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PREFEITURA  MUNICIPAL  DE VALENTE
SETO[t DE LICll'AçõEç E CON"ÀTOS

Praça  Getúllo Vargas,  NO  O,1 - Valente -  BA
CNPJ -  13.845.896/0001-51

VAl.ENTE T:.ESTAD
•  O44-/2_OZO

-y.`,``-.,    -

Contrato    que    entre    sl   ,'fazem/,   de    um    lado,    o    MUNIçÍPIO    DE,   VALENTE,    CNPJ    nO
13.S45.896/OPO1.-51  c.om ,sede  na   Praça  Getúllo  Vargas,  01,  Centró,  na  cldadeí de  Valente,
Estado  da Bahía,Jepresentado neste ato  pelo SrO  Prefelto Munlclpal marcos Ad".ar).o de O//.;e/.ra
Afi3újo,   portador   dQ   CPF   nO   '56O',,617,'575-49   e   RG   nO   33.4S4.663   SSP/BA,   resldente   e
domclliado 'a  Rua  Dlonís!o"ota,  n9  3gQ,  Bai_[ro  Dlon_ísio, _M_ote, yg_lente. r  PA;  CEP:  48890-000,
doravante  qenomlnada  CONTRATANTE e,,do  outro  íado  aOKEY -.,MI:D;I)ISTRIBuIDORA  DE
MEDlcAMENTOs  rio_SpjTALAREs.oDoNToLOGlcos  IMpoRrAçoEs  E  ExpoRTAcoEs/
estabelecida  ha  ROD  BR  101,  s/n(  KM  510,  Balrro:  Jaçanã,  Cidade:  Itabuna  -  BA,  CEP:  45.608-

750/  inscrita  no  CNPJ  sob  nO  11.311,773/00'01-05,  através  dó ,seu  representan[e  legal  o  Sr,
Id entldade

SSp/BA  'e   CPf   'nO    203.fO9'1.j;85-34,    denoTninaü,:i.êôhI+RÁTÀbÁ;.;H ób`5eGriadó    o'. pREGÃó
Silvlo Andraqe ,de t)Iivelra, port_ador da 1,.?.lsr.31?r94/  ex_pedldo pqr

PRESENCIAL NO O8`LO47/ZO18 e  PTIOCESSQ_ADMINIS"AIIVO \NO  SO5/2018,_medlant'e
as cláusulas e_ condições segulnteé

EEÍEÍiSTuJ¥!E5ãÍ+iffiffiããÉEãÍÍÍrirffi¥_-tiÍTH!t_._ti:..i-:¥_..! ''.T±lj...:í'`.SÍ:-iti.i.''.±i_-..''..j'.:'.'':'. '..     '..
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i.1   -   Contratação   de   empresa   para   forneclmento   de   Medicamentos   e   soluções,   materiais
hos?Ítalares,  odontológlcos,  sa,neantes,  correlatos  e  out_ros,._dest!nados  a  atend,er  à _demanda
da  Secretaría_ Municip`al 'de  Saúde  de§teí  confp'rni'e  EsjecificaçõeS  c'ops.tarite.S  no  Edital  e  seuS'Anexos.                                 I

.     l

PARÁGiRAFO   ÚNICO,  -.Sã'o   partes,' lritegran-tes,  deste   Contrato.como'   se   nele   transcrltos
estivessem  Q  Edltal',.do__Pregáo  P_rçsencial  nO  O_8-047/2g1ç  _e.s.eu:  Ahéxó_s,  a  Proposta  de  Pre;os
da Contratada  e demalç p--éç-as qu-é Constituem o Processo A'dml'nlstritív-ç.n_0 ó05/2018,

_`T=7_/_r-T_ '
l

2.i-   O   Coritrato  terá   vlgêncla   a_té  31   de  dezembro   de   2O20,   contáda   a   pamr  de  sua
asslnatura,  podendp_ter a sua  duração  prorrogada.por lguais  e  sucessivqs  p£ríodos,  mediante
termos  aJitlvos,. ,até ,.o   llmlte  d_é  6?,, meses,   a_p§s  a.jerjQéição.'d_a J.ea+ 'nêcessldade, e  çom
vantagens  Pàra. a  AdmímStração.ÀJi ,çontmui,d.ade,.do  çomato/  cpiforme ,art.  57,,lnclso  lI;  da
leí no 8.666/93,  po-dendo ser alteradQ,  exceto _no tocahte ao seu objeto,

3.1 - O preço estlmado a_ sçr pago,a Contratada é de:  R$ 784.726,39  (setecentos e oitenta
e  quatro  mil  setec:entos  e vinte  e  seis  reais  é  trinta.e  nQy.e,çentavos),  obsemda  a
segulnte   forma. de. paga.mento:  ;,Men:amente,    :trqvés _'de ' trgn;fe.rênila.   eíetrônica    e'ni
Cheque/Cont'a  io  Crelo_r.
3!2  -  Os  pagan`entos  devidos  à  Contratada-serãQ. efetuados  n-o  prazo.dç  até  30  (trinta)  dias
contados  da  data  da  apresçnta'çãó.('da  N_ótaiiscal/Fatura,  desde -que  nã'o  haja  pendêncía  a  ser
regularizada  pelo. Contratado  e  esteja  devldamente  atestada  a  execução` contratual,  devendo
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pr`EÉEltÚFtA MIJNIClpAL [)E vALENTE
sETori DE LlcITAçÕEs E coNTRATos

Praça Getúllo Var-gaS,  NO O1 - Valente -  BÁ
CNFJ, - 13,845.896/OOO1-51

alnda  a  Nota  Flscal  descrlrmn-ar çs  perç-§ntuals -dgs  despçsas  referentes  a  insiimos ç a; mão  de
_obraI

3.3  -.Ã  conta   tlo   Credor  deverí   se_r  preferendia'lmente, mantida   em  msíjtulção, financeira
idêntlca  ao  do  CONTRATANTE.
3.4  -  Em  caso  de  impossJJ)llldade  ¢o  cümprimentg  doltem  S.3,  o  credor  flcará  responsável
pelas custas das tarifa-s. bancáilas  em decorrênE[a  do pa§aménto.
3.5 - Ó-s  preços aco-rdados comprçendem 'todo-s os cus_t_Q§ de exeçução, dlretps ou ',lndiretos.

iti±ãLijsÜLIãL=ffiÚHn:ÍãEEãfflããEãEmÊB§Êi!±!!
contrato correrão P.or conta  da DOTAÇÃO:,

\     'à                  .-

Jl             iE

4.i - Ás despesas decç)rrentes da exlécução déste

uNli)A_bEoRçAMÉNTA_RIA:o5C7_`- FuNDo MuNlclmLDEsAÚDE  -    -,     ,   -.      ,.   -

!E3! :I8//ÂE(: ':  228 3: : AMTÀENNuÇTÃEOM:AÃSoA!^8-fp'RoOâ RSAEMRAV!sÇAOÚSDDEEDMA.EFDAIMAliânA C? TPLEXIDA D?
PROJETO/A". :  2040  - MANuTENÇÃO  DAS AçÕES DA ASSI_STENCIA FARMAGEuTICA
ELEMENTO  DE  DESPESA:  3.3,9.0.'30.00  -  MATERIAL DE CONSUMO
FONTE!  02 -  RECEITAS  DE IMPOSTOS  ETBA-NSF,  bE IMPOSTOS_- SA_ÚDE -  15%
FONTE: ,14 -JRANSF.  DERECURSOS  DQ  SISTEMA  ÚNICO, DE SAÚDE - SuS   ' _ -

5.1 - Obsewar flelmente as cláusulas e condlçõe.s estlpuladas por força deste lnstfume_nto;
5.2.  -   Proçeder   o   pagamento   dçvldoA  ,ho    prazq,  ,e.,conqições. estabelecldos,.  respeTtadas,
inclusive,   as   normaS.pertinemtes   @   reajust`ameht_o3   e   ;tualizações_,  monetárias,   estas   nas
hipóteses de eventüals atrasos no  adimplemento das obrigações;
5.3  -  Cert_ifícar,  tempestlvaÍTiente/  se Eo_5  obJetos  ã ;sereri. entregue  obedeteüi  as  condições
•,contratua.is éstípu1?_das;  -  ,

6,.4  -   Oíerecer  q  Contrata'daJ todas  a5   Ínformaç-ões  eL  cõ_nd1ções. lhdíspenááü-_eís  Lao,  plerio   é
desembaraçãdo cúhiprimehto dã iJ.restaçãó e ela coritratualment_e ímposta..

