LS { !
1STIUG Jl‘u‘l‘ll‘ il l 8. |
1§ i
04/2021 ﬂ%gu jin
I I i
i 1 | ‘ A H
| | |
‘ ‘ ‘ A L
| I
| | Hin
£
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REPUBLICA FEDERAT!A D7 BRASIL Q ’33

COMPROVANTE DE I SCRIGAC E BE SITUACAC CADASTRAL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA :
NUMERO DE INSCRIGAG = = DATA DE ABERTURA \
29.316.592/0001-37 COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUACAO | 5155017
MATRIZ CADASTRAL

RESARIAL

NOME EMF
‘LNEW LIFE COCMERCIO DE MEDICAMENTOS HRELI

CODIGO E DESCRIGAG DAS ATIVIDADES ECONGMICAS SECUNDARIAS
46.84-2-99 - Comércio atacadista de outros produtos quimicos e petroquimicgs nio especificados

anteriormente

47.71-7-01 - Com ércio varejista de produtos farmacéuticos, sem manipulacéo de-formulas
47.73-3-00 - Com ércio varejista de artigos médicos e ortopédicos

49,30-2-01 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e mudangas, municipal.
49.30-2-02 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e mudancas, intermunicipal,

interestadual e internacional

£ODIGO E DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA
230-5 - Empresa Individual de Responsabilidade Limitada (de Natureza Empresari

NUMERO
12

COMPLEMENTO

rerenans

AV GOVERNADOR LUIZ ROCHA

I RADOUROQ

CEP BAIRRODISTRITO MUNICIPIO UF
65.800-000 POTOSI BALSAS MA
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
NEWLIFEMEDICAMENTOS@OUTL OOK.COM (99) 3541-8783
ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR) |
SITUACAO CADASTRAL DATA DA SITUACAO CADASTRAL
ATIVA 22/12/2017
ACAQ CADASTRAL
|
S D ESPECIAL ® l DATA DA SITUACAD ESPECIAL
. exvrars
Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 19/04/2021 as 09:09:04 (data e hora de|Brasilja). Pagina: 2 ?
J
1

CONSULTARQSA | 'DVOLTAR B3 IMPRIMIR {

ARFB agradece a sua visita. Para informagdes sobre polftica de privacidade e uso, clique aqui.

|
‘%ﬂ n: NP, tatisti rceiros | Servicos CNPJ




COMPROVANTE DF INSCRIGEC E DE SITUAGAQ CADASTRAL

® 2018 PORTAL DA REDESIM. Tedos direitos reservados
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Resuitade da Consulta SINTEGRA/CMS

NDENTIFICACAQ
DERTIFICACAC

CGC: 29.316.592/0001-37 Inscrigdc Estadual: 12.549466-1
Razdo Social: NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI
Regime Apuragdo: SIMPLES NACIONAL

ENDERECO

Logradouro: AVE GOVERNADOR LUIZ ROCHA
Namero: 12 Complemento:

Bairro: POTOSI

Municipio: BALSAS UF: MA

CEP: FSSOOOO( PD?: Teleyfo;1e: 99040235
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Observ gao Os dad s atlma estéo baseados em informacoes fornecidas pelo
propno contribuinte cadastrado. Nao valem como certiddo de sua efetiva existéncia
de fato e de direito, né sdo dponvals a Fazenda e nem excluem a
resporisablhdade tnbutana derlvada de operagoes com ele ajustadas.
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CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO MARANHAO

CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO
MARANHAO certifica que o(a) profissional identificado(a) no presente documento
encontra-se em situagao regular.

IDENTIFICACAO DO REGISTRO

§ NOME............... : EDUARDO DOS SANTOS RODRIGUES CARDOSO
| REGISTRO.......... : MA-013595/0-0

| CATEGORIA........ : CONTADOR

| CPF...ocinscnccsrrs : 037.785.593-62

A presente CERTIDAO néo quita nem invalida quaisquer débitos ou infragcdes que
posteriormente, venham a ser apurados pelo CRCMA contra o referido registro.

A falsificacdo deste documento constitui-se em crime previsto no Codigo Penal
Brasileiro, sujeitando o autor a respectiva agédo penal.

Emissdo: MARANHAO, 14/07/2021 as 10:55:50.
Valido até: 12/10/2021.
Codigo de Controle: 6027.7237.1189.7502.

