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Hospitália  D istribuidora  de Medicamentos  E ireli

Raim undo  J osé A ndrade  Co sta , brasileiro, divorciado, nascido em 

25/05/1967 na cidade de João Lisboa - MA, empresário, portador da Cédula de 

Identidade n° 025012092003-0 GEJUSPC/MA expedida em 18/06/2003, CPF n°

303.611.333-91, residente e domiciliado em Imperatriz - MA à Rua Euclides da 

Cunha, n° 344 A, Casa 3, Residencial Santa Rita, São José do Egito, CEP 65.901- 

150, constitui EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA - 

EIRELI, mediante as condições seguintes:

Cláusula 1a- A empresa girará sob nome empresarial Ho spitália  

D istribuido ra  de Medicam entos  E ireli com sede em Imperatriz - MA à Rua

Piauí, n° 217 A, Centro, CEP 65.901-600, podendo a qualquer tempo, a critério de 

seu titular, abrir ou fechar filiais ou outras dependências em qualquer parte do 

território nacional.

Cláusula 2a- O capital é de R$ 80.000,00 (oitenta mil reais), integralizado 

neste ato em moeda corrente do País e representado por uma quota de igual valor 

nominal.

Cláusula 3a- O objeto social da Eireli é:

4 CNAE 4644-3/01: Comércio atacadista de medicamentos, drogas de 

uso humano e medicamentos biológicos.

4 CNAE 4645-1/01: Comércio atacadista de instrumentos e materiais 

para uso médico, cirúrgico, hospitalar e de laboratórios.

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

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

perfumaria.

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

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

equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar, partes e peças.

https://selod
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Hospitália  D istribuidora  de Medicamentos  E ireli

4 CNAE 4649-4/08: Comércio atacadista de saneantes domissanitários - 

produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar.

Cláusula 4a- O prazo de duração da EiRELi é indeterminado.

Cláusula 5a- A administração da empresa será exercida pelo seu titular.

Cláusula 6a- O exercício social será encerrado ao final de cada ano, onde 

será levantado um balanço, para apuração dos lucros ou prejuízos da empresa.

Cláusula 7a- O titular da Eireli poderá fazer retiradas e/ou adiantamentos de 

lucros a qualquer tempo.

Cláusula 8a- A retirada mensal a título de pró-labore é facultativa ao titular da 

Eireli, podendo fazer a opção apenas pela participação nos lucros da empresa.

Cláusula 9a- O titular da EIRELI, declara para os devidos fins e efeitos de 

direito, que o mesmo não participa de nenhuma outra pessoa jurídica dessa 

modalidade.

Cláusula 10a- A responsabilidade do titular é limitada ao capital integralizado.

Cláusula 11a- O administrador declara, sob as penas da lei, que não está 

impedido de exercer a administração da empresa, por lei especial ou em virtude de 

condenação criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela. a pena que vede, ainda 

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

prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato ou contra a economia popular, 

contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da concorrência, 

contra as relações de consumo, fé pública ou propriedade.

Cláusula 12a- Fica eleito o foro de Imperatriz - MA para o exercício e o 

cumprimento dos direitos e obrigações resultantes deste contrato.
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Pela exatidão daquilo acima estipulado, o titular assina o presente 

instrumento, em 3 (três) vias de igual forma e teor, que será levado a registro perante 

os órgãos competentes, para que adquira personalidade jurídica, de acordo com a 

legislação em vigor.

Imperatriz - MA, 25 de fevereiro de 2014.

,?r‘- AWoríyarf»
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 
ESTADO DA PARAÍBA 

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS 
FUNDADO EM 1888

PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES E TUTELAS DA COMARCA
DE JOÃO PESSOA

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

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

DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

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

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individualmente em cada Código de Autenticação Digital1 ou 
na referida sequência, foi autenticados de acordo com as Legislações e normas vigentes3.

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

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

Esta DECLARAÇÃO foi emitida em 07/02/2020 11:24:24 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, 
de acordo com o Art. 1o, 10° e seus §§ 1o e 2o 4a MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado 
Digital do titular do Cartório Azevêdo Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE 
MEDICAMENTOS EIRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autentica@azevedobastos.not.br

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

Código de Consulta desta Declaração: 1432734

A consulta desta Declaração estará disponível em nosso site até 13/01/2021 11:50:59 (hora local).

’Código de Autenticação Digital: 117431301201149170087-1 a 117431301201149170087-6
zLegislações Vigentes: Lei Federal n° 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisória n° 2200/2001, Lei Federal n° 13.105/2015, Lei 
Estadual n° 8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013 e Provimento CGJ N° 003/2014.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b294ccc352ac45aeb585753a36117d4650ba8e306db5bb5c55dbfd8fc0b692a955b0ac7cee98097ae86b00d
ec0ceef066dba7ac4fc9e5d1 c911471 a988d332b92
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13 Alteração do Ato Constitutivo

Em presa  Individual de Responsabilidade Ltd a

Ho s p it á l ia  D is t r ib u id o r a  d e  M e d ic a m e n to s  E ir e l i - E p p

Raim undo  José  Andrade Co sta , brasileiro, divorciado, nascido em 

25/05/1967 na cidade de João Lisboa - MA, empresário, portador do CPF n°.

303.611.333-91 e Cédula de Identidade n°. 0250120920034} GEJUSPC/MA emitida 

em 18/06/2003, residente e domiciliado em Imperatriz - MA, Rua Euclides da Cunha, 

n°. 344 A, São José do Egito, Casa 3, Residencial Santa Rita, CEP 65901-150, na 

condição de titular da empresa HOSPITÁLIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS 

EíRELI - EPP, com sede em Imperatriz - MA, na Rua Piauí, n° 217 A, Centro, CEP 

65.901-600, registrada na Junta Comercial do Estado do Maranhão sob o NIRE n°. 

21600009944 de 17/03/2014 e inscrita no CNPJ n° 19.917.154/0001-70, resolve

alterar e consolidar seu ato constitutivo mediante as seguintes cláusulas:
i

Cláusula Primeira: Admite-se como novo titular, M atheus DE CASTRO 

FÉITOSA, brasileiro, solteiro, nascido em 28/12/1998 na cidade de Goiânia - GO, 

empresário, portador do CPF n°. 046.321.483-85 e Cédula de Identidade n°. 

034437442007-4 SESP/MA emitida em 12/01/2017, residente e domiciliado em 

Imperatriz-MA, Rua 15 de Novembro, n°. 782, AP 501, Edifício Mirantes do Rio, Beira 

Rio, CEP 65.900-050.

Cláusula Segunda: Retira-se o titular Ra im undo  José Andrade  Co sta ,

possuidor de uma quota no valor de R$ 80.000,00 (oitenta mil reais) que transfere a 

título de venda para o novo titular Ma theus  DE Ca str o  FeíTOSA. Por este ato 

Raim undo  Jo sé  Andrade Co sta , se retira da EIRELI e dá a mais ampia e rasa 

quitação de seus direitos, nada mais tendo a reclamar em tempo algum quanto a seus 

direitos na EIRELI.

Cláusula Terceira: O capital social, no valor de R$ 80.000,00 

reais), representado por uma quota de igual valor nominal. O novo titula 

neste ato, em moeda corrente do país R$ 20.000,00 (vinte mil reais). De

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais.
Informando seus respectivos côdig

JUCEMA

CERTIFICO O REGISTRO EM 19/04/2017 14:00 SOB N° 2 
PROTOCOLO: 170288846 DE 29/03/2017. CÓDIGO DE VER 
11701461591- NIRE: 21600009944.
HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI -

Lilian Theresa Rodrigues Mendonça 
SECRETÁRIA- GERAL 

SÃO LUÍS, 19/04/2017 
www.empresafacil.ma.gov.br

http://www.empresafacil.ma.gov.br


1« Alteração do Ato Constitutivo

Em presa  Individual de Responsabilidade Ltd a

Ho s p it á l ia  D is t r ib u id o r a  d e  M e d ic a m e n to s  E ir e l i -  E p p

capital social da EIRELI será R$ 100.000,00 (cem mil reais), representado por uma 

quota de igual valor nominal, ficando assim distribuído:

Matheus de Castro Feitosa 100.000 Quotas R$ 100.000,00
|2

Cláusula Quarta: O novo titular da EIRELI declara para os devidos fins e 

efeitos de direito, que o mesmo não participa de nenhuma outra pessoa jurídica 

dessa modalidade.

titular.
Cláusula Quinta: A administração da empresa será exercida pelo novo

Cláusula Sexta: O administrador dedara, sob as penas da lei, que não está 

impedido de exercer a administração da empresa, por lei especial ou em virtude de 

condenação criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda 

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

prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato ou contra a economia popular, 

contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da concorrência, 

contra as relações de consumo, fé pública ou propriedade.

Co n so lid a ç ã o  d e  Co n tr a to  So c ia l

Cláusula Primeira: A sociedade gira sob o nome empresarial Hospitália 

Distribuidora de Medicamentos Eireli - Epp, com sede em imperatriz -  ma, 

Rua Piauí, n° 217 A, Centro, CEP 65.901-600, registrada na Junta Comercial do 

Estado do Maranhão sob o NIRE n°. 21600009944 de 17/03/2014 e inscrição no 

CNPJ n°. 19.917.154/0001-70.

JUCEMA

CERTIFICO O REGISTRO EM 19/04/2017 14:00 SOB N° 20170288846.
PROTOCOLO: 170288846 DE 29/03/2017. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO:
11701461591. NIRE: 21600009944.
HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI - EPP

Lílian Theresa Rodrigues Mendonça 
SECRETÁRIA-GERAL 

SÃO LUÍS, 19/04/2017 
wvrw.empreaafacil.ma.gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais.
Informando seus respectivos códigos de verificação ©
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Em presa  Individual de Responsabilidade  Ltd a

Ho s p it á l ia  D is t r ib u id o r a  d e  M e d ic a m e n to s  E ir e l i -  E p p

Cláusula Segunda: O capital social é de R$ 100.000,00 (cem mil reais) 

representado por uma quota de igual valor nominal, integralizadas em moeda 

corrente do País.

Cláusula Terceira: O objeto social da Eireli é:

-jy CNAE 4644-3/01: Comércio atacadista de medicamentos, drogas de uso 

humano e medicamentos biológicos.

£  CNAE 4645-1/01: Comércio atacadista de instrumentos e materiais para 

uso médico, cirúrgico, hospitalar e de laboratórios.

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

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

perfumaria.
i

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

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

equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar, partes e peças.

CNAE 4649-4/08: Comércio atacadista de saneantes domissanitários - 

produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar.

Cláusula Quarta: O prazo de duração da Eireli é indeterminado.

Cláusula Quinta: A administração da empresa será exercida pelo seu titular.

Cláusula Sexta: O exercício social será encerrado ao final de cada ano, 

onde será levantado um balanço, para apuração dos lucros ou prejuízos da empresa.

i Cláusula Sétima: O titular da Eireli poderá fazer retiradas e/ou 
adiantamentos de lucros a qualquer tempo.

JUCEMA

CERTIFICO O REGISTRO EM 19/04/2017 14:00 SOB N° 20170288846.
PROTOCOLO: 170288846 DE 29/03/2017. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO:
11701461591. NIRE: 21600009944.
HOSPITAL IA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI - EPP

Lílian Theresa Rodrigues Mendonça 
SECRETÁRIA-GERAL 

SÃO LÜÍS, 19/04/2 017 
www.empresafacil-ma.gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais
Informando seus respectivos códigos de verificação
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Empresa  Individual de R esponsabilidade  Ltd a

Ho s p it á l ia  D is t r ib u id o r a  d e  M e d ic a m e n to s  E ir e u  -  E pp

Cláusula Oitava: A retirada mensal a título de pró-iabore é facultativa ao 
titular da Eireli, podendo fazer a opção apenas pela participação nos lucros da 
empresa.

Cláusula Nona: O titular da EIRELI, declara para os devidos fins e efeitos de. 
direito, que o mesmo não participa de nenhuma outra pessoa jurídica dessa 
modalidade.

Cláusula Décima: A responsabilidade do titular é limitada ao capital 
integralizado.

Cláusula Décima Primeira: O administrador declara, sob as penas da lei, 

que não está impedido de exercer a administração da empresa, por lei especial ou 

em virtude de condenação criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena 

que vede, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime 

falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato ou contra a 

economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da 

concorrência, contra as relações de consumo, fé pública ou propriedade.

Cláusula Décima Segunda: Fica eleito o  foro de Imperatriz - MA para o 

exercício e o cumprimento dos direitos e obrigações resultantes deste ato.

Pela exatidão daquilo acima estipulado, as partes assinam o presente 

instrumento, em 01 (uma) via que será levada a registro perante os órgãos 

competentes, para que adquira personalidade jurídica, de acordo com a legislação 

em vigor.

Imperatriz-MA, 23 de Fevereiro de 2017

R a im u n d o  Jo s é  A n d r a d e  C o s ta Ma th e u s  d e  Ca s tr o  F e ito s a

ju c e m a

CERTIFICO O REGISTRO EM 19/04/2017 14:00 SOB N° 20170288846. 
PROTOCOLO: 170288846 DE 29/03/2017. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO: 
11701461591. NIRE: 21600009944.
HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI - EPP

Lllian Thereaa Rodrigues Mendonça. 
SECRETÁRIA-GERAL 

SÃO LUÍS, 19/04/2017 
www.empresafacil.ma.gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais.
Informando seus respectivos códigos de verificação
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24/01/2020

Ministério da Fazenda 
Receita Federal
COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO CPF ' 

Número
046.321.483-85

Nome
MATHEUS DE CASTRO FEITOSA

Nascimento
28/12/1998

CÓDIGO DE CONTROLE 
82FE.23DB.0153.E874

Emitido pela Secretaria da Receita Federal do Brasil 
às 09:25:25 do dia 24/01/2020 (hora e data de Brasília) 

digito verificador: 00 

VÁLIDO SOMENTE COM COMPROVANTE DE IDENTIFICAÇÃO



07/02/2020

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

C A DA STR O  N A C IO N A L DA PESSO A JU R ÍD IC A

NÚMERO DE INSCRIÇÃO
19.917.154/0001-70
MATRIZ

COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SITUAÇÃO 
CADASTRAL

DATA DE ABERTURA
17/03/2014

NOME EMPRESARIAL
HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
HOSPITALIA

PORTE
EPP

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

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDÁRIAS
46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirúrgico, hospitalar e de laboratórios
46.45-1-03 - Comércio atacadista de produtos odontológicos
46.46-0-01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria
46.46-0-02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal
46.64-8-00 - Comércio atacadista de máquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes e 
peças
46.49-4-08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciliar

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURÍDICA
230-5 - Empresa Individual de Responsabilidade Limitada (de Natureza Empresári

LOGRADOURO
R PIAUI

NUMERO
217

COMPLEMENTO
LETRA: A;

CEP
65.901-600

BAIRRO/DISTRITO
CENTRO

MUNICÍPIO
IMPERATRIZ

ENDEREÇO ELETRÔNICO TELEFONE
(99) 8430-5000/ (99) 8154-2017

UF
MA

ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)

SlTUAÇAO CADASTRAL
ATIVA

DATA DA SITUAÇÃO CADASTRAL
17/03/2014

MOTIVO DE SITUAÇÃO CADASTRAL

SITUAÇÃO ESPECIAL 
* * * * * * * *

DATA DASÍTUAÇAO ESPECIAL

Aprovado pela Instrução Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 07/02/2020 às 11:31:53 (data e hora de Brasília). Página: 1/1
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Resultado da Consulta SINTEGRA/1CMS

IDENTIFICAÇÃO
CGC: 19.917.154/0001-70 Inscrição Estadual: 12.432915-2 

Razão Social: HOSPITAUA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI 

Regime Apuração: SIMPLES NACIONAL

ENDEREÇO

Logradouro: RUA PIAUI

Número: 217 Complemento: LETRA: A;
Bairro: CENTRO

Município: IMPERATRIZ UF: MA

CEP: 65901600 DOD: Telefone: 84305000

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
CNAE 4644301 - COMÉRCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE
Principal: USO HUMANO

CNAEs Secundários

Código Descrição CNAE

4645101 COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO,
CIRÚRGICO, HOSPITALAR E DE LABORATORIOS 

4645103 COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLÓGICOS

4646001 COMÉRCIO ATACADISTA DE COSMÉTICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA

4646002 COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL

4fifi4Rnn COMÉRCIO ATACADISTA DE MÁQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO 
ODONTO-MÉDICO-HOSPITALAR; PARTES E PEÇAS

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

Situação Cadastral Vigente: HABILITADO 
Data desta Situação Cadastral: 24/03/2015

OBRIGAÇÕES
NFe a 01/12/2008 - (4644301), 01/04/2010 - (4646001-4649408), 01/07/2010 -
partir de (4664800-4646002-4645101), 01/10/2010 - (4645103), 04/03/2015 -
(CNAE's): (Devido emissão voluntária),

EDF a partir de: 01/01/2017,

CTE a partir de:

Observação: Os dados acima estão baseados em informações fornecidas pelo próprio 
contribuinte cadastrado. Não valem como certidão de sua efetiva existência de fato e de 
direito, não são oponíveis à Fazenda e nem excluem a responsabilidade tributária 
derivada de operações com ele ajustadas.