6.1  - Obsewar fielménte a?' ,cláusulas e condlçõés estlpulada-s  por força  deste lnstrumento,
6!2 - É de lntelra responsabITldade da ,Contratada o forn_eclmento do.objeto deste contrato/  não

podendo.ela ixlmlr-se,. atnda qué?'arclálmente.,     ,
6.3  - Rec,eber _aé ortçns 'ée fome'\ílmento :xpedJda pçío(,Se-tõr' C;Ü\_p?.tentç ,eg forlecçr õ objeto
hó práZõ estlpulã-do neste':contTató,
6.4 -  RespçOndér pelos d:nos, cau:adps,  ¢iretamente  a ,CÔntràtante 'óu  a ,terceiros,  decórrentes
de sua_ culpa óu dolo  n`a  ç*ecuçãordõ_ -çohtratQ.

7.1  -  Serão  observadas  as  dlsposlções  do  Capítulo.IV  da   Let  Federal  8.666/93,  no  caso  de
inadlmplemenço:contratuai e noímas geraiS da  referidã  Lel.

l

Praça  Cetúlío,Vç.rgas,  nO óí,£entrg/.Vaiente - _BA -  CEP 48.8ÓÕ-.Q'OO
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pRÉ[Eltu[tA MurilclpAL DE vALENTE
SETq[t DJ: LICITAÇÕES E CON"ATOS

Praça  Getúllo Vargas'/'NO O1 - Valente -  BA
cNPl' - 13.845,,896/0001-51

8.i  -  o  déàcumprimento  das   cp_n-,diçÕ`es.Órà'  ãjustadas;,  que  i,mtmquçm  _inéxecução  total   ou

parcial  deste  [nst_rumento,  ensejar-lfie-á,  conforme  o..caso;  fescisãó  admlnlstratlva,  amigável
ou judíclal,  observadas as  sl_tuaçõ-es ttplcas,  as  condutas,  a§  caqtelas;  as  consequênctas  e  os
dlreltos assegu ràdos a Adminlstração, conforrne a  legl5lação aplícável.

:zà çÃ.9ti....`.;..ii. `.:.'.'..'i!.i

qualídade e cóYrr_eta  exéfu(ç?o dos-éervlç

O

9.1   -  Todos   os   produtos/servlços   QbjetD   tlesta   lícltação ,`serão  flscal!zados   pela   Prefeltura,
através  de  preõostos  creJe_nciadós  junto  a.:émpresar  obrlgando--se  e.sta:  a, asseguràr a  éssés
prepostos  Wte 'ãcesso  a'os1 !ocals  de.onde-e_ncoht_ramrSe, Ós - p_rodutos/çeTviçgs  ç  tud_o  facmtar
•para   que  a  fisca.lj.z.açÍ,o  ,pós.sa   exeréer  inte,gralmente  a` Jsua  fünção  e  ''Çom   ela   entender-se,

diretamerite sóbÍ^é o.s 'asS'untosJ llgados a.os -produtos/servlço's contratados.
•9'.2: -  As  comunlcàções  é_htíe ,a_ flscallzação  e  g  fgmçce¢ora  do-s 'prQJütost.sérão  s?'rnpre  por

ç_sérlto.   Qua_ndo  jor  neçess'_idqde  qu, ,çonvenlé-pcJa, dq  :?R(!,ç?,,  [ouv£r.,çp_t_enJ]imento_s  -verbaiS,,

çs[es ,serão.conf!rmà_tp,g pÓ'J.,éscrito dent,rq-do ppíq !ç. o2_(i_olS)  d!jS ajó:.¢§_me.s_b]ós., ,`-       ':   ~        -

9,3,.-  A  flscaliza!ão.podçíá  aplic_a.r ,s?nçpes. g "ltas.?  ,pr?§tedor?.  doS, Sçr¥j,_ç.os,  n_Ós  termos
deste ed"al,  _bem  conio £x.ãmlhar/  à q#lqpe[ tçrriPb;:ol ,a±,õ\cu_meritaçã`o dã coptrafada.
9.4  - Se a  qualquer tetnpÓ/ a ,fis-óallzação  da,. prefeltura pbservar qué-os. métodos  de trabalho
da_.  empres-a  €Lãq   lnéficiéntçs.our  ina.déquadoS,  à ,execuçio   dos  servlços,   à   segurança   dos
:rabalhos/  o:g  do  púbTlcõ t/óu ,ó titm':  fequerl®dó' pàra ,q  reallza;ão:'dos trabaltios,  p'oderá  exigir

que   a   emp[esa, ,aumente..  s_ua   s'egurap.ça`,   ef[ciên_ç®ía-,é._._qu,ãll¢ad_e  :qê , rhçd_o  _:a-.a_ssegmr   o
_cumprimento, ,d-Qs :se-T/lçóS'. ,Amda  "e ocõrra  ceso  fo-ft¢ito p-u 'de for,çp'Jmal-or ou  quç1quér  outrÔ
motlvo    alhDelo  rao    controTe-   da    Tfefeituta/   a    Fiscàü'zaçíío   po!erá   exi'gi[,J',àuel   a   contratada
lntenslficasse  a  exécução  dos trabaarhos,  rncluílve  em horàrio_ é'xtraordl nárlo,l-, p. fim  de gargntír
a  entrega dos obJetos n_o prazo preestabelecldo.
9,5  - A fiscal'Ízação da  Préfei-tura iã`o qjmlnul  nem_ eiclül à  rés-pOnsàbill!gde,da -contratada  pela

es_aáa, flscall2çção sçtãó,  óbrlga,tofíarnénte,  [égiStfadas

r#e'!a,íará, târnbém; à rég.lstr_o 7d.e.;oPdas -a§ óc;rrêmas
:Íi..;-i

9.6 - As  obsçrvqç?içs,  order]s. e jn4st_ru
no "diáric) dos seMços'';,'no, qual a ç(!,Q

y'^_1    ,

y_erifi-cadas durante  a f::x_çcqõãó.dosi=i,ibiilh-_o__:.:: `                                                          '    _'
9._7  -  c_omp,etirá  ao  cbntratantç 'proçeátr  ao, acompa-pbameàio_da _'exçcu§ão  do ,tQrirat,o,, na
forma    do  ',capítulo.i!r   dã  -Lei.fedIÉràl   sV,66'6/93,   corri-jétindo   ao   serviaor   oü   comíssão
des_ignado-5, p,ririo+díalménte:

a)  anotar,  e-m  ieglstro,p[¢prlo,, as' ocorrê-ncla:, relatlvas à  execução  do'çontrato,  detemnando
as providências n€_cessárlas à  corrÊ,ção d.aç /falhas ou defeltôs observados;
b)  transmitir  ao  contratado Jnstruções, ,e  cofnunlcar ,alterações  de- pfazqs  e  cronogTamas  de