Para verificar a autenticidade deste documento consulte o site do CRCMA.
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL Z{_Z 9
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS G
, FUNDADO EM 1888 \
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDICOES E TUTELAS DA COMARCA DE JOAO
PESSOA

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

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

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

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranca juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi
instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagdo obrigatéria de um Selo Digital de Fiscalizacdo Extrajudicial em todos os atos de
notas e registro, composto de um codigo Unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa
Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, enderecgo
https://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

autenticacao digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS
EIRELI tinha posse de um documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo da empresa NEW LIFE
COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI a responsabilidade, unica e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartorio.

Nesse sentido, declaro que a NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI assumiu, nos termos do artigo 8°, §1°, do Decreto n° 10.278/2020, que
regulamentou o artigo 3°, inciso X, da Lei Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo processo de
digitalizac@o dos documentos fisicos, garantindo perante este Cartorio e terceiros, a sua autoria e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2°-A, §7°, da Lei Federal n° 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Codigo de
Autenticacao Digital' ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro meio fisico.

Esta DECLARAGAO foi emitida em 14/07/2021 11:36:02 (hora local) através do sistema de autenticagéo digital do Cartorio Azevédo Bastos, de acordo
com o Art. 1° 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletronico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do
Cartorio Azevédo Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI ou ao Cartério pelo enderego
de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para informagées mais detalhadas deste ato, acesse o site https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o
Codigo de Autenticagdo Digital

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

'Codigo de Autenticagao Digital: 95731407216993615323-1

’Legislagoes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisdria n°® 2200/2001. Lei Federal n® 13.105/2015, Lei Estadual n°
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013, Provimento CGJ N° 003/2014 e Provimento CNJ N° 100/2020.

O referido € verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

.m. 005b1d7341d84f057f2d69fe6bc05b93c1caf538d78108b9d4afc84739fc7f320abdbab91167302faa65h887¢c14b4295722ee648e50e3f8071f6af97de7701f7f0
7e7dab09533bc71247a5b29a7373
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GOVERNO DO ESTADO DO MARANHAO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DiVIDA ATIVA

N° Certidao: 042167/21 Data da 21/06/2021 15:33:15

inscrigdo Estadual: 125494661 CPF/CNPJ:29316592000137

Razao Social: NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI

Endereco: AVE GOVERNADOR LUIZ ROCHA, 12 CEP: 65800000 ,

Telefone: (99)99040235 Municipio: BALSAS UF: MA

Certificamos que, apés a realizagdo das consultas procedidas no sistema desta Secretaria e na
forma do disposto do artigo 156, da lei n°® 2.231, de 29/12/1962, substanciado pelos artigos 240 a
242 da lei n® 7.799, de 19/12/2002, bem como prescreve o artigo 205 da lei n® 5.172, de 25 de
outubro de 1966 (Cddigo Tributario Nacional) ndo constam débitos inscritos na Divida Ativa, em

nome do sujeito passivo acima identificado.

Validade da Certiddo: 120 (cento e vinte) dias: 19/10/2021.

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada no enderego:
http://portal.sefaz.ma.gov.br/, clicando no item "Certiddes" e em seguida em "Validagéo de Certidédo Negativa
de Divida Ativa".

CERTIDAO EMITIDA GRATUITAMENTE.

Data Impressao: 22/06/2021 11:15:20
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GOVERNO DO ESTADO DO MARANHAO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITO

N° Certidao: 174619/21 Data da 21/06/2021 15:36:39

Inscrigao Estadual: 125494661 CPF/CNPJ:29316592000137

Razdo Social: NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI

Enderego: AVE GOVERNADOR LUIZ ROCHA, 12 CEP: 65800000

Telefone: (99)99040235 Municipio: BALSAS UF: MA

Certificamos que, apos a realizagdo das consultas procedidas no sistema desta Secretaria,
substanciado pelos artigos 240 a 242, da lei n° 7.799, de 19/12/2002 e disposto no artigo 205 da lei
n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 (Cdédigo Tributario Nacional), nédo constam débitos relativos aos
tributos estaduais, administrados por esta Secretaria, em nome do sujeito passivo acima
identificado. Ressalvado, todavia, a Fazenda Publica Estadual o direito da cobranga de dividas que

venham a ser apuradas e ndo alcancadas pela decadéncia.

Validade da Certidao: 120 (cento e vinte) dias: 19/10/2021.