Data da Consulta: 07/02/2020 

Número da Consulta:

ma aov.br/sinteara/isp/consultaSintegra/consultaSintegraResultadoConsulta.jsf



07/02/2020

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

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

Nome: HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI 
CNPJ: 19.917.154/0001-70

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

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

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

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014. 
Emitida às 10:00:25 do dia 08/10/2019 <hora e data de Brasília>.
Válida até 05/04/2020.
Código de controle da certidão: FE8F.CF64.BF71.FDBA 
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

http://rfb.gov.br
http://www.pgfn.gov.br


GOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO 
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITO

N° Certidão: 101441/19 Data da 12/12/2019 16:37:17

Inscrição Estadual: 124329152 CPF/CNPJ: 19917154000170 

Razão Social: HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI

Endereço: RUA PIAUÍ, 217 LETRA: A; CEP: 65901600

elefone: (99)84305000 Município: IMPERATRIZ UF: MA

Certificamos que, após a realização 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 (Código Tributário Nacional), não constam débitos relativos aos 
tributos estaduais, administrados por esta Secretaria, em nome do sujeito passivo acima 

identificado. Ressalvado, todavia, à Fazenda Pública Estadual o direito da cobrança de dívidas que 

venham a ser apuradas e não alcançadas pela decadência.

Validade da Certidão: 120 (cento e vinte) dias: 10/04/2020.

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada no endereço: 
ttp://portal.sefaz.ma.gov.br/, clicando no item "Certidões" e em seguida em "Validação de Certidão Negativa 

de Débito".

CERTIDÃO EMITIDA GRATUITAMENTE.



GOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO 
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÍVIDA ATIVA

N° Certidão: 068251/19 Data da 19/12/2019 09:20:14

Inscrição Estadual: 124329152 CPF/CNPJ: 19917154000170 

Razão Social: HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI

Endereço: RUA PIAUÍ, 217 LETRA: A; CEP: 65901600

.elefone: (99)84305000 Município: IMPERATRIZ UF: MA

Certificamos que, após a realização 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 (Código Tributário Nacional) não constam débitos inscritos na Dívida Ativa, em 

nome do sujeito passivo acima identificado.

Validade da Certidão: 120 (cento e vinte) dias: 17/04/2020.

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada no endereço:
http://portal.sefaz.ma.gov.br/, clicando no item "Certidões" e em seguida em "Validação de Certidão Negativa 
de Dívida Ativa".

CERTIDÃO EMITIDA GRATUITAMENTE.

http://portal.sefaz.ma.gov.br/


PREFEITURA DE IMPERATRIZ
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

Rua Godofredo Viana, N°750, Centro -  Imperatriz (MA) 0
CNPJ: 06.158.455/0001-16

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS DE IMÓVEL

Número: 00000578722020 
Data de expedição: 22/01/2020 09:05:45

A Prefeitura do Município de Imperatriz -  MA, por intermédio do 
departamento de arrecadação, CERTIFICA que o imóvel abaixo qualificado, 
encontra-se em situação regular perante a FAZENDA PÚBLICA MUNICIPAL, 
não constando débitos referentes a Tributos imobiliários, inscritos ou não em 
Dívida Ativa, até a presente data.
Reserva-se o direito de a Fazenda Municipal cobrar dívidas posteriormente 
comprovadas, hipótese prevista no Código Tributário Municipal - CTM.

DADOS DO IMOVEL:

Inscrição Imobiliária: 005957 
Endereço: RUA PIAUI 
Número: 00217
Bairro: JUCARA CEP: 65900000
Complemento:

Proprietários:
046.321.483-85 - MATHEUS DE CASTRO FEITOSA

Outras informações:

Área do Terreno: 178,64 Área Edificada: 126,00
Valor da Edificação: 52.720,47 Valor Venal do Terreno: 4.714,60
Valor Total: 57.435,07

Código de validação: D3D639F8D0B993CBDD2D3635759D3544 
Data de validade da certidão: 22/03/2020 
Finalidade: CND



07/02/2020 Consulta Regularidade do Empregador
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Certificado de Regularidade 
do FGTS - CRF

Inscrição: i9.9i7.i54/000i-70
Razão Social:HOSPITALIA DISTRIBUIDORA de  MEDICAMENTO
Endereço: rua  p ia u i 2 17  letr a  a  / c en t r o  / im p e r a t r iz  / ma / 65901-600

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art. 
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a 
empresa acima identificada encontra-se em situação regular perante 0 
Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de 
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos, 
decorrentes das obrigações com 0 FGTS.

Validade:22/01/2020 a 20/02/2020 

Certificação Número: 2020012203030971932578

Informação obtida em 07/02/2020 11:44:16

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

\  ®
r-aiva anv.br/consultacrf/pages/impressao.jsf;jsessionid=vmddskJgelsotqsT-blGa2p1 !piq4jwXlhuZqmQ-.crjpcapllx205_sicrf_int... 1/1

http://www.caixa.gov.br


Histórico do Empregador
Dúvidas mais Frequentes | Início | V -1

0  Histórico do Empregador apresenta os registros dos CRF concedidos nos últimos 24 meses, conforme Manual de 
Orientações Regularidade do Empregador.

Inscrição: 19.917.154/0001-70
Razão social: HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTO

Data de 
Emissão/Leitura Data de Validade Númeri

22/01/2020 22/01/2020 a 20/02/2020 2020012203030971932578

,/01/2020 03/01/2020 a 01/02/2020 2020010303504907771365

14/12/2019 14/12/2019 a 12/01/2020 2019121404482368339612

24/11/2019 24/11/2019 a 23/12/2019 2019112402393530486076

05/11/2019 05/11/2019 a 04/12/2019 2019110502523445569850

17/10/2019 17/10/2019 a 15/11/2019 2019101702550969728570

23/09/2019 23/09/2019 a 22/10/2019 2019092307334110682519

04/09/2019 04/09/2019 a 03/10/2019 2019090405084564965316

16/08/2019 16/08/2019 a 14/09/2019 2019081602420078018189

28/07/2019 28/07/2019 a 26/08/2019 2019072801292555104107

09/07/2019 09/07/2019 a 07/08/2019 2019070902374032634960

20/06/2019 20/06/2019 a 19/07/2019 2019062002353704528965

01/06/2019 01/06/2019 a 30/06/2019 2019060103031096920949

^3/05/2019 13/05/2019 a 11/06/2019 2019051301555252680292

24/04/2019 24/04/2019 a 23/05/2019 2019042402215151262969

05/04/2019 05/04/2019 a 04/05/2019 2019040504395594451608

17/03/2019 17/03/2019 a 15/04/2019 2019031701363850239556

26/02/2019 26/02/2019 a 27/03/2019 2019022603330850262282

07/02/2019 07/02/2019 a 08/03/2019 2019020702525513858332

19/01/2019 19/01/2019 a 17/02/2019 2019011902293798664390

31/12/2018 31/12/2018 a 29/01/2019 2018123102165346098946

12/12/2018 12/12/2018 a 10/01/2019 2018121203480007763595

22/11/2018 22/11/2018 a 21/12/2018 2018112204193714374673

30/10/2018 30/10/2018 a 28/11/2018 2018103116443056200765

11/10/2018 11/10/2018 a 09/11/2018 2018101123221247527008

22/09/2018 22/09/2018 a 21/10/2018 2018092216095065677478

03/09/2018 03/09/2018 a 02/10/2018 2018090316102661462804

14/08/2018 14/08/2018 a 12/09/2018 2018081418192400152799

26/07/2018 26/07/2018 a 24/08/2018 2018072619320812222602

07/07/2018 07/07/2018 a 05/08/2018 2018070718153193545702
----------- om 8061818595091225542 ©



U d L d  U C

Emissão/Leitura Data de Validade

30/05/2018 30/05/2018 a 28/06/2018 2018053019001163538819

30/05/2018 30/05/2018 a 28/06/2018 2018053016424022733001

11/05/2018 11/05/2018 a 09/06/2018 2018051119333162589407

22/04/2018 22/04/2018 a 21/05/2018 2018042218481584132046

03/04/2018 03/04/2018 a 02/05/2018 2018040318524942321269

15/03/2018 15/03/2018 a 13/04/2018 2018031520350594894748

24/02/2018 24/02/2018 a 25/03/2018 2018022419293953729552

Resultado da consulta em 07/02/2020 11:44:25

Voltar



PODER JUDICIÁRIO 
JUSTIÇA DO TRABALHO

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS

Nome: HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI
(MATRIZ E FILIAIS)CNPJ: 19.917.154/0001-70 

Certidão n ° : 3692854/2020 
Expedição: 07/02/2020, às 11:46:15
Validade: 04/08/2020 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data 
de sua expedição.

Certifica-se que HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI
{MATRIZ E FILIAIS), inscrito (a) no CNPJ sob o n° 

19. 917 . 154/0001-70 , NÃO CONSTA do Banco Nacional de Devedores 
Trabalhi s t a s .
Certidão emitida com base no art. 642-A da Consolidação das Leis do 
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e 
na Resolução Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior do 
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos 
Tribunais do Trabalho e estão atualizados até 2 (dois) dias 
anteriores à data da sua expedição.
No caso de pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em relação 
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se â verificação de sua 
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na 
Internet (http://www.tst.jus.br) .
Certidão emitida gratuitamente.

INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados 
necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas 
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações 
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em 
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos 
recolhimentos p r e v i d e n c i á r i o s , a honorários, a custas, a 
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes 
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do 
Trabalho ou Comissão de Conciliação Prévia.

D ü v id a s  e s u g e s t õ e s :  o n d t f f l t s t . j u s . b r

©

http://www.tst.jus.br


MINISTÉRIO DA ECONOMIA
Secretaria Especial de Previdência e Trabalho 

Secretaria de Trabalho 
Subsecretaria de Inspeção do Trabalho

CERTIDÃO DE DÉBITOS 
NEGATIVA

EMPREGADOR: HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI 
(HOSPITALIA) 
CNPJ: 19.917.154/0001-70

DATA E HORA DA EMISSÃO: 07/02/2020, às 12h47

CERTIFICA-SE, de acordo com às informações registradas no sistema CPMR - 
Controle de Processos de Multas e Recursos que, nesta data, NÃO CONSTAM 
débitos decorrentes de autuações em face do empregador acima identificado.

1. Esta certidão abrange todos os estabelecimentos do empregador.

2. A presente certidão não modifica a situação do empregador que conste do cadastro previsto na 
Portaria Interm inisterial MTE/SDH n° 2, de 12 de maio de 2011, que disciplina o Cadastro de 
Empregadores que tenham subm etido trabalhadores a condições análogas a de escravo.

3. Conforma artigo 5°§ único da portaria 1421/2014 do MTE, a certidão ora institufda refletirá 
sempre a última situação ocorrida em cadastros administrativos pelo emitente, de modo que, 
havendo processos enviados à Procuradoria da Fazenda Nacional - PFN, quanto a estes, poderá 
ser obtida certidão perante aquele órgão, visando a demonstrar a situação atualizada dos 
mesmos.

4 . A a u t e n t i c i d a d e  d e s t a  c e r t i d ã o  p o d e r á  s e r  c o n f i r m a d a  no e n d e r e ç o  
h t t p : / / w w w . m t e . g o v . b r / c e r t i d a o / i n f r a c o e s / d e b i t o s  u t i l i z a n d o  o c ó d ig o  3 0 B 8 N 2 U .

5. Expedida com base na Portaria MTE n° 1.421, de 12 de setembro de 2014. Emitida gratuitamente.

http://www.mte.gov.br/certidao/infracoes/debitos


MINISTÉRIO DA ECONOMIA
Secretaria Especial de Previdência e Trabalho 

Secretaria de Trabalho 
Subsecretaria de Inspeção do Trabalho 

Relação de Infrações Trabalhistas

EMPREGADOR: HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI (HOSPITALIA) E 
TODAS AS SUAS FILIAIS.
CNPJ: 19.917.154/0001-70
DATA E HORA DA EMISSÃO: 07/02/2020, às 12h47

DISPOSITIVO LEGAL CONSULTADO: TODOS DA LEGISLAÇÃO TRABALHISTA

Quantidade de Processos Por Situação:

Procedentes com efeito para reincidência: 0 
Procedentes sem efeito para reincidência: 0

Todos os demais: 0

1. Esta consulta abrange todos os estabelecimentos do empregador.

2. A  presente consulta não modifica a situação do empregador que conste do cadastro previsto na 
Portaria Interm inisterial MTE/SDH n° 2, de 12 de maio de 2011, que disciplina o Cadastro de 
Empregadores que tenham submetido trabalhadores a condições análogas a de escravo.

3 . A a u t e n t i c i d a d e  d e s t a  c o n s u l t a  p o d e r á  s e r  c o n f i r m a d a  no e n d e r e ç o  
h ttp ://c d c it.m te .b r/ in te r/c d c it/p a g e s /in fra c o e s /v e r if ic a r u tiliza n d o  o código 30 B8 U3 G .

4. Expedida com base na Lei 12.527, de 18 de novembro de 2011. Emitida gratuitamente.

5 - Será considerado reincidente o empregador infrator que for autuado por infração ao mesmo 
dispositivo legal, antes de decorridos 02 (dois) anos da imposição de penalidade.

Consulta a Infrações Trabattiistas - Lei 12.527/ 2011 - http://cdcitjmte.br/inter/cdcit/pages/mfracoes/

http://cdcit.mte.br/inter/cdcit/pages/infracoes/verificar
http://cdcitjmte.br/inter/cdcit/pages/mfracoes/


Contabilidade Geral C A M IL A  Mj

1 DS P I T A L I A  D I S T R I B U I D O R A  DE M E D IC A M E N T O S  E i  R E L I  E P P  -  1 9 . 9 1 7 . 1 5 4 / 0 0 0 1 - 7 0

REG. JUNTA COMERCIAL: 21600009944 EM 17/03/2014

T E R M O  D F. A B E R T U R A

ESTAS FOLHAS NUMERADAS POR PROCESSAMENTO ELETRÔNICO 
SERVIRÃO DE REGISTRO DO LÍVRO DIÁRIO N° 1 DA FIRMA:

HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI EPP 
R PIAUÍ 217 - LETRA: A; - CENTRO - 65 S01 -600 

IMPERATRIZ-MA

C.N.P.J(MF): 19.917.154/0001-70 
CADASTRO ESTADUAL: 124329152 

REG. CIVIL:
LIVRO: 01 FOLHA: 01

ESTE DOCUMENTO REGISTRARÁ AS ESCRITURAÇÕES CONTÁBEIS REALIZADAS 
COM DATA DE ENCERRAMENTO DO EXERCÍCIO SOCIAL EM 31 DE DEZEMBRO DE 2018 E CONSTA 

171 FOLHAS ELETRONICAMENTE NUMERADAS DE 0001 A 0171

O PRESENTE LIVRO DIÁRIO 
ESTÁ DE ACORDO COM A IN DREI N° 11 DE 05 DE DEZEMBRO DE 2013.