:)Xed?aurçí:'eq#:atnadcOiêfnO:l'aO Ca:::í's SJ;erÍ;res, é ao. ó"ão cenO"ai _d_e  contrgfe, acompanhamento  e
avallação  flnanéetra dé\c'ohtratos, e  convê_nlos,  _doS  lncld'entes  é cmm-êTtcias ,da 'execuçãó  qüe
possalm  acarretar'a. lmpos.t§'ão de _sahç'ões  ou__à rçOscísãó Léôntiatual;,
d)  adotar,  junto  a 'terceir_os,, as  provldênclas  netessárlas  para  a  regularidade  da  execução  do
contratQ;

P_ra_ça__G_etúJlo V_argas,,nb  O1,, Centro,:Vglõt)_té  - BA -  CEP  4_8.89Õ-ÓOO
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Praça G

_EC_ó NtFtAl'OS_

c_NPJ '-  1ã.845:89é/od.,Q1-51

D_E VAL-ENTE

VargaS,,,NO,,01, -.Vãlehtê - BA

e)  promcwer,  com  a  presença  da cciritra£ada, á Vé-ilflaa,.ção ,aa execuçãtiá_ re_alizacl.a,.,emltin_do  a,
competehte-habllltação para` Õ recebimento dç p_agamçntos;
rf)   esciarecer   proqtamen_te  -as.d!Vidas   da   -cm,trátada,  ,soricita_ndç  ;go.S,e_tor  ,co-mp-ereÍ[t_é,.da

Admnlstra_ção,.Tse necessário,  parecer dei espç,c!:ai]st_gsi
g)  cumprir 'a_s  dlre_tri_ze.s traça_das, pél_o- Ór_gão  ãéhtr,al de cóntroJe,.acopp_anhamen_!o re ,avaJ!ação
fiJtã ricêl tã; d e córiiaToS,. é é-Ónü,ê,ri i`os ,r,
h)  fiscalizçr  a  o-Prigação,  de  c_Qntratada ,de ,niant-éf,  dü+anté _toda  a.execução  do  contrato,  em
com.pat"liaade   com  as!,,, óbrigações  ass.upJdà§,. gs,  çon.giç'§e.s   _de  ,_]abmta,çã.Õ.. ,e  ,qqaiífícação
exi_gldaS.   na   JÍcítqção,    6-,éjh., corio  -ó,  reg``ulãr   cumpri-hem_o   das.   o_briga-çÕ,es  trab-alhJstas   e,

p revidenéiá ria s )
i)   or!_e_nar  a  'm_edTata   rétirã-da,;_.  dé  Lsúã_s,  dei_eü_ê'ricjg'S,,--.!ié  e_lipre-g-_a_a`_g-S.da   CO-fitratad?, ,,€_uja

ifi-ã; €ffi-t)à r_ã-§ài*i_óú , dificu ltar- a açãç.ófÍS.cal íza d-ot: ,

•Qüaíq_u,êr''d.utrà qü'e tãl fãtÓ,mp,çi_h_g;

•perrn àhêmía

correndo,  pÕ'r é*_cTúslV'à  coriia_ da cpntratgd.gr quÍ)1sqi!er ônus deCQfreütes  dà_S_ leíé trábalfiTstas re
révide nc'

j)' ,sõlicita'r dàéóÀ'traià
Li fl.g,.ia^ quaíqüer [emp_o;,:ã  ãp+és-e-ú_tãçãoT dé ,documehtÓ.s. rélàcj-otiados com

a  execçç-aTo.do  (:ç)_h(ra!o,;

9,8,  -   A  ,ação,   o=ü   ÓJiii5sã
contr_atada_,dé _totai  res

total' _oú
dQ, corritfato-.

dor  c-Õ.nrrarari-e,  `n.ão.ekimlrá   à

Ê§ãÕEst
acord_o,  respeitando,se  a

legíslaçã_o cif,üná.rià  c_oJi-ft)f'riie ,V_arTaçãó  de  mercadb..
io.2.-   Ã.  Co-ptratada   obriga-Se   a   acéltarJ  Tia_s_  Ttiés`mã§  ,éondições.  coptratu_aiç/  e  m-çdiante,
Termo Adítlvo, ,Ós  ácréséimos  ou..€upres5ões  que SÊ, Úzerem  n_eçe-ssáriã_5,  ÀÓ  hontànte.de  até
25%   (vi`nte   e   cjntõ   pof  ãi-nto)  ,ã_Ó  -vàfÓ_Í mlcTal   aiua_lJ.zadp   do   Contr-at-o; de( ,Jâ,cór'do   c-om   ós

parágrafos  primeiro  e_sçgqndg  cQn§_ten'Ée-s.i d.o,Ar.t,  65  dà L§i  riO  8.66Ç/93.  Nénhum..acréscimo
ou  supresSão  p_odtrá exceder, os  lrmítés  e_s_tabelecldo§,çm€ LçT, _saJvo  as-i:Üp-ré.s-S'_?es_ résult-aüteS
de acordo, telê'bradç!s entre ,-os C`f)JtirÕ!enfes:.

EEEEEEEEiEE=_i.HEi =i±HilEg=EÊi_EEEg ',gE"ÊE[iHEEffig¥iE m.EE
l        _*,.-       -=,(-         I-

XoCluíj:;a;res¥_+9Í*jiãpfi'iii!,ãÍ£ ad-aí:#::áté?r_daiB.'. n... , i o.,.52 o/i-ó-ó 2,   ã e  i7.O7.2ó0 2-lt'       't'

+      l      .i2.-_ `=--  I_-._*<

•d_lféta  Õ.u_  Jriídlr_e€a, _da -exe_cüção;.dos11.1.,  -  Os  tflb`ütoS '=iü-é  Séjam
s.eryiço_s; S,e'11.2+   ÃÚs;

_subsldla-riariienti,_à,. léíü','Ó  8.66i#?a 'É: :ÍJ.alizada  pela, iei nÓ S_,;893/9a`--e  Lei :_compleméntar- -nO
123/200`6,  CoJii suas 'çtteraçç-_'çSmo,_qLu_e  coP_bér.

[cjégíi:ÉHÍEÉÉÍffiffiHHEãÊ
12.1  -  A  Contra[a_da_ Jiãó  p_oderá
objeto deste, GQ q_!r,ÍitP"

ceder qu ,t[a,h-S_fé_ri[;  t_ot_al   ou   p_a_rciaTmente,  o

ZI

P[a,ça"Ge_túlj,ó ,Vargã_=,, _n-O `_O_ç)  ç.in_trç, ViT_eníe=,- _É_Ã -  CEP 4ó.89õÉ0ó_O :

t_



P[`EFEll'uRA 'MUNICIPAL DE VALENTE
sETofiDE LlcITAçÕES E coNmATos

Praça  Getúllo Vargas,  N_O.01 + Valente, -_, BA
CNPJ - 13.845,89ç70_QOi-51

i3.1  -  A  execução  deste rçontrato, 'bem  cf!pi_o  t)§  çasos  -nele  oplssos,  ser_ão  régul-ados  pelas
c!áusulàs  tontratilals: e  r!é_Íos  preceltos  de. Dlrelto  Públicó,  aplicando-Ihes,  supletivamente,  os

princíp!os da Teoria  Geral  dos Contratos  e  das  dispo_slçõe-s  do  D]relto  PWado, na forma  do Art,
54 comblnado com io lncfsóxll,  do àrt.  55,.da  Leí nO,8.666/93,

lo.