A autenticidade desta certidao devera ser confirmada no endereco:
http://portal.sefaz.ma.gov.br/, clicando no item "Certidées" e em seguida em "Validagéo de Certidao Negativa

de Débito".

CERTIDAO EMITIDA GRATUITAMENTE.

Data impresséo: 22/06/2021 11:13:05
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R CERTIFICADO
PREFEITURA DE BALSAS |
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS,
PLANEJAMENTO E GESTAO TRIBUTARIA
Rua Professor Joca Régo, N°121, Centro — Balsas (MA)
CNPJ: 06.441.430/0001- 25

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS — CND

Nudmero: 00000888772021
Data de expedigdo: 11/05/2021 07:41:12

A Prefeitura do Municipio de Balsas — MA, por intermédio do
departamento de arrecadacdo, CERTIFICA que o contribuinte NEW LIFE
COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI - EPP que possui o CNPJ
29.316.592/0001-37 abaixo qualificado, encontra-se em situagdo regular
perante a FAZENDA PUBLICA MUNICIPAL, ndo constando débitos
referentes a Tributos municipais, inscritos ou ndo em Divida Ativa, até a
presente data.

Reserva-se o direito de a Fazenda Publica Municipal cobrar dividas
posteriormente comprovadas, hipotese prevista no Coédigo Tributario
Municipal.

DADOS DA EMPRESA:
CNPJ: 29.316.592/0001-37

Razdo Social: NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI -
EPP

Enderego: Avenida GOVERNADOR LUIZ ROCHA

Numero: 12 Bairro: POTOSI
Municipio: BALSAS Estado: MA

Regime tributario: Data de inicio de atividade:
SIMPLES NACIONAL 22/12/2017

Cdédigo de validagdo: 66ED8118DBB20EA19BC8AFD2DCD90217
Data de validade da gertidéo: 09/08/2021 )
Finalidade: LICITACOES PUBLICAS - ISSQN, TFL ALVARA MUNICIPAL, IPTU



PREFEITURA DE BALSAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS,
PLANEJAMENTO E GESTAO TRIBUTARIA

Rua Professor Joca Régo, N°121, Centro — Balsas (MA)
CNPJ: 06.441.430/0001- 25

CERTIDAO NEGATIVA DE DiVIDA ATIVA - CNDA

Numero: 00000888782021
Data de expedigdo: 11/05/2021 07:42:47

- A Prefeitura do Municipio de Balsas — MA, por intermédio do
departamento de arrecadagdo, CERTIFICA que o contribuinte NEW LIFE
COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI - EPP que possui o CNPJ
29.316.592/0001-37 abaixo qualificado, encontra-se em situagdo regular
perante a FAZENDA PUBLICA MUNICIPAL, ndo constando débitos
referentes a Tributos municipais, inscritos em Divida Ativa, até a presente
data.

Reserva-se o direito de a Fazenda Publica Municipal cobrar dividas
posteriormente comprovadas, hipotese prevista no Codigo Tributario
Municipal.

DADOS DA EMPRESA:
CNPJ: 29.316.592/0001-37

Razdo Social: NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI -
EPP

Enderego: Avenida GOVERNADOR LUIZ ROCHA

Numero: 12 Bairro: POTOSI
Municipio: BALSAS Estado: MA

Regime tributario: Data de inicio de atividade:
SIMPLES NACIONAL 22/12/2017

Codigo de validagdo: CB2B2F1F7736A6250FA95B305ADC6351
Data de validade da S:ertidéo: 09/08/2021
Finalidade: LICITACOES PUBLICAS
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DiVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI
CNPJ: 29.316.592/0001-37

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
n&o constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidao é vélida para o estabelecimento matriz e suas filiais €, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se a situacao do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagao desta certiddo esta condicionada a verificagédo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 16:17:21 do dia 23/03/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 19/09/2021.

Cddigo de controle da certidao: 77C9.82AF.3EDD.94DD

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 29.316.592/0001-37

Certiddo n°: 19351355/2021

Expedigdo: 22/06/2021, &s 11:33:36

Validade: 18/12/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gque NEW LIFE COMERCIO DE MEDICAMENTOS EIRELI (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 29.316.592/0001-37, NAO CONSTA
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidagdo das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolug¢do Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedigédo.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacgdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Naciocnal de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessdrios & identificac¢d3o- das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho gquanto as obrigag¢des
estabelecidas em sentenga condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honordrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério PGblico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliacgdo Prévia.
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