IMPERATRIZ, 31 de Dezembro de 2018

MATHEUS DE CASTRO FEITOSA 
CPF: 046.321.483-85 

RESPONSÁVEL

_ £ r â  r-*;3 ^

DE SOUSA CARVALHO 
á) em Contabilidade CRC: MA- 008667/0 

CPF: 958.630.523-68
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i V*' /' l
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[10 AZEVEDO BASTOS v  0F1C!0 DE r e g is t r o  c iv i l  d as p e ssoa s  n a tu ra is  *;■»
. E TABELtONATO DE NOTAS Codigo CNJ 06.R7Ü-0 : /
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Autenticação Digital
Oc acordo com cs artigos Io, 3* e 7* ine. V 8“, 41 e 52 da Lei Federal 8.935M 994 e An. S Inc. X« 

da Lai Estadual e.721/2008 autentico a prasema imagem «ügUáizada, reprodução fiel 
do documento apresentado c conferido neste ato. O reteria o é «entotís. Dou Is

Cód. Autenticação: 117431301200933270158-1; Data: 13/01/2020 09:40:33

Selo Digita! de Fiscalização Tipo Normal C: AJQ64694-T2AF; 
Valor Total do Ato: R$ 4,56

lo da Miranda CavjilcantLConfira os dados do ato em: https://selodigitaI.tjpb.jU5.br

https://selodigitaI.tjpb.jU5.br


HOSPITALiA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELIEPP -19.917.154/0001-70
RUA PIAUÍ. N" 217 -  LETRA A, BAIRRO CENTRO, IMPÉRATR1Z -  MA CEP 65901600

Balanço Patrimonial - Exercício de 2018 
CNPJ: 19.917.154/0001-70 

REG. JUNTA COMERCIAL: 21600009944 EM 17/03/2014

1 ATIVO
1.1 ATIVO CIRCULANTE
1.1.1 Disponível
1.1.1.01 Caixa
1.1.1.01.0001 Caixa Geral 726.446,06

Caixa 726.446,06

... Disponível 726.446,06

1.1.5 Estoques
1.1.5.01 Mercadorias, Produtos e Insumos
1.1.5.01.0001 Mercadorias para Revenda ’ 43.371,47

•••• Mercadorias, Produtos e Insumos 43.371,47

... Estoques 43.371,47

•* ATIVO CIRCULANTE 769.817,53

• ATIVO 769.817,53

IMPERATRIZ - MA , 31 de dezembro de 2018

MATHEUS DE CASTRO FEITOSA 
RESPONSÁVEL 

R.G.:000344374420074 Org. Exp.:SSP/MA 
CPF: 046.321.483-85

RODRIGO DE SOUSA CARVALHO 
Técnico(a) em Contabilidade CRC: MA 0086670 

R.G.:1235706998 Org. Exp.:SSP-MA 

CNPJ: 28.954.821/0001-86

ÇARTgRIO AZEVEDO .I
M 11«} ■ Ej no Xe

1* OFICIO DE REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS 5y 
E TABELIONATO DE NOTAS -  Código CNJ 06.570-0 Svtir-v je.*«**

Autenticação Digital
De acordo tom cs arfcgos 1* 3* e 7* inc. V  8*, 41 e 52 da Lei Federal 8.935/1994 e Art. S tac. X« 

da Lai Estadual 6.721/2008 autentico a prasema imagem-, digitalizada, reprodução fid  
do documento apresentado c conferido neste ato. O referido é verdade. Dou te

Cód. Autenticação: 117431301200933270158-2; Data: 13/01/2020 09:40:33

Selo Digital de Fiscalização Tipo Normal C: AJQ64693-ZJUY;
 ̂ ^  Valor Total do Ato: R$4,56
"cSttífcra os dados do ato em: https://selodigftat.tjpb.jus.brVáber AzeVèdo de Miranda Ca\ 

Titular

Folha 167

https://selodigftat.tjpb.jus.br


HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELi EPP -19.917.154/0001-70
RUA PIAUÍ, N"217-LETRAA, BAIRRO CENTRO, IMPÉRATRIZ-MA CEP 65901600

Balanço Patrimonial - Exercício de 2018 
CNPJ: 19.917.154/0001-70 

REG. JUNTA COMERCIAL: 21600009944 EM 17/03/2014

2

2.1

2.1.5
2.1.5.01
2.1.5.01 0001

2.1.5.02
2.1.5.02.0001

2.1.5.02.0002

2.3
2.3.1
2.3.1.01
2.3.1.01.0001

2.3.6
2.36.01
2.3.6.01.0005

PASSIVO

PASSIVO CIRCULANTE 
Obrigações Trabalhistas e Previdenciàrias 

Obrigações com o Pessoal 
Salários e Ordenados a Pagar

Obrigares com o Pessoal

Obrigações Previdenciàrias 
INSS a Recolher

FGTS a Recolher

Obrigações Previdenciàrias

Obrigações Trabalhistas e Previdenciàrias

PASSIVO CIRCULANTE

PATRIMÔNIO LÍQUIDO 
Capital Social 
Capital Subscrito 
Capital Social

Capital Subscrito

Capital Social

Resultados Acumulados 
Resultados Acumulados 
LUCRO DO EXERCÍCIO

Resultados Acumulados

Resultados Acumulados

PATRIMÔNIO LÍQUIDO

PASSIVO

3.644.50

3.644.50

984.44 

47?,11 

1.461,55

5.106.05

5.106.05

100.000,00

100.000.00

100.000.00

664.711,46

664.711.48

664.711.48

764.711.48 

769 817.53

IMPERATRIZ - MA , 31 de dezembro de 2018

MATHEUS DE CASTRO FEITOSA 
RESPONSÁVEL 

R.G.:000344374420074 Org. Exp.:SSP/MA 

CPF: 046.321.483-85

Vãlber Azcvèdo de Mirando Ca\

DE REGISTKO CiYiL DAS PESSOAS NATURAIS : 
ELK3NATO DE NOTAS -  Código CNJ 06.870-0 :i

IÍ:í 24*.5«Í-F.j ;;

Autenticação Digital
De acordo tom cs artgos 1a, 3* e 7* inc. V 8“, 41 c 52 da Le Federal 8.935'19M e Art. 6 Inc. X I 

da Lai Estadual 8.721/2008 autentica a prssente imagem digitalizada. reprodução fiel 
do documento apresentado e confonde neste ato. O relendo è verdade. Dou tè

Cód. Autenticação: 117431301200933270158-3; Data: 13/01/2020 09:40

Selo Digitai de FiscalÍ2ação Tipo Normal C: AJQ64692-R5AH; 
iv . n. Valor Total do Ato: R$ 4,56
'confira os dados do ato em: https://selodigitaf.tjpb.jus.br

https://selodigitaf.tjpb.jus.br


HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI EPP -19 917 154/0001-70
RUA-PIAUÍ, N ' 217 -  LETRA A. BAIRRO CENTRO, IMPERATRIZ -  MA CEP 65901600

DRE-DEMONSTRAÇÃO DE RESULTADO
JANEIRO A DEZEMBRO DE 2018 - CNPJ: 19.917.154/0001-70 
REG. JUNTA COMERCIAL: 21600009944 EM 17/03/2014

RECEITA OPERACIONAL BRUTA
Venda de Mercadorias no Mercado Interno

(+) RECEITAS DE VENDAS

CUSTOS DE MERCADORIA VENDIDA
CMV Mercadorias Vendidas

(-) CUSTOS DOS MERCADORIA VENDIDA

DESPESAS COM PESSOAL
Salários e Ordenados 
Prêmios e Gratificações 
INSS 
FGTS

(=) DESPESAS COM PESSOAL

DESPESAS OPERACIONAIS
Energia Elétrica 
Despesas Uso ou Consumo 
Telefone E Internet 
Água e esgoto

LUCRO ANTES DAS COMPENSAÇÕES

1.159 748,92 

1.159.748,92 1.159.748,92

(427.498,45)

(427.498,45) 732.250,47

(49 390,65) 
(2.631,35) 

(77,34) 
(4.351,83)

(56.451,17) 675.799,30

(4.145,77) 
(4 540,61) 
(1.141.44)
(1.280,00)

(11.087,82) 664.711,48

LUCRO DO EXERCÍCIO R$664.711,48

IMPERATRIZ - MA, 31 de dezembro de 2l

vçn.k.t
MATHEUS DE CASTRO FEITOSA 

RESPONSÁVEL 
R.G.: 000344374420074 Org. Exp.: SSP/MA 

CPF: 046.321.483-85

"RODRIGO UE-SOUSA CARVALHO 
Técnico(a) em Contabilidade CRC: 0086670 

R.G.: 1235706998 Org. Exp.: SSP-MA 
CNPJ: 28!954.821/0001-86

1» OFÍCIO DE REGISTRO CIVÍL DAS PESSOAS NATURAIS 
E TABEUONATO DE NOTAS -  Codioo CNJ 06.870-0
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Autenticação Digita!
De scnrda tom cs artgaK I o, 3* e 7* inc. V 8", 41 e 52 da Lei Fsderal 3.935“  994 e An. 5 Inc. X * 

da Lai Estadual 6.721 /2008 autentica a praseitta taagam digitalóada, reprodução fiel 
do documento apresentado e conferido neste ato. O refciido i  vwdada. Dou fé

Cód. Autenticação: 117431301200933270158-4; Data: 13/01/2020 09:40:33

Selo Digital de Fiscalização Tipo Normal C: AJQ64691-QH8G; 
Valor Total do Ato: R$ 4,56 

vôfeor Azevèdo d» Miranda c*'J0jgj|}Jjra  Q5 <ja(j o s  <jQ a to  em : h ttp s ://s e lo d ig 5 td l.t jp b .ju 6 .b r
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HCSPITAL1A DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI EPP - CNPJ 19.917.154/0001-7
RUA PIAUÍ. N’  217 -  LETRA A, BAIRRO CENTRO. IMPÉRATRIZ -  MA CEP 66801600

REG. JUNTA COMERCIAL: 21600009944 EM 17/03/2014 
EXERCÍCIO 2018

____ Emissão de índices___________________
(A) -  A tiv o  C ir c u la n te
(RJ -  R e a liz á v e l d r.ongo P razo
íC5 -  P aaa ivo  C ir c u la n te
(D> -  E x ig ív e l a Longo P razo

(!)  -  ír .d ic e  d e  L iq u id ez  G eral

F orm ula___ : I  -  (A ♦ BI /  (C f  D)

A n á lise . In d ic a  q u an to  a e n p re s a  p o s su i e*\ d is p o n ib i l id a d e s *  bens 
d i r e i t o s  r e a l i z á v e i s  n o -c u rs o  do e x e rc íc io  s e g u jn te  p a ra  
l i q u id a r  s u a s  o b r ig a ç õ e s .

K a io r  que 1

769.617,53000,0000 
5 .10$ ,0500  0,0000

1 5 0 ,7 6 5 8 j 99 34 % |

{Aí O  iCî »

(A) -  A tiv o  C irc u la n te  
{B> -  P ass iv o  C ir c u la n te

(T> -  tn d ic e  de L iqu idez  C o rre n te

Fórmula. 
Análico.

D e s e já v e l . . :

i - :a  / 3)
InrticR  n ♦npr«**« po»au i r« tearso s  d is p o r . iv e is ,  ben
ti <lir*»lrc>« r»alixJiv(>Í8 a ourCo p r a s o ,  p a ra  í t» íe r  i a m  «o 
t o t a l  n> st;«s r t iv :d a s  d« c u r to  p ro s o .

M aior que 1

7 6 9 .8 1 7 ,5 3 0 0  
5 .1 0 6 ,0 5 0 0

(A -  A tiv o  C ir c u la n te
•BI -  E&toques
(C l -  P a ss iv o  C irc u ia n re

in d ic e  <j í  L iq u id ez  Seca

F órm ula. 

A nalxso .

D e s e já v e l . . :

M octra  a c a p ac ld a ce  de lic iu idaçS o  d a s  o ò riq açO es seta afccír 
Rào dos e s to q u e s .

M aior qo»» I

7 69 .817 ,5300  
4 3 .371 ,4700  

5 .1 0 6 ,0 5 0 0

142,2716

(A) -  D is p o n ib ilId a d e  
ÍB> - P ass iv o  C ir c u la n te

( i j  -  ín d ic«* <i* L iq u id ez  levediata  

F ó r m u la . . . . :  I  ~ {A /  B)

Análiao.

D e s e já v e l.

Expressa a fraçâc de reais que a espre3a dispõe de imediato 
para saldar cada RS 1,90 de suas dividas.

K aio r que 1

726 .446 ,0600  
5.106., 0500

1 4 2 ,2 7 1 6

(A) a (Bi

IMPERATRIZ -  KA „ 31 d»  deuH ibro d» 2018

xH- Cv>5r^3
«ATHEUS 0E CASTRO FETTOSA 

RESPONSÁVEL 

RjG.:0ÔC3442744;M074 0 * . ExpjSSfVHA 

CPf: 04Í.321.43345

n aturais  *
06.870-0 3,

Autenticação Digital
De acordo tom os artigos 1“, 3” e 7* inc. V 8°, 41 e 52 da Le; Federal 8.935/1934 e An. 5 Inc. X* 

da Lai Estadual 8.721/2008 autentico a presente imagem digrtafoada, reprodução fiel 
do documento apresentado e conferido neste ato. O referido è verdade. Dou tè

Cód. Autenticação: 1174-31301200933270158-5; Data: 13/01/2020 09:40:33

Selo Digital de Fiscalização Tipo Normal C: AJQ64690-EQFU; 
Valor Total do Ato: RS 4,55

. Vátoer Azevèdo da Miranda Cavalcanti.
Titular Confíri»fira os dados do ato etti: https://selodigitai.tjpb.jus.br
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Téatíco<a) « n  ContaDildarfe CRC: MA 0MCC7O 

RG.17357M99I O f*  Exp^SSP-IIA 

CPF :«5U3ftJS234S

Folha 17C
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Contabilidade Geral CAMILA
HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI EPP - 19.917.154/0001-70

REG. JUNTA COMERCIAL: 21600009944 EM 17/03/2014

TERMO DE ENCERRAMENTO

ESTAS FOLHAS NUMERADAS POR PROCESSAMENTO ELETRÔNICO 
SERVIRÃO DE REGISTRO DO LIVRO DIÁRIO N° 1 DA FIRMA:

HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI EPP 
R PIAUI217 - LETRA: A; - CENTRO - 65 901-600 

IMPERATRIZ-MA

C.N.P.J (MF): 19.917.154/0001-70 
CADASTRO ESTADUAL: 124329152 

REG. CIVIL:
LIVRO: 01 FOLHA: 171

ESTE DOCUMENTO REGISTROU AS ESCRITURAÇÕES CONTÁBEIS REALIZADAS 
NO PERlODO DE 01 DE JANEIRO DE 2018 A 31 DE DEZEMBRO DE 2018 E CONSTA 

171 FOLHAS ELETRONICAMENTE NUMERADAS DE 0001 A 0171

0  PRESENTE LIVRO DIÁRIO 
ESTÁ DE ACORDO COM A IN DREI N° 11 DE 05 DE DEZEMBRO DE 2013.

IMPERATRIZ, 31 de dezembro de 2018

MATHEUS DE CASTRO FEITOSA 
CPF: 046.321.483-85 

RESPONSÁVEL

IDE SOUSA CARVALHO 
Tècnico(a) em Contabilidade CRC: 0086670 

CPF: 958.630.523-68

JUNTA COMERCIAL D0 ESTADO 00 MARANHÃO

de Autsntícacáo 19/003867-5 , *"'•/.-7,
livro/ficha, por mim examinado e conferido, acha-áe 4 5

Formidaue nom a legislação <jm vigor em seus termos de C. f  > 
e encerramento. \

iTRIZ
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& S 3  -----------------N» AG 094.791
LILIAN THERESA RODRIGUE* m ENDONÇA 

SECRETÁRIO GERAI

IO AZEVEDO BASTOS v  0F,C!0 DE r e g is t r o  c iv i l  d as pe ssoa s  n a tu ra is  &
E TABELÍONATO DE NOTAS - Codigo CNJ 06.870-0

11Ü-BjitoiMEujiãõckTiSw^S■ CtPMUt-X». . .  H n M H x w k • Tw. |Kl84&MM-Fu (1?. SU-M*

Autenticação DigitalDe 3cardo com cs artigos t°, 3" e 7“ ire. V 8“, 41 e 52 ds Lei Federal 8.935« 994 e Art. S Inc. XI 
da Lat Estadual 8.721/2006 autentico a prasenta imagem digitalizada, reprodução fiel do documento apresentado c conferido neste ato. O neferfdo é verdade. Dou te

Cód. Autenticação: 117431301200933270158-6; Data: 13/01/2020 09:40:33
Selo Digital de Fiscalização Tipo Normal C: AJQ64689-E0U4;

, Valor Total do Ato: RS 4,56Váber Azevèdo de Miranda CavfiJcantL ,, , .. ..... , . ,
Titular Confira os dados do ato em: https://seiodigitaf.tjpb.jUs.br

https://seiodigitaf.tjpb.jUs.br
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 
ESTADO DA PARAÍBA 

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS 
FUNDADO EM 1888

PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES E TUTELAS DA COMARCA
DE JOÃO PESSOA

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

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

DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

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

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individualmente em cada Código de Autenticação Digital1 ou 
na referida sequência, foi autenticados de acordo com as Legislações e normas vigentes3.