O

i4.i  -  As  partes  e!egerii ,o  fQro  da, Çomarca  de  VaJente  -J3ahia, ,comTen_ún_cia  dê-qualquer
outro,  p-of ma'is  privilegj_ado que seja  para ,diri"r.quaisquer_ dúyídas _qu'e_, surgi+em ma, ex.ecução
do presente [rismJmento®:   , -
i4,2'-  E,  para  firmeza  e  comQ pfova  de  asstm_ haver,,çntre  sl,  ajustado-.e  contratado,  lavrou-
se  o  presente  óontrato  ern.2  (duas)  vias  de  igual  teor é.forma,  para  todos  os flns  de  direito,
sem    rasuras    ou    emendas,,   o    qual,  'depois,..de    lldo'  ,e' ach.iQo,  coni_oütie,. pérant-e   duas
testemunhas,  a_ to!o.Q  çto?_rêsenté/  val, p?[aç, pgrtçs.,_pssip,ado, ps qqais£e.rqbrjgarn a_ cg_mpri-

..'l                                                                                                                     lm;.`                                                        5.i

'   Valenté - Babíà, '24 de janelro dé, 202Ó..-
l

SÍNiQ A-ndrad_e de -OliVelria
_R€pres±ntantç iegai

\.\.....   _

r_-_:!/+l..-i.:-_+ 1\. `+.. \

)...    :\..

Praça_ Getúllo Vargas, -nO  O1,  CentroJ  Valshte -  BA. CEP 48.890-OOO
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[)[lÉFEITÜRA M_UNICIPAL t}E VALENTE
•SETOR'1)E LIéIT-AÇÕES E CQhTRATOS

Praçã  Getúllo Vargasr NO  O1  - Valer\te  -  BA
CNPJ  -- Í13,(845'.8_96/0001-51

ANÉXO I`Aq CQNTRATÓ

OBJETO: -Contrqtação: dç €ÍJipresa_. ,para fom.e_éimepto d'e\ M`edlcam_entos: e ,Solu_çõéS,  materiars
hoàpitalàres,  õdontolÓ§lCos, éaneantes,  correlatos ,e; outrps,  destinados a rqtçnJer á  d_e_pan,da
da, SecreEarla  Municipa\ üé _Sa_úde  d-e_ste,  confórme  Esbecifia_ações  'cóísta_ntes  no- 'Ed`lta]  e  seus
Ahexos.

UNIDADE ORçAMENTARIA: 0507 - FuNDO M"ICIPJ\L DE SÀÚI)E
PpRR8! E8//ÂTTI¥'. :  :83576 : AJAENNuÇTÃEONçfiSoA53EpRoOâRSAEMRAVlsÇAOÚSDPEEDMA:FDAIMAÍ iâm COMPLEXI DADÉ

PROJÉTO/ATIV. :  2P40  -, MANuTENÇÃO  P_ASA-ÇÍ!fS _DA' ASS]STENÇIA  FARMACEuTICA
ELEMENTO  DE  DESPESA:,  3.,3..9",3O,00  -  MATERIAL DE CONSIJMO
FONTE:  02  -  RECEITAS  DE "PóSTÓÉ E TRANSF,  DE IMPOSTOS  -  SAÚDE  -  15%
FONTE:  14  +RANSF.-DE'RECURSOS  DO  SISTEMA  ÚNICO  DE  SAÚI)E _ SUS

...  +OTE. ç§ T..SO[uçÕES

ITEM QTD., UNID  , DES CRIÇÃO MAF{CÃ,
RS'U"H-- RS TOTAL

1 41 GL Á-éuA DÉIÓ'NIZAóA (5L)
•,,' _  KOP.DO r-,`v•BRASIL''  712:1

296;02

2 19200 AmP
AGUA   PÁRA   INJEÇÃO   -   SOLUçÃO'INJETÁVEL-ÁMPOLACOM10ML SAMTEC 0,20 3,840,00

3 22000 -AMP AGUA   PARA   IMEÇÃO   ~   SOLuÇÃOINJETÁVEL-ÁMPOIAGOM,20M_L
'     sÁMTEC

0{35 , 7.70_0,00

4 5544 FR AGUA   PARA"INJEçAO   -   SOLUçAP-rNJETÁvEi:-AMpoLAcoM5MLi' SAMTEC Qt23 1.27E/12

5 1 144 FR fNÇJUÉAii¥ 'FI#:ÇiAoO:õ M?i9óLoUff9 FRESÉNIÜS 2,60 2I.974,40

6 554 Fk AGUA  'PABA J!lJEçA!)   -= SQLUÇÃ[)INJETÁVEL-FRASCOCOM2OOML FRESENIU S
'2,90

1.722,60

7 154 F:R
AGUA   PARA   INJEÇAO   -   SOLuÇÃO'INJETÁVEL-FRASCOCOM50OML EQu IPLEX 4,OO 61§,00

8 08 LT ÀCH)Q ACÉTICO 100ML FACI LI M PE 14,00 ii2,QO

9 552 LT AGUA  OXIGENADA  10V fRASCO  Ç/10-Ot)mL'l FARMAX 4,5 0- 2,,484,qÓ^

10 374 L.T
AGU,A  OXIQENADA  2gV  FRASCO ,C/ BEAUIY

20,,0Ü` l 7.-48Ó;oo'
iÕÜo ,ML.í= COLoR\     =1

11 440, ÀMP BICARB_ONATO    DE,,   SODIQ   l8)4%íiMEo/Mn`éoLucão-INJ SAMTEC 0,.8 0 352,OO

12 440 AMP
CLORETO'  PE;'.J PO1ÁSSIO    '1£,1%í2,567MEC)/MOLSOLuCÃOINJ.=

_SAMTEd o,31 156,40

13 220 AMP
{LORETO` DE_-SOPIQ   Q;9%  -(0,1§4MÉÓ/MuSOLUCÃ'OÍNJ. =     ,SAMTEC      , 0/21. 46,20

14 '2200 FR CLORETO   `   DE      _S_ÓDIC)    i\1OO.   ,-ML FRESENIU S 2,30 5Í060,00

Praça  éetúlIÔ.Vargas,  nO  O1,Centro, Vaiente -- BA '- CÉP 48,89ó-00O

::.'::.;:..:



PREFEITURA MUNICIPAL DE'. VALENTE
SETO[L DE.LICITAçÕES E. CÕNTRÁTOS

Praça Getúllo Vargas,  NO O'1 - Valente í,BA
CNPJ  -  13,845.896/0001-5í

O

FRASCO SISTEMA  FECHADO

15. 940 LT DEGERM_ANTE     PVPI,    FRASCO`     C/1000ML_ _VIC  PHARMA
•18,00 16.920;OO

16 07 LT ÉTER FRASCO C/ 1000"L VIC  PHARMA 27,00 189,00
17 22 LT ÉTER FRASCO  C/ 500  ML VIC  PHARMA •17,60 '387,20

18' Ó9 LT FORMOL  IIQUIDO  40% `FRASCO  _C/ QUALY 14,',26 , •128,34'1000  ML
OUIMICA     ,

19 22I LT GEu,/ USG  PRE NATAL
'CARBOGEL

__  7;18 `   157,96

20 26 •FR GLI.CER[NA   12%.,S[)Lu,çAO ,,BOLSA,pLÁSncAC/500JMLp
i  ÉANóBI..OL ..7J9 8 207,48

'21 I1 FR
•8,LiI2Co?o-NsAoT:u ;ÀDoEBuáLLO_RE#DslcNoAc/1,1L

RIOQUIMICA 33,6 0 369,60

22 154 FR
GLIÇONA[O        DEí     {LOREXIDINA0,5%SOJ_lJÇÃOALCOuCA.FRASCOC/,1,1_'L

VIC, PHAR'MA 11`/00 1 '69_4,00

23 209, _FR
GLlcoNÃTo        DE       cLoRExrDINA-o,4aáo(40MG/ML)S_Q_LÜÇÃODEGERMANTE-FRASCOC/lOOML

ÀIO-Qu" ICÀ 7P'0 1.463,00

24 52 FA
GLICOSE,   )      10%           (100MG/ML)SOLUÇÃO'INJETAVEl.FRASCOAMPOLAic,

FRESENIUS •   3,74 1 94,48

25 1785 FA'
GLIC:OSE.   -       t25%     f'.SC)LUÇÃO,INJETAVEl:-'FRASCOAMPOtA,C/r10ML,

• sáüTEõ: •   0;,32 5 71)j20

26 2200 FÁ, GLICOSE r5%^ tçOMG/ML)  SOLUçAOINjETÃVELFRASCOAMPOLA_
FRES_EN_IU S` 2/50 5.500,00

27 1875 FÀ
GLICOSE     ®     50%           (500MG/ML)S_t)LUÇÃOINJETÁVELFRASCO--AMPOIA'C/1.OMt.

SA MTEC` 0,34 637,50

28 70 LT OLEC),    DE  Ó{IRAS_SOL     P/     LESAO,CÜl-ANEA DISTRIOL 68,0_0 4.760,00

29 22      ' LT SOLUÇÃO  DE  LUGOL5_% DI NAMICA 120,00 2.640,00

30 913 FR SOLUÇAO=  DE  MANll'OL FRASCO C/500ML EQUIPLEX 7;0=0 6.391-/0Ú

31 1233 FR.

•SOLUÇÁO.    DE,      MANITOL  {   20%FRASCOC/250ML
FRESENIUS •   5,30 6.534,90

32 3636 FR, S8 [! gâ8  IDNEJ. :IINsGÉRMASIFMEPcLHEAS;õc/(500ML FRESENIUS 3,00 10.9O8,00

33 2_953 FR :O LUsçâLOJ<?£o?INÍET:- Ç/  #sTÍTmOÀFE(:HADO`C/250ML EQUIPLEX 2r,30' 6 t-79i/9 0

34 5128 FR :,O LUs%:u?ÃEoRINiENi: C/  #HíTMOAFECHADOC/5Ot"L FRESENIUS •3fO O 15,st4'00

35 2347 FR
SORO           FISIOLOGICO           O,09%FRASCOSISTEMAFECHADÓC/1.00

FRES ENIU5 2,-25 5,280,75

Praça,Getúllo Vargas,  h,0-.O1`, Centro,Valehte  -  BA -_CEP 48.890-0[)0

1                            \

..:.......l:..l.
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P'RÉFEITÚRA MUNIC'IPAL DE VALI:NTE
SETOR D_E HCITAçÕES E CONTRATOS

Praça Getúllo Vargas, NO O1 - Valente -  BA
CNPJ  - 13.845.896/0001-51

O

ML

36 4692 FR
SO_RO           FISIOLOÇICO           ?,Q9O/oFRASCOSISTEMAFECHADO,C/25ÓML

FRESENIUS, 2/6Ó 12'199,2O

37 5826 FR
SORO           FISIOLOt:[CO   _       0,q9%FRASCOSISTEMAIFECHADOC/500ML

FRESE NIU S, 2,80 16.3Í2,80

38 826 FR SORO , GIJCOFISIOLOGICO  FRASCOS_ISTEMAFECHADO`t/500ML'
FRESENIUS 3,00: 2.478{00

319 497 6', FR
SORO_.GL[_COSADQ   10%.  ,FRASCOSISTEMAFECHADOC/_50-OML-,

\FRES ENluS; _    4,0Ú 19 t9-04,O O

40 4560_J FR SORO,    GLIGOSADO,   59(;    FRASCOslsTErriÀFEcHADoc/25oML
FRESENluS  ' 2/,6 0' 11.856/OO

41 16Í,6 FR SORO     GLICOSADO    5%    FRASCOSISTEMAFECHADO,C/500ML ' FRES E_NIUS
3,0=0 4.848,00

42 08 FR
VASEL"A,   ,LIQuIDA,-   FRASCO    C/lO'00ML

FACÍLI MPE 24,0 0 192,,0 0

TOTAL RS, 188_.9 9 5,O5
u.T

_tl

' '  _ LOTE ,16. --"EDICAMENTOS IIOSPITA_L

ITEM QTD=
'UNID DESCRIção l. MARCA RSumrr. RS TOTAL

1 11190. AMP-
ACIDO  ASCORBICO  íVITAMINA  C)100MG/ML-SOLUÇAOINJEl-ÁVELAMPDIAfC/á-5,ML

:   çSANTISA, •    9';`81 Í)w O_6 3 ,90

2. 1650 AMP
ACIDO' TRANEXAMICO   50MG/ML  -,SOLuçÃÇ),.INJETÁVEL-:AMPOLACOM5ML.

i HIPOLABOR 6/tl' 9 1Ó.213,50

3 950 FR ACIDOS(   GRAXO5,  ,ESSENCIAIS    -FRASCOSC/200ML NÜTRIEX í3,93 3.733,50

4 1810 UNID AGE 100  ML N UTRIEX 2i99 5.411,90

5 1000 COMP ALOPURINOL100  M® COMP,,
PRATIDONADUZZI,.

Ó,o8 80,00

6 15=5O = AMp, ê!lNuOçÃIo"IAM E"v2E4LMG_/MALMpo riDEIOML ^HIPO LABÓ-R o/97 1.50315O

7 5O= •AMP AMIODARONAd5OMG-3ML       _ HIPOIABOR 2.fJfl 148,50

8 1500 FA AMOXICIL"A,.'-500MG    +.   _ÀCIDOCiAVULÀNICO1ÓÕMG É_LÀlj 15,97 23.955,00

9 1500 FA
AMOXILINA,-  1000    MG    +   ACIDOélAVUIANICO20OMG

BLAU 1_3/7 5 20,625,00

10 3223 FA
AMPICllJINA     S_C)PICA,.1G     -     POPARA.SOLuÇAO'INJETÁVEL-FRASCOLAMPOIA,

TEUl-O ? ,_89- 1 8_.-9_g3, /47

11 2,100 FA
AMPICIHNA.SODICA   5_00MÇí   -., _PC)PARASOLUü'OINJETÁVEL- TEuTO 4,r9_1 10i31-1/OO

'\,

Priça  G_etúlió Vargas,  h_O  O1,  Centro, Valehta  -  BA -  CEP 48.89O-OOO

'\    'lr
J

/l
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PRÉFEITÜFiA MUNICIPAL.DE VALENTE
SETOR DE uCITAçÕES E CONTRATÓS

_ Praça Getúllo Vargas/  NO,01 - Valente -  BA
CNPJ =  13,845.89'6/000l-51

F[tASCO-AMPO LA

12 8 66_6 FA
BENZILPENICILINA         BENZATINAi.zoo..ooouI-póp/susp.INJEl-ÁVEL

TEUTO 8,84 76.607,44

13, 550,0 FA :oEoN,ZoloLoPE# TI_NApÓ   BpE/N ZAsTulsNpfINJETÁVEL TEuTO 8;25, 45.375,00