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

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

Esta DECLARAÇÃO foi emitida em 07/02/2020 11:50:42 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, 
de acordo com o Art. 1 °, 10o e seus §§ 10 e 2° da MP 2200/2001, coroo também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado 
Digital do titular do Cartório Azevêdo Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE 
MEDICAMENTOS EIRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autentica@azevedobastos.not.br

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

Código de Consulta desta Declaração: 1432283

A consulta desta Declaração estará disponível em nosso site até 13/01/2021 09:40:33 (hora local).

1Código de Autenticação Digital: 117431301200933270158-1 a 117431301200933270158-6
2Legislações Vigentes: Lei Federal n° 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisória n° 2200/2001, Lei Federal n° 13.105/2015, Lei 
Estadual n° 8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013 e Provimento CGJ N° 003/2014.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

07/02/202£Kfí:

http://www.azevedobastos.not.br
mailto:cartorio@azevedobastos.not.br
http://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/
mailto:autentica@azevedobastos.not.br
https://autdigital.azevedobastos.not.br


HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI EPP - 19.917.154/0ÜU1-/U
RUA PIAUÍ, 2 1 7 -A, 8A1RRO CENTRO, IMPÉRATRiZ -  MA CEP 65901600

Balanço Patrimonial • Exercício de 2018 
CNfti : 19.fri7.154/OG01-7G 

REG. JUNTA COMERCIAL: 21600009944 EM 17/03/2014

1 ATiVO
1.1 ATIVO CIRCULANTE
1.1.1 Disponível

1.1.1.01 Caixa
1.1.1.01.0001 Caixa Gera! 726.446,06

Caixa 726.446,06

- Disponível 726.446,06

1.1.5 Estoques
í .í .c.g; Msrcsdonss Prcdiífes s hrsísf̂ íos
1.1.5.01.0001 Mercadorias. pa"a Revenda 43.371,47

tíií Mercadorias, Produtos e lasuœos 43.371,47

Estoques 43.371,47

" ATIVO CIRCULANTE 769.817,53

* ATIVO 769.817 53

Urtl**» . 
Castro feitosa

V i i

IMPERAÍTRI2 -  MA

j? í n
US DE C,
RESPONSÁVEL 

R.jS.:000344374420074 Org. Exp.:SSP/MA 
CPF: 046.321.483-85

31 de dezemb^ro day ̂ 618

<^ÍG 0)áÈ  S'
O

c
Técnicofa) em Contabilidade CRC: 0086670 

R.G.:1235706998 Org. Exp.:SSP-MA 
CNPJ: 28.954.821/0001-86

JUCEMA

CERTIFICO O REGISTRO EM 20/03/2019 10:39 SOB N° 20190224339. 
PROTOCOLO: 190224339 DE 13/03/2019. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO: 
11901241451. NIRE: 21600009944. í
HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDIC&MENTOS EIRELI - EI

Lilian Theresa Rodrigues Mendonça 
SECRETJÍRIA-GSRAL 

SÃO LUÍS, 20/03/2019 
www.empresafacil.ma.gov.br

^ ^este documento, se impresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais.

http://www.empresafacil.ma.gov.br


HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL! EPP - 19.917.154AJQQ1-TO
RUA PIAUÍ, N" 217 -A , BAIRRO CENTRO, IMPÉRATRIZ -  MA CEP 66901600

Balanço Paíffoscnial - Exercício de 201?
CNPJ: 19.917.154/0001-70 

REG. JUNTA COMERCiAL: 21600009944 EM 17/03/2014

2
2.1

2.1.5
2.1.5.01
21.5.01.0001

21,5.0?
2.1.5.02.0001

2.1.5.02.0002

2.3
2.3.1
2.3.1.01
2.3.1.01.0001

2.3.6
2.3.6,01
2.3.6.01.0005

PASSIVO
PASSIVO CIRCULANTE 
Obrigações Trabalhistas e Previdenciàrias 
Obrigações com o Pessoal 
Safáríos e Ordenados a Pagar

Obrigações com o Pessoai

Obrigações Previdenciàrias 
INSS a Recolher

FGTS 3 Recolher

Ofcrisapões Previdenciàrias

Obrigações Trabalhistas e Prewicfenciârias

PASSIVO CIRCULANTE

PATRIMÔNIO LÍQUIDO 
Capital Social 
Capita! Subscrito

Capital Subscrito 

Capital Social

Resultados Acumulados 
Resultados Acumulados 
LUCRO DO EXERCÍCIO

Resultados Acumulados

Resultados A&uitfuícuOS

PATRIMÔNIO LÍQUIDO

PASSIVO

3.644.50

3.644.50

($4,44
477,11

1.461,55

5.106.05

5.106.05

100.000,00

100.000,00

664.711.48

664.711.48 

çç̂ .7114»

764.711.48 

769,817,53

|MPERk7RIZ MA , 31 da dazsmb:

pflJsDECASTftOPEiTOSA f ' '  
ç  RESPONSÁVEL
\0£:OOO34437442OO74Org, Exp.:SSP/MA

,2018

; sôosACÀRv;CARVALrie

CPF: 046.321.483-85

rTgídJe
Técnico(a) em contabilidade CRC: 0086670 

R.G.:1235706998 Org. Exp.:SSP-MA 
CNPJ: 28.954.821/0001-86

JUCEMA

CERTIFICO O REGISTRO EM 20/03/2019 10:39 SOB N° 20190224339 
PROTOCOLO: 190224339 DE 13/03/2019. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO- 
11901241451. NIRE: 21600009944.
HOSPITALIA. DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI f  EPP

Lilian Theresa Rodrigues Mendonça 
SECKETÁRIA-GERAL 

SÃO LUÍS, 20/03/2019 
www.empresafacil.m a .gov.br

a  v a l i  r ia  ri*» riia.Q-h#» H n r n m B n f n . k í » í im a r p R R n .  f  i  r a  k t i-í #»í  +r> à  r o n m r n v a r á n  r i o  r i u  a n fm n i- . - i  r . i  r ia r i* »  n n «  r f» R n # > r í- . i v n s  n n r f a i  k

http://www.empresafacil.ma.gov.br


liUbKHAUA UlômiBUIUUKH UC iVlHUŜ Mrvini’« IUC C T O U  crr - ij.sh 
RUA PIAUÍ, N* 217 -  A , BAIRR O  CENTRO , 1M PÉR ATR K -  M A  C E P  6SS01600

DRE-DEMONSTRAÇÃO DE RESULTADO
JANEIRO A DEZEMBRO DE 2018 ■ CNPJ: 19.917.154/0001-70 
REG. JUNTA COMERCIAL: 21600009944 EM 17/03/2014

RECEITA OPERACIONAL BRUTA
Venda de Mercadorias no Mercado Interno

(+) RECEITAS DE VENDAS

CUSTOS DE MERCADORIA VENDIDA
CMV Mercadorias Vendidas

(■) CUSTOS DOS MERCADORIA VENDIDA

DESPESAS COM PESSOAL
Salários e Ordenados 
Prêmios e Gratificações 
INSS 
FGTS

(=) DESPESAS COM PESSOAL

)ESPESAS OPERACIONAIS
Energia Eféífica 
Despesas Uso ou Consumo
TtíeSbne E íntsmst 
Água e esgoto

LUCRO ANTES DAS COMPENSAÇÕES

1.159.748,92

1.159.748,92 1.159.748,92

(if27.498.45)

(427.498,45) 732.250/47

(49.390,65)
(2.631,35)

(77,34)
(43S183)

(56.451,17) 675.799,30

(4.145,77)
(4.540,61)
{1 .14144}

(1.26o!ooj

(11.087,82) 664.711,48

LUCRO DO EXERCÍCIO R$664.711,48

MATf
Sub- Hm-

THEUS DE CASTRO FEITOSA 
RESPONSÁVEL 

R.G.: 000344374420074 Org. Exp.: SSPftSA 
CPF: 045.321.433-85

IMPERATRIZ - MA, 31 i s  dezembro

0 ^  u
RODRIGO DE SOUSA CARVALHO 

Técnlco(a) em Contabilidade CRC: 0086670 
R.G.: 1235706998 Org. Exp.: SSP-MA 

CNPJ: 28,954.821/0001-?«

J U C E M A

CERTIFICO O REGISTRO EM 20/03/2019 10:39 SOB N° 20190224339. 
PROTOCOLO: 190224339 DE 13/03/2019. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO: 
11901241451. NIRE: 21600009944.
HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI - EPP

Lilian Theresa Rodrigues Mendonça 
SECRETÁR1A-GERAL 

SÃO LUÍS, 20/03/2019 
www.empresafacil.m a .gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais.

http://www.empresafacil.ma.gov.br


HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI EPP
RiJAPIAUl. W 217-A , BAIRRO CENTRO. IMPÉRATRIZ -  MA CEP 85931600

REG. JUNTA COMERCIAL: 21600009944 EM 17/03/2014 
EXERCÍCIO 2018

_______________________________________E m is s ã o  d e  í n d i c e s ____________

CNPJ 19.917.154/0001-70

(A) -  A tiv o  C ir c u la n te
(B) -  R e a liz á v e l * Longo P razo
(C) -  P a s s iv o  C irc u la n te
(D) -  E x ig iv e l  a  Longo P razo

(I) ín d ic e  de L iq u id ez  G era l

Fórm ula.

A n á lise .

D e s e já v e l.

I  -  (A + B) /  <C + DJ

In d ic a  q u an to  a em presa p o s su i era d i s p o n ib i l i d a d e s , b en s  e  
d i r e i t o s  r e a l i z á v e i s  no  c u rs o  do  e x e r c ic i o  s e g u in te  p a ra  
l i q u i d a r  su a s  o b r ig a ç õ e s .

M aior que 1

769.817,5300
0,0000 

5 .1 0 6 ,0 5 0 0  0,0000
150,7658 i 99,34% i

j 0,66% \

( S  {A) B  (G)

(A) -  A tiv o  C irc u la n te
(B) -  P a s s iv o  C ir c u la n te

769.817,5300 
5.106,0500

(I)  -  ín d i c e  de L iq u id ez  C o rren te

Fórm ula.

\ i s e .

D e s e já v e l . , :

I  «  <A /  B)

In d ic a  q u an to  a  em presa p o s s u i  era r e c u r s o s  d i s p o n ív e i s ,  bens 
c d i r e i t o *  r e s l i i é v e l s  « c u r to  p ra z o , p a r a  f a z e r  fa c e  ao 
t o t a l  d e  su a s  d iv id a s  de c u r to  p r a z o .

M aior que 1

250,7$58

j 9 9 .3 4 *|/
0,63% j

1 a  (A) a  W  j

— Ative Circu-üits
(B) -  E sto q u es
(C) -  P a s s iv o  C irc u la n te

(IJ - ín d i c e  de L iq u id ez  Seca

F ó r a u la . . . .  ; 

A n á l i s e . . . .  :

D e s e já v e l . .

I  «  [K  -  B) /  C

M ostra  a  ca p a c id a d e  d e  l iq u id a ç ã o  d a s  o b r ig a ç õ e s  s e »  a b r i r  
mão dos e s to q u e s .

M aior que 1

763.817,5300 
43.371,4700 

5.106,0500

142,2716

<A> -  D is p o n ib il id a d e  
{B) -  P a ss iv o  C ir c u la n te

-  xnuiCc 

F órm ula . . . .  : 

A n á l i s e . . . .  :

D e s e já v e l . . :

726.446,0600
5.106,0500

142,2716

1 -  (A /  B)

E x p re ssa  a  f r a ç ã o  d e  r e a i s  que a  em prese d is p õ e  d e  im e d ia to  
p aca  s a ld a r  cada  RS 1 ,0 0  de s u a s  d ív i d a s .

M aior que 1

|S (A} 'g (B) ]

\ J

.IMPERATRIZ -  MA , 31 d e  dezem bro de  2018

CASTRO FEiTi 

RESPONSÁVEL 

R.GJ00034437442Q074 Org. Exp.:SSP/MA 

CPF: 046.321.4S3-Ä5

JUCEMA

Técnta>{a)emCoiit6bl!idaâoCRC: C0S667O 

R.G.:12357Ü6SS8 Org. E*p.:SSP-HA 

CNPJ:ÍlS54i21f0001-86

CERTIFICO O REGISTRO EM 20/03/2019 10:39 SOB S” 20190224339. 
PROTOCOLO: 190224339 DE 13/03/2019. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO - 11901241451. NIRE: 21600009944.
HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MSDICA&ÍENTOS EIRELI - EPP

Lilian Theresa Rodrigues Mendonça 
SEGREEfetlA-GBRHI,

SÃO LUÍS, 20/03/2019 
www.empresafacil.ma.gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais.

http://www.empresafacil.ma.gov.br


10/01/2020

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO MARANHAO 
CERTIDÃO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

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

IDENTIFICAÇAO DO REGISTRO
NOME................ : RODRIGO DE SOUSA CARVALHO
REGISTRO........ : MA-008667/0-0
CATEGORIA...... : TÉCNICO EM CONTABILIDADE
CPF.................... : 958.630.523-68

A presente CERTIDÃO não quita nem invalida quaisquer débitos ou infrações que 
posteriormente, venham a ser apurados pelo CRCMA contra o referido registro.

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

Emissão: MARANHÃO, 10/01/2020 as 14:30:25. 
Válido até: 31/03/2020.
Código de Controle: 7522.4344.2790.6215.

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



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DO MARANHÃO  

PODER JUDICIÁRIO 
COMARCA DE IMPERATRIZ 

FÓRUM “MIN. HENRIQUE DE LA ROCQUE ALMEIDA’

Rua Rui Barbosa, s/rf. Centro, Imperatriz-MA CEP 65900-440 
Tel.: (0**99) 3529-2039

SECRETARIA JUDICIAL DE DISTRIBUIÇÃO |

CERTIDÃO DE FALÊNCIA

USANDO da faculdade que me confere a Lei, CERTIFICO 
a requerimento verbal de pessoa interessada que, dando busca nos Livros de 
registro de DISTRIBUIÇÃO dos feitos, referentes à FALÊNCIA OU 
CONCORDATA, do mês de junho de 1971 até a presente data,31/01/2020 às 
09h28, NÃO CONSTA distribuição alguma de pedido de FALÊNCIA ou 
CONCORDATA E/OU RECUPERAÇÃO JUDICIAL contra HOSPITALIA 
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI. empresa 
estabelecida nesta cidade e comarca de Imperatriz estado do Maranhão. 
Inscrita no CNPJ sob o n° 19.917.154/0001 -70.

CERTIFICO, finalmente que a Secretaria Judicial de Distri­
buição a meu cargo, é a única existente nesta Cidade e Comarca de Imperatriz. O 
referido é verdade, me reporto e dou fé. Dada e passada a presente Certidão 
nesta Secretaria, Cidade e Comarca de Imperatriz, Estado do Maranhão, aos 31 
(trinta e um) dias do mês de 01 (janeiro) do ano de 2020 (Dois Mil e Vinte).
Eu, Arlete dos Santos Sousa Martins, _ _, Auxiliar Judiciário, ma­
trícula 116236, digitei e datei. Eu, EDILENE BANDEIRA DE ARAÚJO, Dis­
tribuidora Judicial desta Comarca, assino.
Obs.: Esta Certidão Judicial é válida por 60 (sessenta dias), emitida em uma 
única via, sem rasuras e mediante assinatura do servidor, conforme os Arti­
gos 198 e 199 do Código de Normas.

Imperatriz, 31 de janeiro de 2020.

#'■ CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS '•<
'T f 'H lff l'M iil l

to.*m.-4rrt£i4iiv*í,ii ■uSh’vSisisaiii JexPaiuf2-:

I* OFICIO 3E REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS 
E TABELI0NA70 DE NOTAS Código CNJ 06.870-0 v.«

cfcwot«- Ci»*X W » m t n t t a m * x . K U *  ■ fe' lE. 32*»-«N Fu K: £«•«»< •
Autenticação Digitai

De acordo com os artigos 1*, 3* « 7* inc. V 8*. 41 o 52 da Lei Federal 8.935/1994 s A rt 8 Inc. XII \
da Lei Estadual S.721/2006 autentico a presente imagem dígitafóada, reprodução liai 

&> documento apresentado e cíf.faióo  noste ato. O referido c verdade. Dou fé

Cód. Autenticação: 117<3frj 01101638130852-1; Data: 31/01/2020 16:40:48

/Fiscalização Tipo Normal C: AJS68964-PQ3M; 
ya h r Total do Ato: R$ 4,56

d ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br

%
Váfoer A2svè0u ds Miieuda Cav; 

Tdular
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https://selodigital.tjpb.jus.br


REPÚBLICA FEDERATIVA DO B R A SH ^
ESTADO DO M ARANHÃO  

/ 1 \  PODER JUDICIÁRIO
COMARCA DB IMPERATRIZ 

FÓRUM “MIN. HENRIQUE DE LA ROCQUE ALMEIDA”

Rua Rui Barbosa, s/n" Centro, Imperatriz-MA CEP 65900-440 
Tel.: (0**99) 3529-2039

SECRETARIA JUDICIAL DE DISTRIBUIÇÃO |

CERTIDÃO DE FALÊNCIA

USANDO da faculdade que me confere a Lei, CERTIFICO 
a requerimento verbal de pessoa interessada que, dando busca nos Livros de 
registro de DISTRIBUIÇÃO dos feitos, referentes à FALÊNCIA OU 
CONCORDATA, do mês de junho de 1971 até a presente data. 10/01/2020 às 
09hl2„ NÃO CONSTA distribuição alguma de pedido de FALÊNCIA ou 
CONCORDATA E/OU RECUPERAÇÃO JUDICIAL contra MATHEUS DE 
CASTRO FEITOSA. brasileiro, solteiro, empresário, portador do RG 
n° Q34437442007-4 SESP/MA e do CPF n° 046.321.483-85. nascido 
aos 28/12/1998. filho de Manoel Filho Alves Feitosa e de Suely de 
Castro Arruda, residente e domiciliado nesta cidade e comarca de 
Imperatriz, estado do Maranhão.