14 1518 FA 5B.ÍoNoZol.LoPoEoNI.-CulIL"_t pó??/TASsSuls#INJETÁVE- BLAU      ' 10,80-( 1 6.3 94,40

15 4180 FA
BENzILpENrcliINA    pRocA"A    +POTÁSSICÁ300,000UI+10Ú_.OOOUI-PÓP'/SUSP,IN_JETÁVEL

BLAU 7,86 32.854,80

16 250 AM-P
BICARBONATO  ,DE.SODIO,  1O%.  -AMPÓlADEiOML

F_ÀRMA_CE- 1(16 290,00

17 44Q)
'   AM_p BICARB`ONATO.   DE   SODIO, +çJ4%•í,iMEo/Mn,,SouÚCÃo,INJ4

SAMTEC 0, Ç.i 3 56-\,Ão

18 700 cÓMP BISSULFAT()   DE _ÇLOPIPPJçREL. 75 N OVA o,58 406,00
MGl- O UIMICA

19 796 FR
BROMETO      '       DE    ,-_     IPATROPIO.(P,Z,§_MG~"L)=SO_LUÇÃO.PARAINALACAO.+,FRASCOCOM20ML

HlpomBoR 0,99 788,04

20 652 _FR

BROMIDRATO     DE     FENOTEROL    -S_OLÜçÃOORAL-FRASÇOCOM2'0ML
PRATr_DONADUZZI 4/43 •2.88.8,36

21 1020 AMP
BROMOPRIDA :5MG/ML - SOLUçÃOINJETÁVEL-AMPOLA-CÓM2ML U NIÃOou"ICA

1 r78J_ 1._815,60

22 30 CX
GA:R:WP!O.    rl+nNA!DO      C/       PRA:rARECORl-ÁVEL.10,5CMXIO,5CMCXC/_10.L.-

CAS EX 4O2,48 12'074,4O

23 1775 AMp
CMEG%lAMNL; D_Ei#uEçSÃlAoNIONii-DTÁOvEOL,ÍAMP2ML uNIÃoQUIMICÃ '_1,9é

3-.47 9 ,OO

24 4i8_0 FÀ
CEFALOT"A.-SC)DICA,    '1G    -,_  ,POPARASOLÚCÃO,I_NJEllÁV_EL-

AB,l_ 4 /7l- •   19,687,S`a

25 110Ó AMP
CEFAZOuNA  r   L    _GR     INJETAVEL U NIÃO 6,87 7.557,00Aripou lü/iv OU IMICA

26 17oo AMP
CEFTRIAXONA   250MG  -   PO   PARASOLUCÃOINJETÁVEL

E.M.S 0/79 1 '343/=00

27 640 FAl
CEFTRIAXONA   SC)_DICA    IG   -   PC)PA_RASó,[uçÃO"JETÁVEL-FRASCO:AMPOLA

ABL 10,31 6'. 598, 40

28 154O FA
CEFTRIAXONA   SODICA    500MG   -PÓPARÀ,.'SOLuçÃOINJEl-ÁV.EL-FRÀSCOAMPOLA

TEÚTC) 6/_2=8 9,67i,20,

29 2296 FA ?5TOpÃR# FEsNoOLt5ç0ÃMoGJ #ESTOÁvEl  :FRASCO-ÁMPOIA.,
u NÍÃoQü_IMJÍcA 3,63 8..33 4J48

Praça  detúlio Va[^gas,  nO  O1± aentrot-_ValeriÕ._  BA , CEP 48-.B9O-O§õ'



PREF_EITu[`A MUNICIPAL DE VALENTE
. sETÓFL bE_ LICITAçõES.E CÕNTRATOSr

Praça GatúlloVargas,  NO O1 - Valente i BA
CNPJ -  13.845,896/0001-51

30 5350 AMP
CETOPROFENO  50MG/ML (uSO ")-SOLUçÃOINJEl-AVEL-AMPOuCOM2ML uNIÃoQuIMICA 1,77 9.469,50

31 3820 AMP S_IoMLITÃDáNAiNJETÁ1v5EOLM G_/MALM po Lí`COM2ML
_HYPOFARMA

0,98 3 ,743,r60

32 3300 AMP
CLO RAFE N ICO L                    INJ ETAVE LAMPOLA

B LAU 2,95 9.735,00

33 440 AMP
CLC)RETO     DE     POTASSIO,   r19,1O/oí2,56,MEO/MO-,,SOLUCÃO=INJ.-:.-,T ;

SAMTEG,    " JO/34
- 1.49,60

34 220 AMP
CLORETO: DE,TSODIO  O;9%   (O'1-54MEO/MÜ:SOLuCÃOINJ.,. sAMTÉà

oo,24
52,8Q

35 220 O FR
CLORETO'    -'DEq'SODIO J-100., -  MLFRAStOSISTEMATFECHADO,

FRESEN IUS 2,'2 i ''   -4.862;oo J

36 860 AM P'
CLORIDRATO_    DE   i  AMIODARONA50MG/ML-:'SOLUçÃOINJÍTÃVELàAMPOIAC'OM3ML

HIPOIABOR 2(75 2.365/OO

37 5 5=Ó ÃMP

CLO RI D RATO                                          DECIPROFLOXAÓINO'.200MG(?Mt;/üL):_SOLuÇÃOjNJÉfÁVEL-BOl_SAPLASTICACOM100ML

IêóFARMA 30J44 16.742,00

38 5500 cÕMp CLORID_RATO         DE        CLONIDINA0,150_MGLCOMPRIM_bO BoÉHRrNGER 0,36 1.98o,oo

39 330 AMP
CLORIDRATO         DE.   _-   CLONIDINA15ÓMG/MLJSOLuS_óINJETÁVEL-AMPOLA,COMIML,

CRIStALIA iot56 3.484,80

40 225 AMP
CLORIDRATO     DE_DOPAM"A    (5 UNIÁO        - •   '2,42 544,5O
MG/ML-  AMPOLAC/10  Ml_ OUIMICA

4l/ 90 AMP
CLORIDRATO      DE    _HIDRALAZINA20MG/ML-SOLUÇÃ_OINJETÁVEL-AMP'OLACOMIML

CRlsTALm, -6,0 9
548/iO,

42 10_0 ÁMP
CLO'RIDRATO         DE'        NALOXONA0,4MG/ML-SOLUçÃOINJETÁVELi'ÃMPOIAIML

HIPOLABOR 5/18 518,00

43 44_0 AMP
CLORIDRATO , DE  ONDANSETRONA2MG/ML-SOLUÇÃOINJETÁVEL-AMPOlÁ'COMIML.