CERTIFICO, finalmente que a Secretaria Judicial de Distri­
buição a meu cargo, é a única existente nesta Cidade e Comarca de Imperatriz. O 
referido é verdade, me reporto e dou fé. Dada e passada a presente Certidão 
nesta Secretaria, Cidade e Comarca de Imperatriz, Estado do Maranhão, aos 10 
(dez) dias do mês de 01 (janeiro) do ano de 2020 (Dois Mil e Vinte). Aríe­
te dos Santos Sousa Martins, H — , Auxiliar Judiciário, matrícula
116236, digitei e datei. Eu, EDILENE BANDEIRA DE ARAÚJO, Distribui­
dora Judicial desta Comarca, assino.
Obs.: Esta Certidão Judicial é válida por 60 (sessenta dias), emitida em uma 
única via, sem rasuras e mediante assinatura do servidor, conforme os Arti­
gos 198 e 199 do Código de Normas.

de janeiro de 2020.

- CARTÓRIO AZEVEDO BASTOS 1’ 0 0 0 0  DE r e g is tr o  c iv il  da s  p es s o as  na tura is  v
• « M É i a »  „  E TABELtONATO DE NOTAS -  Código CNJ 06.870-0

*. «MU nu . U r .ünttaón-Xhc • Ct»5HJt W ■>..*u n m K M t - V  UUB«-UM• r». #1CU-MM =

Autenticação Digital
De acorda com cs artigos Io, 3“ e 7* ine. VS*. 41 e 52 da Lei Federal 8.935 "  994 e ArL 5 Inc. X I 

da Lai Estadual 6.721 /2008 autBíitico a prasenta «nagani digitalizada, reprodução M  
do documento apresentado e cwitendo neste alo. O retendo ê wwdaos. Uou Is

Cód. Autenticação: 117431301201022360939-1; Data: 13/01/2020 10:25:09
Sdo Digital de Fiscali2açáo Tipo Normal C: AJQ64854-P34I; - 

, 7T; J J ^ . . Valor Total do Ato: R$ 4,56. Vafcer Azevèdo de Miranda Cavalcanti. ,  , ,  .....................
Titubr Confira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br
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ESTADO DO MARANHAO 
PODER JUDICIÁRIO 

COMARCA DE IMPERATRIZ 
FÓRUM “MIN. HENRIQUE DE LA ROCOUE ALMEIDA’

Rua Rui Barbosa, s/n°, Centro, Imperatriz-MA CEP 65900-440 
Tel (0**99) 2101-4039 - Fax 2101-4004

\ SECRETARIA JUDICIAL DE DISTRIBUIÇÃO

DECLARAÇÃO

USANDO da faculdade que me confere a Lei, CERTIFICO 
a requerimento verbal de pessoa interessada que, esta Secretaria Judicial de Dis­
tribuição das Ações de Falência e /ou Concordata, é a única existente nesta Cida­
de e Comarca de Imperatriz. O referido é verdade, me reporto e dou fé. Dada e 
passada a presente Certidão nesta Secretaria, Cidade e Comarca de Imperatriz, 
Estado do Maranhão, aos (09) Nove dias do mês (01) Janeiro do ano de (2020) 
Dois Mil e Vinte. Eu, Andréia Lima Cutrim, Técnico Judiciário, matrícula 
111807, Distribuidora Judicial Substituta desta Comarca, digitei, datei e assi­
no.

S PESSOAS NATURAIS * *  
íótfloo CNJ 0€.870h) S.-
L ItU  B t t J U S i - f u -  I K  XW-Mt* t j

Autenticação Digital
De acordo tom cs artigos 1°, V  e 7* ire. V  8*. 41 e 52 4» hei Federal «A35n9»4 e Art. 5 Inc. X* 

da l «  Esiadi^  6.721CÔ06 auW*<M a praseeea B»agam óigtoiizadia. reeo>*»^o 6«l 
do documento aprasarSado c vanísrúa oess» a lx  O nefcréto « imdacs. Ocu te

Cód. Autenticação: 117431301201022370048-1; Data: 13/01/2020 10:25:15

Selo Digital do Fiscalização Tipo Norma! C: AJQ648S1-9VZP; 
Valor Total do Ato: RS 4,56

Vafeer Azevedo da Miranda CavajcantL , .  ................... ....
Titular Confira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb.jus.br

Imperatriz, 09 de Janeiro de 2020
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ESTADO DO MARANHÃO 
PREFEITURA MUNICIPAL DE JOÃO LISBOA 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNtCA

Atestamos, a pedido da interessada e para fins de prova, aptidão de desempenho e atestado de 

execução, que a empresa HOSPITAUA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI - EPP, inscrita no CNPJ 

sob o n2 19.917.154/0001-70, estabelecida na Rua PIAUÍ, n9 217, letra A, bairro CENTRO, na cidade de 

IMPERATRIZ, Estado do MARANHÃO, prestou serviços ao MUNICÍPIO DE JOÃO LISBOA /  FUNDO 

MUNICIPAL DE SAÚDE DE JOÃO LISBOA - MARANHÃO, CNPJ n? 11.939.565/0001-55, de fornecimento de 

MEDICAMENTOS COMUNS E PSICOTRÓPICOS PORTARIA 344/98, MATERIAL HOSPITALAR, LABORATORIAL, 

ODONTOLÓGICOS E EQUIPAMENTOS, sendo cumpridora na quantidade, nos prazos de entrega, quantidade 

exigida e demais termos firmados na contratação.

Atestamos ainda, que a mesma é considerada idônea nas suas obrigações de fornecimento e 

capacidade técnica, não constatado em nossos registros até a presente data, qualquer anotação de ato que 

a desabone.

Por ser verdade passo a presente declaração em uma única via, para os fins determinados.

João Lisboa -  MA, 02 de dezembro de 2019.

\

WILKA GABRIELLE DE VASCONCELOS SOUSA
Secretária Municipal de Saúde 

Portaria 004/2019 
TELEFONE: (99) 9104-4445

Avenida Imperatriz, 1331, Centro, João Lisboa/MA-CEP 65.922-000 
www.joaolisboa.ma.gov.br \

http://www.joaolisboa.ma.gov.br


HOSP1TALIA DIST DE MED EIRELI 
.  m m RUA PIAUI, 217

CENTRO
IMPERATRIZ MA
TEL/FAX: (99)3525-0043 
CEP: 65901-600

r ir
HOSPITAL! A

NATUREZA DA OPERAÇAO 
VENDA DE M ERCADORIA,ST

DANFE
Documento auxiliar da 
Nota Fiscal Eletrônica
0 - Entrada
1 - Saída 

N°: 000.000.395
SÉRIE :1 FOLHA: 1 de 2

1

_J_

CHAVE DE ACESSO:

2119 1219 9171 540« 0170 5500 1000 0003 9 5 ^ 0 0 0 2  6752

Consulta dc autenticidade no portar nacii 
ivww. nfe. fazenda .go v. br/p ortal

ou no site da Sefaz Autorizadora

INSCRIÇÃO ESTADUAL
124329152

INSCRIÇÃO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ
19.917 . 154/0001-70

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO
421190029106237- 18/12/2019 20:36:54 ^  s

1u/
E<í -
Oz<z

5
zouí/5OO
ï

D ESTIN AT A RIO/RE M ETENTE
NOME/RAZÃO SOCIAL

MUNICÍPIO DE JOAO LISBOA - FUNDO MUNICIPAL DE SAUD
CNPJ/CPF

11.939.565/0001-55
DATA DA EMISSÃO /

18/12/2019----
ENDEREÇO

AV IMPERATRIZ, 1331
BAIRRO/DISTRITO

CENTRO
CEP

65922-000
DATA DE SA iD A /EN Tftím ^r

18/12/2019
MUNICÍPIO FONE/FAX iUF INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DE SAÍDA

JOAO LISBOA (99)3535-1401 MA 00:00:00
FATURA

Número Data Veto Valor

001 18/12/2019 3.784,00
CALCULO DO IM POSTO
BASE DE CÁLCULO DE ICMS 

0,00
VALOR DO ICMS

c o o

BASE DE CALC. DE ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

3.784,00
VALOR DO FRETE 

0,00
VALOR DO SEGURO 

0,00
DESCONTO

0,00
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00
VALOR DO IPI

0,00
VALOR APROX. DOS TRIBUTOS 

0,00
VALOR TOTAL DA NOTA

3.784,00
T R A N SPO kT À bok/V O l IJMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA CÓDIGO ANTT

0 - Rem.
PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÍiClE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

PADOS DO PRODUTO/SERVIÇO

CÓD PROD. DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCM/SH CSOSN CHOP UNID. QUANT. VALOR UNITÁRIO VALOR TOTAL BXTALC. ICMS B. CALC. ICMS 
SUBST. TRIB.

VALOR ICMS 
SUBST. TRIB.

VALOR ICMS VALOR IPI VALOR
PIS

VALOR
COFINS

ALlQUOTAS VALOR APROX. 
DOS TRIBUTOSICMS IPI

0381 AMOXICILINA PO PARA 
SUSPENSÃO ORAL 50 MG/ML 
I00ML

30041012 0 500 5403 FRAS 350,0000 5,74 2.009,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0194 METFORMINA COMPRIMIDO 
850 MG

30049049 0 500 5403 UND 6.000,0000 0,12 720,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

CÁLCULO DO ISSQN
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

0 , 0 0 0 , 0 0 0 , 0 0

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇOES COMPLEMENTARES 

CLIEKTE: (33) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - AT3ND.: LUCAS - VENDA(S): 5126
DOC EMITIDO POR OPTANTE SIMPLES NACIONAL LC 123/2006 NAO GERA DIREITO A CREDITO DE ICMS CSOSN. 
500=3.784, 03 Trib. aprox. RS 41.1,36 Federal e 189, 90 Estadual, Fonte: IBPT/FECOMERCIO RS 
Observações destinadas ao Fisco:
MEDICAMENTOS DESTINADOS A FARMACIA BASICA.

RESERVADO AO FISCO



HOSPITALIA DIST DE MED EIRELI 
.  m ,  RUA PIAUI, 217

HOSPITALIA

CENTRO
IMPERATRIZ MA
TEL/FAX: (99)3525-0043  
CEP: 65901-600

NATUREZA DA OPERAÇÃO
VENDA DE MERCADORIA,ST
INSCRIÇÃO ESTADUAL
124329152

INSCRIÇÃO ESTADUAL SUB, TRIBUTARIA

DANFE
Documento auxiliar da 
Nota Fiscal Eletrônica
ü - Entrada 
1 - Saída 

N": 000.000.395 
SÉRIE : 1 FOLHA: 2 de 2

S7T

CNPJ
19.917 . 154/ 0001-70

Consulta du autenticidade no purtul naciqnan 
www.nfc.tkEenda.gov.br/poital

ou no site da Sefaz Autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO
421190029106237 18/12/2019 20:36:54

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO

CÓD. PROD. DESCR1ÇÀO DO I'RODUTO/SERVIÇO NCM/SH CSOSN CFOP UNID. QUANT. VALOR UNITÁRIO VaLOR TOTAL B.CALC. ICMS B. CALC. [CMS 
SUBST. TRIB-

VALOR ICMS 
SUBST. TRIB.

VALOR ICMS VALOR IPI VALOR
PIS

VALOR
COFINS

ALÍQUOTAS VALOR APROX. 
DOS TRIBUTOSICMS IPI

0274 NITRATO DE MICONAZOL 
CREME VARGINAL 20 MG/G 
S0G

29332922 0 500 5403 TUBO 100,0000 10,55 1.055,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

http://www.nfc.tkEenda.gov.br/poital


HOSPITALIA DIST DE MED EIRELI
RUA PIAUI, 217 
CENTRO
IMPERATRIZ MA
TEUFAX: (99)3525-0043  

CEP: 65901-600

r j r
HOSPITALIA

NATUREZA DA OPERAÇAO 
VENDA DE M ERCADORIA,ST
INSCRIÇÃO ESTADUAL
124329152

INSCRIÇÃO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA

DANFE
Documento auxiliar da 
Nota Fiscal Eletrônica
0 - Entrada
1 - Saída 

N°: 000.000.396
SÉRIE : 1 FOLHA: 1 de 2

1

CNPJ
19.917 . 154/0001-70

DESTINATÁRIO/REMETENTE
NOME/RAZÃO SOCIAL

MUNICÍPIO DE JOAO LISBOA - FUNDO MUNICIPAL DE SAUD
CNPJ/CPF

11.939.565/0001-55
DATA DA EMISSÃO ' s /
18/12/2019 / y t

ENDEREÇO

AV IMPERATRIZ, 1331
BAIRRO/DISTRITO

CENTRO
CEP

65922-000
DATA DE SAÍDA?ÊN?1ÍAL)A

18/12/2019 ^
MUNICÍPIO

JOAO LISBOA
FONE/FAX

(99) 3535-1401
UF

MA
INSCRIÇÃO ESTADUAL HORA DE SAÍDA 

00:00:00
FATURA

Número Data Veto Valor
001 18/12/2019 12.460,00

CÁI.CULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DE ICMS 

0,00
VALOR DO ICMS

c o o

BASE DE CALC. DE ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO 

0,00
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

12.460,00
VALOR DO FRETE 

0,00
VALOR DO SEGURO 

0,00
DESCONTO

0,00
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS 

0,00
VALOR DO TPI

0,00
VALOR APROX. DOS TRIBUTOS 

0,00
; VALOR TOTAL DA NOTA

12.460,00

RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA

0 - Rem.
CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO

CÓD PROD. DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCM/SH CSOSN CHOP UNID. QUANT. VALOR UNITÁRIO VALOR TOTAL B.CALC. ICMS B.CALC. ICMS1 
SUBST. TRIB.

VALOR ICMS 
SUBST. TRIB.

VALOR ICMS VALOR IPI VALOR
PIS

VALOR
COFINS

ALÍQUOTAS VALOR APROX 
DOS TRIBUTOSICMS IPI

0058 AGUA DESTILADA 10 ML 30049099 0 500 54(13 AMP 800,0000 0,22 176,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0221 ACEBROFILINA XAROPE 10MG 30044990 0 500 5403 FRAS \00,0000 10,35 1.035,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0590 BENZILPENICILTNA INJETÁVEL 
1.200.000

30041013 0 500 5403 FRAS 150,0000 9,24 1.386,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

CÁLCULO DO ISSQN
INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

0,00 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES 

CLIEKTE: (3 3) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - AT3ND.: LUCAS - VENDA(S): 5125
DOC EMITIDO POR OPTANTE SIMPLES NACIONAL LC 123/2006 NAO GERA DIREITO A CREDITO DE ICMS CSOSN. 
500=12.460, 30 Trib. aprox. R$ 1.. 514, 64 Federal e 313,74 Estadual, Fonte: IBPT/FECOMERCIO RS 
Observações destinadas ao Fisco:
MEDICAMENTOS HOSPITALARES.

RESERVADO AO FISCO
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FISCAL

HOSPITALIA DIST DE MED EIRELI 
-  ,  RUAPIAUI, 217

CENTRO
IMPERATRIZ MA
TEL/FAX: (99) 3525-0043 

CEP: 65901-600

HOSPITALIA

NATUREZA DA OPERAÇAO 
VENDA DE M ERCADORIA.ST
INSCRIÇÃO ESTADUAL
124329152

INSCRIÇÃO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA

DANFE
Documento auxiliar da 
Nota Fiscal Eletrônica
0 - Entrada
1 - Saída 

N°: 000.000.396
SÉRIE : 1 FOLHA: 2 de 2

1

CNPJ
19.917 . 154/0001-70

CÓD. PROD. DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERVIÇO NCM/SH CSOSN CFOP UNID. QUANT. VALOR UNITÁRIO VaLOR TOTAL B.CALC. ICMS B. CALC. [CMS 
SUBST. TRIB.

VALOR ICMS 
SUBST. TRIB.

VALOR ICMS VALOR IPI VALOR
PIS

VALOR
COFINS

ALÍQUOTAS VALOR APMIX.
ODMaUOTQ?ICMS IPI

0335 CEFAZOLINA INJETÁVEL IG 30039034 0 500 5403 FRAS 100,0000 3,99 399,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0795 ESCOPOLAM1NA 20 MG 
INJETÁVEL

30049099 0 500 5403 AMP 500,0000 1,72 860,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' ^ . 0 0

0230 FUROSEMID A INJETÁVEL 
20MG/2ML

30039086 0 500 5403 AMP 500,0000 0,82 410,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0/)0 0,00 0,00 0,00 0,00

0169 H1DROCORT1SONA INJETÁVEL 
100MG

29372120 0 500 5403 FRAS 300,0000 5,81 1.743,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0^)0 0,00 0,00 0,00 0,00

0207 METRONIDAZOL INJETÁVEL 
200MG/ML

30049069 0 500 5403 AMP 600,0000 4,17 2.502,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0116 SORO GLICOSADO 500ML 30039099 0 500 5403 FRAS ,600,0000 5,38 3.228,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00

2026 VITAMINA C INJETÁVEL 30049029 0 500 5403 UND 700,0000 1,03 721,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,-00 0,00 0,00 0,00 0,00

/
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BAIRRO: EMAÚS CEP: 59149196 - PARNAM IRIM’RN 
CNPJ: 40.782.468-'0001-08
PROCESSO: 25351.553987,2017-68 AUTORIZ/MS: 2.09663.5 
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: COSMÉTICOS PFR FUMFS/PRODUTOS DE
HIGIENE
DISTRIBUIR: COSMETICOS'PERFUMES/PRODUTOS DF.
HIGIENE
EXPEDIR: COSMF.TICOS/PERFUMF.S/PRODUTOS DF. HIGIENE

EMPRESA: AS ERVAS CURAM INDUSTRIA FARMACÊUTICA 
LIDA
ENDEREÇO: Rua Eunice Weaver n" 273
BAIRRO: CAMPO COMPRIDO CEP: X1220080 - CURITIBA/PR 
CNPJ: 79.634.572/0001-82
PROCESSO: 25351.554185/2017-75 AUTORIZ/MS: 2.09658.9 
ATIVIDADE CLASSE
ARMAZENAR: COSMÉTICOS. PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE
DISTRIBUIR: COSMÉTICOS PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE
EMBALAR: COSMÉTICOS/PE R FUM ES/PRODUTOS DE
HIGIENE
EXPEDIR: C()SMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE 
FABRICAR: COSMÉTICOS PERFUMES'PRODUTOS DE
HIGIENE
F RACIONAR: COSMÉTICOS. PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE
REEMBALAR: COSMÉTICOS PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

EMPRESA: LOGC1A LtXjISTICA E ARMAZENAGEM EIRELI - 
EPP
ENDEREÇO: VIA PERIFERICA I N- 5.105 
BAIRRO: CIA CEP: 43700000 - SIMÕES FILHO/BA 
CNPJ: 12.419.245/0001-37
PROCFSSO: 25351.553937/2017-SI AUTORIZ/MS: 2.09659.2 
ATIVIDADE CLASSE
ARMAZENAR: COSMÉTICOS PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE
EXPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: DISTRIBUIDORA SANTA PAULA LTDA ME 
ENDEREÇO: RUA CAJUEIRO 335
BAIRRO: SANTA PAULA I CEP: 29126160 - VILA VELHA/ES 
CNPJ: 17.364.470/0001-37
PROCESSO: 25351.522991/2017-84 AUTORIZ/MS: 2.09656.1
ATIVIDADE CLASSE
ARMAZENAR: PRODUTOS DE HIGIENE
DISTRIBUIR: PRODUTOS DE HIGIENE
EXPEDIR PRODUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: LIBERTY AIR CARGO TRANSPORTES
RODOVIÁRIOS LTDA EPP
ENDEREÇO: Rod Santos Dumout, Km 66
BAIRRO: Jardim Itatinga CEP: 13052970 - CAMPINAS/SP
CNPJ: 14258.432'900I-01
PROCESSO: 25351.5599900017-95 AUTORIZ/MS: 2.09661.8 
ATIVIDADE CLASSE
TRANSPORTAR: OOSMÉT1COS/PERFUMES/PRODUTOS DF.
HIGIENE

EMPRESA: HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS EIRELI -  EPP
ENDEREÇO: RUA PIAUI 217 A
BAIRRO: CENTRO CEP: 65901600 - IMPERATRIZ/MA
CNPJ: 19.917.154/0001-70
PROCESSO: 25351552399/2017-15 AUTORIZ/MS: 1.17044.3 
ATIVIDADE CLASSE 
ARMAZENAR: MEDICAMENTO 
DISTRIBUIR. MEDICAMENTO 
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA. PUS DO BRASIL LTDA 
ENDEREÇO: RUA OTTOKAR DOERFFEL. 1.112 
BAIRRO: ATIRADORES CEP: X92032I2 - J01NVILLE'SC 
CNPJ: 17.910.389/0001-05
PROCESSO: 253513984022017-18 AUTORIZ/MS: I 17042.6
ATIVIDADE CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMEN TO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EXPORTAR: MEDICAMENTO
IMPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: MAX MED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA 
- EPP
F.NDERF.ÇO: av doutor julio marques lu /, 772 
BAIRRO: jatiuca CEP: 57035700 - MACEIÓ/AL 
CNPJ: 21.763.961 0001-28
PROCESSO: 25351.564276/2017-19 AUTORIZ/MS: 1.17051.7 
ATIVIDADE CLASSE 
ARMAZENAR: MEDICAMENTO 
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO 
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: SIRVOMED COMERCIO DE MATERIAIS MEDICO
HOSPITALARES LTDA - ME
ENDEREÇO: avenida ilalia qd 33 It 16 nr 1140

BAIRRO: jardim europa CEP: 74325110 - GOIÂNIA/GO 
CNPJ: 23.672.530/0001-XI
PROCESSO: 25351.553984/2017-24 AUTORIZ/MS: 1.17048.8
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
FXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: LIMA & VIEITAS DISTRIBUIDORA F.IRELI - EPP 
ENDEREÇO: R GRANDE ORIENTE Nc 583 
BAIRRO: BELMONTE CEP: 27274040 - VOLTA REDONDA/RJ 
CNPJ: 04.783.612/0001-59
PROCESSO: 25351.558724/2017-45 AUTORIZ/MS. 1.17041.2
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: DROGUISTA CEARENSE EIRELI - ME 
ENDEREÇO: RUA GOVERNADOR SAMPAIO N" 330 
BAIRRO: CENTRO CF.P: 60055050 - FORTALEZA/CF 
CNPJ: 16.632.133/0001-10
PROCESSO: 25351.554774/2017-53 AUTORIZ/MS: 1.17050.3
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: FALAH TRANSPORTES DE CARGAS LTDA - ME 
ENDEREÇO: RUA FRANKLIN V  200 SALA 201 
BAIRRO: JARDIM ITU SABARÁ CEP: 91210060 - PORTO 
ALEGRE/RS
CNPJ: 05.810.444/0001-06
PROCESSO: 25351.554439/2017-55 AUTORIZ/MS: 1.17045.7
ATIVIDADE/CLASSE
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA. PELEGRINI DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS
FARMACÊUTICOS LIMITADA - EPP
ENDEREÇO: AVENIDA PAPENBORG 7X5
BAIRRO: .AREIAS DE BAIXO CEP: 8S190000 - GOVERNADOR
CEI.SO RAMOS-SC
CNPJ: 27.45’.260 0001-30
PROCESSO: 25351.459890/2017-60 AUTORIZAIS: 1.17039.7
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: OFS RJ LTDA
ENDEREÇO: RUA BERNARDO FERRAZ \ *  230
BAIRRO: ATERRADO CF.P: 22721302 - VOLTA REDONDA/RJ
CNPJ: 04.779.685/0001-77
PROCESSO: 25351.453828/2017-64 AUTORIZM S: I 17047.4
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR- MEDICAMENTO
EXPF.DIR: MEDICAMENTO

F.MPRESA: proativa hospitalar circli - me 
ENDEREÇO: Rua são paulo. 69
BAIRRO: vila nossa senhora aparecida CEP: 13890000 - ÁGUAS
DA PRATA/SP
CNPJ: 27.656.480.0001-08
PROCESSO: 25351.486177,2017-99 AUTORIZ/MS: 1.17053.4
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: Lugitime transportes ltda-me 
ENDEREÇO: Rod samos dumont s h  km 66 sala 393 
BAIRRO: Jardim Itatinga CEP: 13052901 - CAMPINAS/SP 
CNPJ: 13.657.062/0001-12
PROCESSO: 25351.559789/2017-16 AUTORIZMS:
PW6L458L0M54 (8 .157 10.8)
ATIVIDADE/CLASSE 
TRANSPORTAR: CORREI.ATOS

EMPRESA: Yaha Importadora c Exportadora EIRELI 
ENDEREÇO: Rua Nove de Março, 820 - sala 2 pavimento 
BAIRRO: Centro CEP: 89201400 - JOINVTLLESC 
CNPJ: 10.780.552/0001-13
PROCESSO: 25351.543279/2017-19 AUTORIZMS:
PHL9SMX0172M (8.15704.8)
ATIVTDADECLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS 
IMPORTAR: CORRELATOS

EMPRESA: NR COMERCIO DE ARTIGOS ODONTOLOGICüS 
LTDA - ME
ENDEREÇO RUA SANTOS DUMONT N* 2 2 5 7 , SALA 10 
BAIRRO: SÀO VICENTE CEP: 89610000 - HERVAL
D-OESTE/SC 
CNPJ: 27.886.277/0001-10
PROCESSO: 25351.522199/2017-20 AUTORIZMS:
L5912X7LHXW7 (8.15713.9)

ATIVIDADE/CLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: jose ferreira de melo CPF: 213.619.326-00 - ME
ENDEREÇO: rua campos sales, n1'  270 - a
BAIRRO: centro CEP: 37270000 - CAMPO BELO/MC.
CNPJ: 66.455.809'0001 -. 6
PROCESSO: 25351.458809/2017-24 AUTORIZMS.
07L33II2M4W28 (8.15717.3)
ATIVIDADE/CLASSE 
COMERCIALIZAR: CORRELATOS

EMPRESA: ANA CLAUDIA ALVES - ME
ENDEREÇO: RUA SANTANA. 251 sala I
BAIRRO: CENTRO CEP: 13880000 - VARGEM GRANDE DO
SUL/SP
CNPJ: 02.186.361/0001-08
PROCESSO: 2535 l.4í>5üX8/2ü 17-25 AUIORIZ-MS:
PYM 154Y0LX05 (8 .15705.1)
ATIVIDADE/CLASSE 
ARMAZFNAR: CORRF.IATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: MEF do Nascimento Maierial Medico e Odoutologico 
Mc
ENDEREÇO: r u i  maria adclaidc d c  carvalho. 20 apt1' 203 
BAIRRO: Centro CEP: 26210070 - NOVA K il AÇII RJ 
CNPJ: 10.418.741 •'000140
PROCESSO: 25351.430487/20! 7-26 AUTORIZMS:
P979WSYLLL73 (8.1569^.1.)
ATIVIDADE/CLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: EMPRESA BRASILEIRA DE LOGÍSTICA EM
MOBILIDADE E GESTÃO LTDA
ENDEREÇO: AV. TOWER AUTOMOTIVE. >00
BAIRRO: PEROVA CF.P: (»7430350 - ARUJÃSP
CNPJ: 11.113.342-0005-68
PROCESSO: 25351.554337/2017-30 AUTORIZ/MS:
PW1XYL688WY5 (8.15718.7)
ATIVIDADE/CLASSE 
ARM.YZENAR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: BRAKKO COMÉRCIO E IMPORTAÇÃO LTDA 
ENDEREÇO: QUADRA 404 SUL. AVENIDA LO II . LOTE 13. 
SALA 03
BAIRRO PLANO DIRETOR SUL CEP: 77021640 - PALMAS-TO 
CNPJ: 01.085207/0003-30
PROCESSO. 25351.495916/2017-33 AUTORIZ/MS.
PPLM06WXX05W (K. 15706.5)
ATIVTDADECLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
FXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: proativa hospitalar eircii - me 
ENDEREÇO: Rua sào paulo. 69
BAIRRO: vila nossa senhora aparecida CEP: 13890000 - ÁGUAS
DA PRATA/SP
CNPJ: 27.656.480/0001 -08
PROCESSO: 25351.486200/2017-45 AU I ORJZ/.MS:
7291XX64L688 (S. 15719.1)
ATIVTDADECLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: BIOZAM MATERIAIS MEDICOS LTDA - MF 
ENDEREÇO: RUA PARAÍBA N’ 3.558
BAIRRO: PATRIMONIO VF.LIIO CEP: 15505166 -
VOTUPORANG A  SP 
CNPJ: 24.829.534'0001-93
PROCESSO: 25351.554656-2017-45 AL lO R IZ  MS: 5961YS31144Y 
(8.15707.9)
AHVIDADE/CLASSE 
COMERCIALIZAR: CORRELATOS

EMPRESA: ORTHOVIE COMERCIO DE IMPLANTES LTDA 
ENDEREÇO: RUA DOUTOR GILBERTO STUD ART V  55, SALA 
1.713, TORRE SUL
BAIRRO: COCÔ CEP: 60192105 - FORIALEZA CE 
CNPJ: 27.928.520/0001-15
PROCESSO: 25351.552465/2017-49 AUTORIZ/MS: 66«138Y93728 
(8.15701.7)
ATI V IDADE/CLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: CONCEPT USINAGENS ESPECIAIS LTDA - MF, 
ENDEREÇO. Av. Andrade Neve*. 295, >alas 43 e 44 
BAIRRO: Centro CEP: 13013160 - CAMPIN AS SP 
CNPJ: 12.520.258/0002-39

Esie documento pode ser verificado m> endereço eletrônico http://wwu'.in.gov.hr;autcniieidade.html. 
pelo código 00012017110600050

Documento assinado digitalmcntc conforme MP n* 2.200-2 de 24.'0S/200jf alie institui J  
Infnicstrutura de Chaves Públicas BrasOcira/ ICP-Brasil.

http://wwu'.in.gov.hr;autcniieidade.html
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PROCESSO: 25351 .-*56725/2017-56
P36W7891IX5Y (S. 15709.6)
ATI VIDA DECLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATES 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIK: CORRELATOS 
EXPORTAR: CORRELATOS 
IMPORTAR: CORRELATOS

EMPRESA: MAX MED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA 
- EPP
ENDEREÇO: av doutor julio  marques luz. 772 
BAIRRO: JttiucB CEP: 57035700 - MACEIÓ/AL 
CNPJ: 21.763.961.0001-28
PROCESSO: 25351.5642472017-57 AUTORIZMS:
WL3IX215OL0I (8.15716.0)
ATIVIDADE CLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS

DEEMPRESA: HOSPITALIA DISTRIBUIDORA
MEDICAMENTOS EIRELI - EPP 
ENDEREÇO: RUA PIAUI 217 A 
BAIRRO: CENTRO CEP: 65901000 - IMPERATRIZ/MA 
CNPJ: 19.917.154A)001-70
PROCESSO: 25351.552408/2017-60 AUTORIZM S:
YI2I3H25X2Y9 (.8.15708.2)
ATIVIDADE/CLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: SÀO GABRIEL TRANSPORTES EIRELI - ME 
ENDEREÇO: RUA THOMAS H M WESTERICH, 153 
BAIRRO: SANTA CRUZ CEP: 89820000 - XANXERÈ/SC 
CNPJ: 15.488.297*0015-59
PROCESSO: 25351.5493062017-67 AUTORIZMS: P61H0762752H 
(8.15720.2)
AT IVJDADE CLASSE 
TRANSPORTAR: CORRELATOS