CRISTALIA , 1,44 633/6O

44 1 25o,o AmP

CLORIDRATO'  DE-+ON DANSETRONA4M`G/MuJ-_-__rLsoLIJçÃÓINJET.ÁVEL-ÀMPOLACOMI2MLa
HYPÓFÁRMA 1152

'19.000,00

45 3940 AMP
CLORIDRATO     DE     PROMETAZINA25MG/ML-`SOLUÇÃOINJETÁVEL-AMPOIACOM2ML

CRISTALIA 2,75 10.835/00

46 5810 AMP
cLORIDRATo    -   ,DE        RANrTIDINA25MG/MLr-SOLUCAOINJETAVEL-AMPOIACÕM2ML

HI POLÀBO-R 0,68 3,950,80

l                                                                                  TOTALRS     _ 439.164,89

1

Pr.]ça  Getúlio Vargas,_ n? ,Q1, Centr'o, Valente -'BA. -  CEP 48.890-00o

•'    *



P[`EFEITURA MuNICIPAL DE VALENTE
SETO[l DE uCITAçõES E CON"ATOS

Praça  Getúllo Vargas,  NO O1 = Valenté - BA
cNPJ -  13.84_5£9_6/0ÇlO_1-51

LOTE  18 _. MEDICAMENTOS HOSPITJiL

O

ITEM QTDl UNID D E§ C[tIÇÃO M ARCA RSuNITl RS TOTAL

1 1890 AMP IMNiiOA#TAZ_O L Bt5i;"À -?#LsUfiAcOÁcoM100ML ISOFARMA 2,78 5 ,254,20

2 198 FA

NEOCAINA                    O/50Áo                ,  ~C/

13/0Ó) •2,574,00VASOCONSTRITOR      -      SOLUÇAO,
- UNIAO

INJETÁVEL       -       FRASCO-AMPOLACoM20ML QU"ICA

3 220 AMP
NEOCAINA        PESADA        O,5%        -SOLUçÃOINJETÁVEL-AMPÇLACOM4ML

üIPOLABOR 2,-98 655,60

4 99 PT NITROFuRASONA  _       ,2MG/G,          _ PRATI, 10,91 1.çl_810,09POMADA - ,POTE COM  500G, D C)NÁDUZZI

5 95
'ÀMP NITROPRUSSETO      DE     SODIO      -50_MG •HYPO FA RNA. 17Í'82 1_.§9 2,9o

6 880, AMP
NOOTROPIL   20_OMG    -.   _SOLuçÁOINJETÃVEL-AMPOLA.COM5ML'

SANOFI 3J,o6 2,692,80

7 100 AMP NOREPINEFRINA -  4MG/ML HIPOIABOR 3.28', 328,OO

8 1 55.0 FA
OMEPRAZOL40MG      --      PO       PARASOLUçÃ0"ETÁVEL-FRASCO-AMPC)LAEDILUENTECOM'10ML uNIÃoQUIMICA, 8,92 13.826,00

9 1450 FA
ONDANSETR.ONA    4MG-    SOLU\ÇÃOINJ,_-FRAStOAMPOIADILUENTE

HYPO FÁRNA l,7=8 2.5_81,0_0

10 1200 cÓMP
ONDASETRÇ)NA           '    4MG,CÓMPRIMÍbÓ

BIC) LAB 3;27 3.924,00

11 1200 COMP
ONDASETR.ONA                SMGCOMPRIMIDO CRISTALIA 2,18 2.616,00

12 1220, COMP

OXACllINA,C.SODICA   500MG, -   POPARA_SQl:UÇÃQLINJEl-ÁVFL-FRÁSCQAMPOLAEDILUENTEÍ5MH

N ÓVAFARMA
-.I.;À : •3 t623,40

'13 42O AMP
PENTOXIEILINA_         2OMG/ML          =,SOLUçÃOINJETÂVEL-LAMPOIACOM5ML u NIÃÓ,QUIMICA 2,32 • 974,40

14 150 COMP
PERMANGANATO      DE      POTASSIO1OOMG-PÓOUCOMPRIMlbO FARMAX,    , 0,13 19/50

15 8370 AMP
POLIVITAMINICO,  DO  COMPLEXC)  B-SOLuCAO"ETÁVEL--AMÍOIACOM10ML

SA_N"SA f,\14 9,54Í,80

16 165 CX

SACCtiAROMYCES           CE_REVISIAE100MILH'õES/ML-SuSPENSÃOORAL-FIACON'ÉTE.COM5ML-'CX,C/5FR

INFAN 44/95 7.416,75

17 165 CX
SACCHAROMYCES   CEREVISIAE-  50MILHÕES/ML-SUSPENSÃOORAL INFAN 3 4,72 5_.728,80

Ppça  Gétúlío Vargás, rnO  O1,  (:entró, Vàlen_té -  BA,-_CEP 48.890rOOO
L.`

:...;.:,.::.:..
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P[LÉFEITuRA MuNICIPÁL. DE VALENTE.
sÉTm DE LlcITAçõES E coNi.RÁTos,

praça Getúllo Vargas, NO O1 - Valente - BÁ
CuPJ  - 13,,845,89\6/OOO_1-51

FLACONETE COM 5ML CXI C/5 FR

18 124 3_ FR
SOLUÇÁO      DE      MANITOL      2Q%FRASCOC/250ML

FRES E N'IU_S 5,'25,,    ' 6.,525,75

19 913 FR
•SOLUÇAO  DE' MANITOL FRASÇQ -C/5OOML,

EQUIPLEX 6;98 6 ,%J2J 4

20 240 3 FR
SOLIJçAO  D_E  RINGER  C/  LACTATO-,_SOLUÇAO,INI-SISTEMAFECHADOC/25OML

EQÜIP LEX 2, 29` 5.502,87

2l 5500 FR
SOLUçAO  D~E  RINGER_C/  lACTATQ_L'SOLUçAO_INJ.'SISTEMA-FECHADOC/500ML

• ,FRE5E'NLUS •2ISrl_ 16.335,_00

22 500t) FR
•SOLUÇAO   DF  RINGJ:R,  S"PLESu  --SOLUçÃOINJ,,SISTEMAFECHADOC/5OO'ML

FRESENIU S 2'Sfl, 14,85ojoo

23 391O FR
SORO          FISIOLOGICO          O,,09%FRASCOSISTEMAFECHADOC/100ML.J _FRESENIUS

2/23 8.719,30

24 576Ó FR i&RsOco   sFÍS#OAGI?EOcíADO60,9:;250ML • FRESENIÜS' \-2_,,58 14.860/80

25 974_O F_R
SORO:        ,FISIOLOGICO        ,07,09%'FRA5ÇOS.ISTEMAFEq1ÃDQC/5OO,ML.".l

FR_ESENlu S, 2'J8 TJ.ffm IPfJ.