EMPRESA: MARIOL INDUSTRIAL LTDA
ENDEREÇO: AVENIDA MARIO DE OLIVEIRA. Nc 605
BAIRRO. DISTRITO INDUSTRIAL 2 CEP: 147*1160 -
BARRETOSSP
CNPJ: 04.656.253/0001-79
PROCESSO: 25351.559918-2017-68 AUTORIZM S:
PL34H4H13M95 (8.15703.4)
ATIVIDADE CLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EMBALAR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS 
FABRICAR. CORRELATOS 
REEMBALAR: CORRELATOS

EMPRESA: TECNOVIDA COMERCIAL LTDA 
ENDEREÇO: Rua Douior Ahino Teixeira, nv 1102 
BAIRRO: Porto Soco Pirajâ CEP: 41233010 - SALVADOR/BA 
CNPJ: 01.884.446'0002-70
PR(X'ESSO: 25351.558865/2017-68 AUTORIZM S:
P6W 1LW1LH840 (8.15715.6)
ATIVIDADE CLASSE 
ARMAZENAR: CORRELAIOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: ITALO SEIXAS COSTA 01378435508 
ENDEREÇO: AV TOCANTINS
BAIRRO: JARDIM SUÍÇO CEP: 7o300000 - CERES GO 
CN PJ: 18 0 3 1.325 0001 -05
PROCESSO: 25351.468583/2017-70 AUTORIZM S:
660I8W1I39X1W (8.15714.2)
ATIVIDADE CLASSE 
COMERCIALIZAR: CORRELATOS

EMPRESA: J V DA SILVEIRA COMERCIO E SERVIÇO - ME 
ENDEREÇO: AVENIDA NASCIMENTO DE CASTRO N* 1.79SA 
BAIRRO: LAGOA NOVA CEP: 59056450 - NATAL-RN 
CNPJ: 28.359.373-‘OOOI-72
PROC:ESSO. 25351.55399Z 2017-71 AUTORIZM S:
XL91X5HIILI1Y8 (8.15711.1)
ATIVIDADE CLASSE 
COMERCIALIZAR: CORRELATOS

PROCESSO: 25351.549544/2017-72
P14212WILX02M (8.15700.3) 
ATIVIDADE/CLASSE 
COMERCIALIZAR: CORRELATOS

EMPRESA: OPEMED MATERIAIS HOSPITALARES EIRELI - 
ME
ENDEREÇO: RUA JOAQUIM CARNEIRO N° 120. SALA 209 
BAIRRO: CAPOEIRAS CEP: 88085120 -  FLORIANÓPOLIS/SC 
CNPJ: 26.897.296/0001 -89
PROCESSO: 25351.589823/2017-79 AUTORIZMS:
678I6L38YW 40 (S. 15712.5)
ATIVIDADE/CLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: BIO-PACE COMERCIAL LTDA 
ENDEREÇO: Rua Maria Curupaili. 441 - Sala 5G Térreo 
BAIRRO: Vila Ester (ZONA NORTE) CEP: 02452010 - SÀO 
PAULO/SP
CNPJ: 03 ’ 31.857. 0001-00
PROCESSO: 25351.418968/2017-82 AUTORIZMS:
POM20W974XI13 (8.15400.7)
ATIVIDADE/CLASSE 
ARMAZENAR: CORRELATOS 
DISTRIBUIR: CORRELATOS 
EXPEDIR: CORRELATOS 
IMPORTAR: CORRELATOS

EMPRESA: TNT MERCÚRIO CARGAS E ENCOMENDAS 
EXPRESSAS S/A
ENDEREÇO: AVENIDA GURY MARQUES. 3000 
BAIRRO: Vila Adclina CEP: 79071390 - CAMPO GRANDF.MS 
CNPJ: 95.591.723/0143-30
PROCESSO: 25351.537335/2017-86 AUTORIZMS:
0M651WHXXWS9 (8.15702.1)
ATIVIDADE/CLASSE 
TRANSPORTAR: CORREI ATOS

EMPRESA: MAX MED COMERCIO DE MEDICAMENTOS LTDA 
- EPP
ENDEREÇO: av doutor julio marques luz. 772 
BAIRRO: jatiucu CEP: 57035700 - MACEIÓ AL 
CNPJ: 21.763.961/0001-28
PROCESSO: 25351.564292/2017-10 AUTORIZ MS: 3.07654.0
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: SAN F. ANTE DOM1S.
DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.
EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: DENTAL BONSUCESSO PRODUTOS
ODONTOLOG1COS LTDA - ME 
ENDEREÇO: ESTRADA DO GALEAO N* 1.035, LOJA S 
BAIRRO: JARDIM GUANABARA CEP: 21931522 - RIO DE 
JANEIRORJ
CNPJ: 02.4S2.141 0002-02

PROCESSO: 25351.461610/2017-83 AUTORIZM S: 3.07655.3 
ATI VIDa DE/CLASSE 
ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.
DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.
EXPEDIR: SANEANTL DOMIS.

EMPRFSA: DEFAGRO DEFENSIVOS AGRICOI AS LTDA 
ENDEREÇO: ROD BR 262. S/N. KM 10 
BAIRRO: PRIMAVERA CEP: 29135160 - VIANA ES 
CNPJ: 32.437.881 .'0001 -07
PROCESSO: 25351.560159/2017-86 AUTORIZMS: 3 07652.2
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.
DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.
EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: proativa hospitalar eirvli - me 
ENDEREÇO: Rua são paulo, 69
BAIRRO: vila nossa senhora aparecida CEP: I389000Í) - AGUAS
DA PRATA/SP
CNPJ: 27.656.480-1)001-08
PROCESSO: 25351.486233/2017-95 AUTORIZMS: 3.07656.7
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.
DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS 
EXPEDIR. SANEANTE DOMIS.

RESOI.UÇÃO -  RE N" 2.928, DF. Io DF. NOVKMBRO DF. 2017

A Gercnte-Geral de Inspcvão c Fiscalização Sanit^na, Subs­
tituta, no uso das atribuições que lhe foram contendas pela Portaria ii* 
973, de 14 de junho dc 2017, aliado ao disposto no art. 54. I. $ I* da 
Resolução da Diretoria Colegiada - RDC 11“ 61 dc 3 de fevereiro dc 
2016, resolve:

Art. 1“. Alterar a Autorizaçüo de Funcionamento das Em­
presas constantes no anexo desta Resolução.

Art. 2° Esta Resolução entra em vigor na data dc sua pu­
blicação.

MARIÂNGELA TORCHIA DO NASCIMENTO 

ANEXO

EMPRESA: DANY MARQUES DE SOUZA LTDA 
ENDEREÇO: RUA FAGUNDES VARf.LA, "8 
BAIRRO: CENTRO CEP: 93600000 - ESTANCIA VELHA/RS 
CNPJ: 09.321.224/0001-70
PROCESSO: 25351.579368-2008-11 AUTORIZMS: 2.04H87.S 
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: COSMÉTICOS/PFR FU M ESPRODl1 TOS Dl
HIGIENE
EMBALAR: COSMÉT1COSPERFUMESPRODUTOS DL
HIGIENE
EXPEDIR: COSMÉTICOS/PERFUMES. PRODUTOS DE HIGIENE 
FABRICAR: COSMÊTICOSPERFUMESRRODUTOS DE
HIGIENE

EMPRESA: AMÉRICAS 3K IMPORTAÇÃO E COMÉRCIO 
LTDA.
ENDEREÇO: RUA DAS FIANDEIRAS, 306 CONJ 81 
BAIRRO: VILA OLÍMPIA CEP: 04545001 -  SÀO PAULO SP 
CNPJ: 26.495.990/0001-70
PROCESSO: 25351.559972/2017-11 AUTORIZMS: 3.07«>50.5
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.
DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.
EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: (CAPRICHO DISTRIBUIDORA EIRELI - ME 
ENDEREÇO: AVENIDA PRESIDENTE GETULIU VARGAS N° 
5.598, LOJA 01
BAIRRO: TIJUCA CEP: 94836000 - ALVORADA/RS 
CNPJ: 27.403.752/0001-50
PROCESSO: 25351.554773/2017-17 AUTORIZMS: 3.07653.6 
ATI VIDADE/CLASSE 
ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.
DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.
EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: RECIFE FARMA LTDA ME 
ENDEREÇO: RUA PINHEIRO 130
BAIRRO: PREZERES CEP: 54345 ISO - JABÜATÀO DOS 
GUARARAPES TE 
CNPJ: 17.917.577/0001-65
PROCESSO: 25351.822733/2016-21 AUTORIZMS. 2.0*517.5 
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: COSMÉTICOS PER FUMES PRODUTOS DE
HIGIFNE
DISTRIBUIR: COSMÉTICOS PERFUMES PRODUTOS DE
HIGIENE
EXPEDIR COSMÉTICOS PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: CHEMICALL MAX PRODUTOS QUÍMICOS DE 
LIMPEZA LTDA - EPP
ENDEREÇO: Rua beroardo monteiro. 1001 LOJA 01 
BAIRRO: centro CEP: 32017170 -  CONTAGEM/MG 
CNPJ: 22.126.098.0001-60
PROCESSO: 25351.554498/2017-23 AUTORIZM S: 3.07651.9
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: SANFANTE DOMIS.
DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.
EMBALAR: SANEANTE DOMIS.
EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.
FABRICAR: SANEANTE DOMIS.
FRACIONAR: SANEANTE DOMIS.
REEMBALAR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: Ultra Medicai Comércio de Materiais íIoNpita lares 
EIRELI
ENDEREÇO: Avenida Queira Deus. 915, Galpão 30A 
BAIRRO: Portão CEP: 42700000 - LAURO DE FREITAS BA 
CNPJ: 18.192.961.0001-00
PROCESSO: 25351.028037/2014-91 AUTORIZMS: 2.07255.3 
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: COSMÉTICOS/PERFUMES PRODl TO S DE
HIGIENE
DISTRIBUIR: COSMETICOS/PFR FUMES PRODUTOS DE
HIGIENE
F..XPFD1R: COSMÉTICOS PF.RFUM FS/PRODUTOS DE MKilENF

EMPRESA: ROCHADEL - COMERCIO E INDUSTRIA DE 
COSMÉTICOS EIRELI
ENDEREÇO: RUA COMENDADOR TAVARES 143 
BAIRRO: NAVEGANTES CEP: 90230020 - PORTO ALEGPÍ RS 
CNPJ: 90.2~8.2S4/0001-75
PROCESSO: 25025.000084 87 AUTORIZMS: 2.013X0.6 
ATIVIDADE/CLASSE
EMBALAR: COSMÉTICO-PERFUMt/PROD. DE HIGIENE 
FABRICAR: COSMÉTJCO/PERFUME/PROD. DE HIGIENE 
TRANSPORTAR: COSMÉTICO PERFUMETROD. DE HIGIENE

EMPRESA: COMAC COMERCIO DE MATERIAIS CIRÚRGICOS 
LTDA
ENDEREÇO: AVENIDA DONA CONSTANÇA DE GOES
MONTF.IRO, N° 60
BAIRRO: POÇO CEP: 57025355 - MACEIÓ AL 
CNPJ: 01.313.995 0001-03

EMPRESA: AVANTE LTDA 
ENDEREÇO: RUA DOS AÇUDES 96
BAIRRO: ALTO DOS PINHEIROS CEP: 35590^20 - BELO
HORIZONTE. MG
CNPJ: 38.588.539''0001-86
PROCESSO: I50789S AUTORIZMS: 2.02697.9
ATIVIDADE/CLASSE
EMBALAR: C aSM  ÉTICOS/PE R F l.M i IS/PRO D ^JO S  DE
HIGIENE

Es(e documento pode ser verificado no eixíervço eletrônico http:/\vww.m.gov.br/autenticidade.html, 
pelo codigo 00012017110600051

Documento assinado digitalmentc conforme MP n" 2.200-2 de 24‘OJr2001/ que institui a 
Infraestrutura de Chaves Públicas Brasilc/a - ICP-Brasil.



07/02/2020 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razão Social
HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI - EPP 
CNPJ

19.917.154/0001-70 
Endereço Completo
- I
Telefone
Responsável Técnico

KARINE BARBOSA PINHEIRO DE SOUSA 
Responsável Legal

MATHEUS DE CASTRO FEITOSA

Dados do Cadastro

Cadastro N°

1.17.044-3 
Data do Cadastro
06/11/2017
Situação

Ativa

N° do Processo

25351.55239.9/2017-15.
Cadastro

1 - Medicamento 
Atividades / Classes

Armazenar

• Medicamento

Distribuir

• Medicamento

Expedir

• Medicamento

Certificado de Boas Práticas de Fabricação - CBPF (Vigente)

Empresa Linhas de Certificação Data de Vencimento do
Solicitante Vigentes Publicação Certificado

Nenhum registro encontrado 

Certificado de Boas Práticas de Distribuição e Armazenagem - CBPDA (Vigente). W

---------:------  ^■-MMamnresas/emDresas/q/25351552399201715/?cnpj=19917154000170



07/02/2020 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Empresa
Solicitante

Linhas de Certificação 
Vigentes

Data de 
Publicação

Nenhum registro encontrado

Voltar

r

X
h«n<;7/mnsulias.anvisa.qov.br/#/empresas/empresas/q/25351552399201715/?cnpj=19917154000170



07/02/2020 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razão Social

HOSPITALiA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI - EPP 
CNPJ
19.917.154/0001-70 
Endereço Completo
- /

Telefone
Responsável Técnico
KARINE BARBOSA PINHEIRO DE SOUSA 
Responsável Legal

MATHEUS DE CASTRO FEITOSA

Dados do Cadastro

Cadastro N°

8.15.708-2 (Y1213H25X2Y9)
Data do Cadastro
06/11/2017
Situação

Ativa

N° do Processo

25351.552408/2017-60
Cadastro

8 - Produtos para Saúde (Correlatos)
Atividades / Classes

Armazenar

• Correlatos

Distribuir

• Correlatos

Expedir

• Correlatos

Certificado de Boas Práticas de Fabricação - CBPF (Vigente)

Empresa Linhas de Certificação Data de
Solicitante Vigentes Publicação

Nenhum registro encontrado 

Certificado de Boas Práticas de Distribuição e Armazenagem - CBPDA (Vigente)

uü onwica nnvhr/#/emüresas/empresas/q/25351552408201760/?cnpj=19917154000170

Vencimento do 
Certificado



07/02/2020 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Empresa Linhas de Certificação Data de
Solicitante Vigentes Publicação

Nenhum registro encontrado

,it=c anvisa nov.br/#/emDresas/empresas/q/25351552408201760/?cnpj=19917154000170

Vencime
Certifi
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ESTADO DO MARANHÃO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 

SECRETARIA ADJUNTA DA POLÍTICA DE ATENÇÃO PRIMÁRIA E VIGILÂNCIA EM SAÚDE 
SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA

ALVARÁ DE AUTORIZAÇÃO SANITÁRIA

N° 370-PRD

A SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA, através 
do Departamento de Registro, Fiscalização e Controle de Produtos Relacionados à 
Saúde, considerando a preocupação com o controle sanitário, tipificado no artigo 60 
da Lei Complementar Estadual N° 039, de 15 de dezembro de Í998 e o Processo N° 
267074/2018, realizou inspeção na Empresa HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE 
MEDICAMENTOS EIRELI -  EPP (HOSPITALIA), CNPJ N° 19.917.154/0001- 
70, sito à Rua Piauí, n° 217 A -  Centro, Imperatriz -  Ma, a qual irá funcionar como 
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS, sob a responsabilidade técnica de 
KARINE BARBOSA PINHEIRO DE SOUSA, CRF/MA N° 2416 Após a 
inspeção no local ficou constatado que no momento a empresa oferece condições 
satisfatórias de funcionamento, podendo lhe ser outorgado o presente Alvará, 
conforme preceitua o artigo 69 da Lei Complementar Estadual n° 039/1998.

São Luís -  Ma, 19 de Junho de 2019.

EDMILSON SILVA DINIZ FILHO
SUPERINTENDENTE DE VIGILÂNCIA 

SANITÁRIA

IREIRA PEREIRA FILHO
CHÉFE DO' DEPARTAMENTO DE REG. FISC. 
E CONTROLE DE PROD. RELAC. À SAÚDE

O

I

ATENÇÃO

presente Alvará deverá ser afixado em Soca! visível à fiscalização e terá validade de 
(um) ano a partir da data de expedição,

https://selodigital.tjpb.jus.br


ESTADO DO MARANHÃO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 

SECRETARIA ADJUNTA DA POLÍTICA DE ATENÇÃO PRIMÁRIA E VIGILÂNCIA EM SAÚDE 
SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA

ALVARÁ DE AUTORIZAÇÃO SANITÁRIA

N° 371-PRD

A SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA, através 
do Departamento de Registro, Fiscalização e Controle de Produtos Relacionados à 
Saúde, considerando a preocupação com o controle sanitário, tipificado no artigo 60 
da Lei Complementar Estadual N° 039, de 15 de dezembro de 1998 e o Processo N° 
267097/2018, realizou inspeção na Empresa HOSPITAL1A DISTRIBUIDORA DE 
MEDICAMENTOS EIRELI -  EPP (HOSPITALIA), CNPJ N° 19.917.154/0001- 
70, sito à Rua Piauí, n° 217 A -  Centro, Imperatriz -  Ma, a qual irá funcionar como 
DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA SAÚDE, sob a responsabilidade 
técnica de KARINE BARBOSA PINHEIRO DE SOUSA, CRF/MA N° 2416 
Após a inspeção no local ficou constatado que no momento a empresa oferece 
condições satisfatórias de funcionamento, podendo lhe ser outorgado o presente 
Alvará, conforme preceitua o artigo 69 da Lei Complementar Estadual n° 039/1998.

EDMILSON SILVA DINIZ FILHO
SUPERINTENDENTE DE VIGILÂNCIA 

SANITÁRIA

ATENÇÃO

O presente Alvará deverá ser afixado em local visível à fiscalização e terá validade de 01 
(um) ano a partir da data de expedição.

São Luís -  Ma, 19 de Juuho de 2019.

IRA PEREIBA FILHO
CHEFE DOT3ÉPARTAMENTO DE REG. FISC. 
E CONTROLE DE PROD. RELAC. À SAÚDE
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Consulte pelo Código oe Autenticação paca Valida: a  CRT em w w w.crfroa .o rfl.D f

CÓDIGO DE AUTENTICAÇÃO

631FDC4B2C6E96BF692793D5F3C8B536

ConsuHe via leitor de QRCcae

m
RAZÃO/DENOMINAÇÃO SOCIAL

HOSPITALIA DISTRIB DE MEDICAMENTOS EIRELI-EPP
NOME FANTASIA

DISTRIBUIDORA HOSPITALIA
TIPO DE ESTABELECIMENTO NATUREZA DE ATIVIDADE

DISTRIBUIDORAS DE MEDIC.,INSUMOS E DROGAS DISTRIBUIDORA
ENDEREÇO
RUA PIAUÍ 217 LETRA A

CNPJ
19.917.154/0001-70

LOCALIDADE CIDADE - UF

CENTRO IMPERATRIZ-MA
/ -

HORÁRIO DE FUNCIONAMENTO

Domingo Segunda 
08:00 às 12:00 
14:00 às 18:00

Terça 
08:00 às 12:00 
14:00 às 18:00

Quarta 
08:00 às 12:00 
14:00 às 18:00

Quinta 
08:00 às 12:00 
14:00 às 18:00

Sexta 
08:00 ás 12:00 
14:00 às 18:00

Sábado

TIPO INSCRIÇÃO NOME
RESPONSÁVEIS TÉCNICOS

FUNÇÃO SITUAÇÃO

F 2416 KARINE BARBOSA PINHEIRO DE SOUSA DIRETOR TÉCNICO CONTRATADO
Domingo Segunda Terça Quarta Quinta Sexta Sábado

08:00 às 12:00 08:00 às 12:00 08:00 às 12:00 08:00 às 12:00
14:00 às 18:00 14:00 ás 18:00 14:00 às 18:00 14:00 às 18:00

CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO MARANHÃO - CRF-MA

São Luis, 3 de Abril de 2019

DR. Carlos Augusto Toledo 
Dlretor-Presldente do CRF/MA 

CRF-MA 1506

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

http://www.crfroa.orfl.Df
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 
ESTADO DA PARAÍBA 

CARTÓRIO AZEVEDO BASTOS 
FUNDADO EM 1888

PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E ÓBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIÇÕES E TUTELAS DA COMARCA
DE JOÃO PESSOA

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

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

DECLARAÇÃO DE SERVIÇO DE AUTENTICAÇÃO DIGITAL

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

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individualmente em cada Código de Autenticação Digital' ou 
na referida sequência, foi autenticados de acordo com as Legislações e normas vigentes3.

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

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

Esta DECLARAÇÃO foi emitida em 07/02/2020 14:31:54 (hora local) através do sistema de autenticação digital do Cartório Azevêdo Bastos, 
de acordo com o Art. 1o, 10° e seus §§ 1o e 2o da MP 2200/2001, como também, o documento eletrônico autenticado contendo o Certificado 
Digital do titular do Cartório Azevêdo Bastos, poderá ser solicitado diretamente a empresa HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE 
MEDICAMENTOS EIRELI ou ao Cartório pelo endereço de e-mail autentica@azevedobastos.not.br

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

Código de Consulta desta Declaração: 1451306

A consulta desta Declaração estará disponível em nosso site até 31/01/2021 17:08:50 (hora local).

’Código de Autenticação Digital: 117433101201705500850-1 a 117433101201705500850-2
2Legislações Vigentes: Lei Federal n° 8.935/94, Lei Federal n° 10.406/2002, Medida Provisória n° 2200/2001, Lei Federal n° 13.105/2015, Lei 
Estadual n° 8.721/2008, Lei Estadual n° 10.132/2013 e Provimento CGJ N° 003/2014.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d734fd94f057f2d69fe6bc05b294ccc352ac45aeb585753a36117d465c27229266b45adf5e05d880ca58d05025b0ac7cee98097ae86b00d
ec0ceef066ccf85a824f4a1 f85b817c1235b65c38a

PrtttiôènCía d a  R opab licaO«* ____
Madtoa Prnvntón« h  *  2.200-2, m̂ r ""

úm 2 * <3m agosto O* 200 ' . *w4£3Í 3UC

ICP
Brasil

http://www.azevedobastos.not.br
mailto:cartorio@azevedobastos.not.br
http://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/
mailto:autentica@azevedobastos.not.br
https://autdigital.azevedobastos.not.br


HOSPITALIA
AO
ESTADO DO MARANHÃO
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPESTRE DO MARANHÃO -  MA 
COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO 
PREGÃO PRESENCIAL N° 008/2020-CPL 
PROCESSO ADMINISTRATIVO N2 023/2020 
DATA: 10 DE FEVEREIRO DE 2020 ÀS 08:00 HORAS

ANEXO IX
DECLARAÇÃO DE CUMPRIMENTO DO ART. 79. XXXIII. DA CF/88

PREGÃO PRESENCIAL N° 008/2020 - CPL

Prezado Senhor,

A empresa HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI - EPP, CNPJ 

ne 19.917.154/0001-70, representada pelo(a) Sr.(a) MATHEUS DE CASTRO FEITOSA, R.G. n? 

034437442007-4, C.P.F n? 046.321.483-85, DECLARA, para fins do disposto no inciso V do art. 

27 da Lei Federal ne 8.666/1893, que não emprega menor de dezoito anos em trabalho 

noturno, perigoso ou insalubre e não emprega menor de dezesseis anos, salvo na condição de 

aprendiz, admitida a partir dos 14 (quatorze) anos, nos termos do inciso XXXIII do Art. 72 da 

Constituição Federal.

Imperatriz -  MA, 07 de Fevereiro de 2020.

__ LoCTy»o __________

Hospitalia Distribuidora de Medicamentos EIRELI - EPP 
CNPJ: 19.917.154/0001-70 
Matheus de Castro Feitosa

Rua Piauí N° 217 - CENTRO Complemento “A” CEP: 65.901-600 - lm>àtoiz_MA

^  ( 99 ) 3525-0043 / (99 ) 99977-1038 / ( 99 ) 98151-2463 t ' N *  
E-mail: hospitaliadist@gmail.com

M atheus de C astro  Fe itosa  
S óc io  P ro p r ie tá r io

CPF:046.321.483-85 
RG:034437442007-4 
Sócio -  Proprietário

CNPJ: 19.917.154/0001-70 | IE: 124329152

mailto:hospitaliadist@gmail.com


HOSPITÁUA
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS

AO
ESTADO DO MARANHÃO
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPESTRE DO MARANHÃO -  MA 
COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO 
PREGÃO PRESENCIAL N° 008/2020-CPL 
PROCESSO ADMINISTRATIVO NS 023/2020 
DATA: 10 DE FEVEREIRO DE 2020 ÀS 08:00 HORAS

ANEXO V
DECLARAÇÃO DE INEXISTÊNCIA DE FATOS IMPEDITIVOS DA HABILITAÇÃO 

PREGÃO PRESENCIAL N° 008/2020 - CPL

Prezado Senhor,

A empresa HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI - EPP, 

signatária, inscrita no CNPJ sob o n.e 19.917.154/0001-70, sediada na Rua PIAUÍ, n?. 217, 

bairro, CENTRO, CEP-65.901-600 Município IMPERATRIZ-MA, por seu representada legal, 

declara sob as penas da Lei, nos termos do artigo 32 § 22, da Lei Federal n^ 8.666/93, que até 

a presente data nenhum fato ocorreu que a inabilite a participar do Pregão Presencial n° 

008/2020 -  CPL e que contra ela não existe nenhum pedido de falência ou concordata.

Declara, outrossim, conhecer na integra o Edital e que se submente a todos os seus

termos.

Imperatriz -  MA, 07 de Fevereiro de 2020.

___ - ' 0 ^ ___U /- jw K >  ____

Hospitalia Distribuidora de Medicamentos EIRELI - EPP 
CNPJ: 19.917.154/0001-70 
Matheus de Castro Feitosa 

CPF:046.321.483-85 
RG: 034437442007-4 SSP-MA 

Sócio -  Proprietário

CNPJ: 19.917.154/0001-70 | IE: 124329152 j

Rua Piauí N° 217 - CENTRO Complemento “A” CEP: 65.901-600 - lrtgJém|yz_MA

t *  ( 99) 3525-0043 / (99 ) 99977-1038 / ( 99 ) 98151-2463 X  
E-mail: hospitaliadist@gmail.com

mailto:hospitaliadist@gmail.com


HOSPITALIA
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS

AO
ESTADO DO MARANHÃO
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPESTRE DO MARANHÃO -  MA 
COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO 
PREGÃO PRESENCIAL N° 008/2020-CPL 
PROCESSO ADMINISTRATIVO N2 023/2020 
DATA: 10 DE FEVEREIRO DE 2020 ÀS 08:00 HORAS

ANEXO XI
DECLARAÇÃO DE ELABORAÇÃO INDEPENDENTE DE PROPOSTA 

PREGÃO PRESENCIAL N° 008/2020 -  CPL

Prezado Senhor,

MATHEUS DE CASTRO FEITOSA - brasileiro, empresário, solteiro, portador da 

Carteira de Identidade n° 034437442007-4 SSP-MA e do CPF n° 046.321.483-85, residente na 

Rua 15 de Novembro n° 782 - apartamento 501, Beira Rio, Imperatriz - MA, como 

representante devidamente constituído da empresa HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE 

MEDICAMENTOS EIRELI - EPP, CNPJ n? 19.917.154/0001-70, com sede na RUA PIAUÍ N° 217, 

CENTRO -  IMPERATRIZ-MA, doravante denominada Licitante, para fins do disposto no item 

6.3.5 letra c) do Edital do PREGÃO PRESENCIAL N2. 008/2020, declara, sob as penas da Lei, em 

especial o art. 299 do Código Penal Brasileiro, que:

a) A proposta anexa foi elaborada de maneira independente pela empresa 

Hospitalia, e que o conteúdo da proposta anexa não foi, no todo ou em parte, 

direta ou indiretamente, informado a discutido com ou recebido de qualquer 

outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial n2. 008/2020, por 

qualquer meio ou por qualquer pessoa;

b) A intenção de apresentar a proposta anexa não foi informada a discutido com 

ou recebido de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão 

Presencial n^. 008/2020, por qualquer meio ou por qualquer pessoa;

c) Que não tentou, por qualquer meio ou por qualquer pessoa, influir na decisão

de qualquer outro participante potencial ou de fato do Pregão Presencial n2 ^ "  

008/2020 quanto a participar ou não da referida licitação;

Eireli- EPP
' CNPJ: 18917.154/0001-70

M atheus de  C astro  Fe itosa  
S óc io  P ro p r ie tá r io

CNPJ: 19.917.154/0001-70 | IE: 124329152

Rua Piauí N° 217-CENTRO Complemento “A” CEP: 65.901-600 - lm) àteiz_MA

t *  ( 99 ) 3525-0043 / (99 ) 99977-1038 / ( 99 ) 98151-2463 
E-mail: hospitaliadist@gmail.com

mailto:hospitaliadist@gmail.com


HOSPITÁLIA
d) Que o conteúdo da proposta anexa não será, no todo ou em parte, direta ou 

indiretamente, comunicado a ou discutido com qualquer outro participante 

potencial ou de fato do Pregão Presencial n9. 008/2020 antes da adjudicação do 

objeto da referida licitação;

e) Que o conteúdo da proposta anexa não foi, no todo ou em parte, direta ou 

indiretamente, informado a, discutido com ou recebido de qualquer integrante da 

Prefeitura Municipal de Campestre do Maranhão antes da abertura oficial das 

propostas; e

f) Que está plenamente ciente do teor e da extensão desta declaração e que 

detém plenos poderes e informações para firmá-la.

M atheus de C astro  Fe itosa  
Sócio  P ro p r ie tá r io

Imperatriz -  MA, 07 de Fevereiro de 2020.

U /Y  ...

Hospitalia Distribuidora de Medicamentos EIRELI - EPP 
CNPJ: 19.917.154/0001-70 
Matheus de Castro Feitosa

CPF:046.321.483-85 
RG:034437442007-4 
Sócio -  Proprietário

CNPJ: 19.917.154/0001-70 | IE: 124329152

Rua Piauí N° 217 - CENTRO Complemento “A” CEP: 65.901-600 - kjr
^  ( 99 ) 3525-0043 / (99 ) 99977-1038 / ( 99 ) 98151-2463 

E-mail: hospitaliadist@gmail.com

rdtriz MA

d£>

mailto:hospitaliadist@gmail.com
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PREFEITURA MUNICIPAL DE IMPERATRIZ
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

2019
ALVARÁ DE LICENÇA E FUNCIONAMENTO

INSCRIÇÃO MUNICIPAL CPF/CNPJ
930059 19.917.154/0001-70

RAZÃO SOCIAL
HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI

NÚMERO DE CONTROLE
803201990671

NOME FANTASIA
HOSPITALIA

LOCALIZAÇÃO
RUA PIAUI N° 00217, JUCARA 
65000000 -IM PERATRIZ-M A

INSCRIÇÃO IMOBILIÁRIA 005957

CNAE Principal e Secundários
464430100 - COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO

£; ■ ■, ». .Y.i

RESTRIÇÕES
Este contribuinte está autorizado a desenvolver as atividades acima elencadas e firma compromisso, sob as 
penas da lei, de que conhece e atende os requisitos legais exigidos para funcionamento e exercício das 
atividades econômicas constantes do objeto social, no que respeita ao uso e ocupação do solo,as atividades 
domiciliares e restrições ao uso de espaços públicos,acessibilidade e de segurança sanitária, ambiental e de 
prevenção contra incêndios e pânico. O contribuinte reconhece que o não atendimento a estes requisitos

NOTA: ESTE ALVARÁ DEVE SER AFIXADO EM LOCAL VISÍVEL E ACESSÍVEL A FISCALIZAÇÃO.

EMITIDO EM: 27/03/2019 CÓDIGO DE AUTENTICIDADE:
VALIDADE: 28/02/2020 292C55A08575B6FE89972ED5E8B7B7CC



CAMPESTRE
AâmWWOÇQO: 201£2020 DO MARANHÃO  

Cidade da Renovação.

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPESTRE DO MARANHÂO/MA 
COMISSÃO PERMANENTE DE LICITAÇÃO

COMPROVANTE DE RECEBIMENTO DO EDITAL

PREGÃO PRESENCIAL N°. 008 - -2020 - CPL

Razão Social: HOSPITALIA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELE 

CNPJ N°: CNPJ/MF sob número 19.917.154/0001-70 

Endereço: Rua Piauí 217 - IMPERATRIZ - MA

E-mail:__________________________________________________________

Fone: 35250043 Fax:

Cidade: IMPERATRIZ - MA Estado: MARANHÃO

Contato:

Recebemos nesta data cópia do instrumento convocatório e todos os seus anexos da 
licitação acima identificada.

Campestre do Maranhão/Ma, 05 DE FEVEREIRO DE 2020.

Nome do sável pela retirada do Edital
y

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPESTRE DO MARANHÃO-MA
AV. JUSTINO TEIXEIRA DE MIRANDA S/N, SETOR CENTRO. 

CNPJ: 01.598.550/0001-17