26 1820 FR
SORO,                     Gl_ICOFISIOLOGICOFRASCOSISTEMAFECHADOC/500ML

FRESENIUS 2,97 5.405/40

27 500Ó FR
•SORO   GIICOSAD,0   10%,   FRASCOSlstÉ_MAFECH-ADOC/'5,00M[-

FRESEN IÚS. 3 ífi] 19.85_0,OO:

28 5130, FR
SORO    GLICOSADO    5%_   FRASCOSISTEMAFECúAD-ÓC/250ML FREs E Nri)s 2+5§ll    l 13.235,4,Ó

29 200Ó FR    )

ÍSORO    GuCOSADO   L5%    FRASCOSISTEMAFÉCHADOC/5t)0"L
F_RESE NIU S 2,97 •5,940,00

30 1570 FA

SuCCINATO,           ,SODICOr,           DECLORANFENICOLIG-PÓPÀRASOLUÇÃOÍNJETÁVEL-FRASCO-

B LAu Zlffri 4.662,90

AMpoiA córi  ioML 1

31 154O COMP
SuCCI)lATO',   _       L'SO_DICO         _-D_ECLORANF"ICOL5dÜ_MG'iCOMPRIMIDOREVESTlbO

pzÍFÉ_R 9 /,3_-2, 492,__80

32 4410 FA

•S uÇCI NAT.C) '              SODICO               D E

3,17 13.979,70HIDROCt)RtISONA,   lOOMG    -  ,PÓ uNIÃo
PARA,      SOLUÇÃO      INJETÁ_VEL      -FR.ASCO-AMPOLA, QÜ IM_ICA

33 4700 FA

SU CCINATQ             SO DICO              D E

6j84 32,r48,00mDRocQRTlsoNA   5ooMG    -    pÓ u NIÃo
PARA     SO+UçÃQ,     "JETÁ\ffl      -FRASCO-AMPOLA Qu_"ICA

34, 300 FA, Su_CCINILCOuN 50DMG,    .
_  UNIÃO,

14,87 4461,00

Praçà Getilio Vargáç. p_O  O1/ Centro/  Valente  - BA - CEP 48.890-00O

l   l
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P[tEÊEITUtu MUNICIPAL DE VALENTE
sETo[i DE ucITAçõEs E coNTmTos

Praça  Getúllo  Vargas,_NO, 01 -- Valehte -  BA
CNPJ -  13.845.896/0001-51

O

O

OU I MICA

35 880 .pT
SuLFADIAZINA    DE   PRATA   ,1%    - P RATI 4{26 3.748,80CREME -  POTE ÓOM  30G DO NAD UZ_ZI

36 1450 PT
SULFADIAZINA    DE   PRATA    1%    -CREME-POTECOM400G P RATIDONÀDuZZI 29,75 43.. 137,50

37 790 AMP
SULFATO          _    DE         _ATROPINAO,25_MG/ML-,SOLuÇÃQ"JETÁVEL-AMPOIACOM"L

fSOFARMA Õ,4_5 (355,50

38 200 AMP

SULFATO    L,DE     MAGNESIO  _  10%#M+G/)MLs)oLuO&1ó,IMNEJQ/ETMÁt.ELD:AMPOIAC/1ÚML

sAMTEé
(o,4_3

86,00

39 880 AMP

SULFATO      DE.i  MAGNESIO   -  50O/o(5óOMG/ML)_(4,O~5MEQ/MLDEMG++)-.SOLUÇAPINJETAVEl_=-AMP.OLA6/10ML,=

IS O_FARMA 6,25 5.5Õo,oo

40 880 AMP-
SULFATO   --     DE         TERBuTALINA =,GREEN     -

3.rO7 2.701,:6Ó
Ó;2MG/ML pHARMA_   _

41 880 AMP
SuLFATO.          DE         rTERBUTALINA0,5MG/ML-SOLUÇÃOINJEl-ÁVEL-AMPOIACOMIML GREENpHÀRMA

3,07 2 ,701,60

42 880- FA

TENçXICAN   2OMG   (TILATIL)   -?O

5,9& 5.262,40uOFILIZADO'       PARA  '    SOLuçAOINJETÁVEL-FRASCO-AMPC)LA+DILuENTEí2MH; U NIAOQU"IÇAl

43 100 FA VASOPRESSINAL.,1  ML BIOLAB 28 ,75 2.875,00,

44 12580 AMP !iToAMMGI N_Ai sCo(LAuGçIÃDoO  IANSJC£ÁRvBiCLO !AMPOIACOM5ML- SANllSA- 0 , 8_-1 10,189,80

45 2100 AMP !;TMAGM/IMNLA)     sKo LutÇAFFoO MJENNJA£IÁOvNEALAMPOLACOMIML C RISTALIA 1Í60 3.360,00

46          44 F=R

VITEIJNATO  DE. PRATA  ,100MG/_ML!A#GÂILRMOIàJFIROAO/sat-ocoSMO5LUMTO
ALLERGÁN        15,8O 695,20

• , TOTAL RS 345.561,50

Valor Total:  R$  784.726,=9  (sétecentos  e=oiténta  e  quatro  mil  setecentos  e vrnte  e
seis reais e trinta

Praça  Getúlío Vargas,  nO_01,  Centro,  ValerttB -  BÀ -,CEP_4_8.89O-Ó00
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PREFEITuRA M("ICIPAL DE VALENTE
lsÉTOFL DE  uCITAçõES E CONl.RATOSr

praça Getúllo Vargas,  NO O1 - Valente -  BA
CNPJ  - 13.845.896/0001-51

SilvjÓ -Arldrade dé.Oliveira
RepF-eãer)tante  l_egal

t.::j'-J

Praça  Getúllo Vargas,  nO O1{ ,Céhtro/ Va_1epto  -, BA- CEP-48.89O-OOO
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DIÁRIO ,OFICIAL
PREFEITURA MUNICIPAL DE VALENTE - BA

Quinta-feira
30 de Janeiro de 2020

Ano lv_No i7

O

/

MUNICÍPIO  DE VALENTE.

EXTRATOS DE CONTRATOS N9 O44 a  O49/2O20 - PREGÃO  PRESENCIAI N9 O8-047/2018 - P. A.  N9 805/2018.

Contratante:  Município  de  Valente.  Objeto:  Contratação  de  empresa  para  fornecimento  de  Medicamentos  e
soluções,  materiais  hospitalares, odontológicos, saneantes,  correlatos  e outros,  destinados  a  atender à  demanda
da Secretaria Municipal de Saúde deste, conforme Especificações constantes no Edital e seus Anexos. Modalidade:
Pregão Presencial n9 08-047/2018 (SRP).  Prazo de vigência até 31 de dezembro 2020 a partirda data de assinatura.
Processo:  P.  A.  N9  805/2018.  Contrato  nO  O44/2020,  Empresa:  OKEY -  MED  DISTRIBUIDORA  DE  MEDICAMENTOS

HOSPITALARES ODONTOLOGICOS IMPORTACOES E EXPORTACOES, inscrita no CN PJ  NO  11.311.773/0001-05. Valor

Total  Estimado:  R$  784.726,39  (setecentos  e  oitenta  e  quatro  mil  setecentos  e vinte  e  seis  reais  e trinta  e  nove
centavos), Assinatura: 24/01/2020; Contratc) nO O45/2020, Empresa: TOP VIDA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR l_TDA,

inscrita  no CNPJ  NO  O5.780.395/0001-06.  Valor Total  Estimado..  R$ 497.935,85  (quatrocentos e  noventa  e sete  mil

novecentos  e  trinta  e  cinco  reais  e  oitenta  e  cinco  centavos),  Assinatura:  24/01/202O;  Contrato  nO  O46/2O20,
Empresa:  M&A  SUPRA  COMERCIAL  LTDA.,   inscrita  no  CNPJ   NO  10.731.996/0001-69.  Valor  Total   Estimad():   R$

418.075,40  (quatrocentos  e  dezoito  mil  e  setenta  e  cinco  reais  e  quarenta  centavos),  Assinatura:  24/01/2020;
Contrato nO  O47/2020,  Empresa:  MD  MATERIAL HOSPITALARES  LTDA - ME,  inscrita  no  CNPJ  NO  O7.294.636/0001-

32. ValorTotal  Estimado:  R$  227.981,39  (duzentos e vinte e sete  mil  e novecentos e oitenta  e  um  reais e trinta  e
nove centavos),  Assinatura: 24/01/2020;  Contrato  nO  O48/202O,  Empresa:  D.  RIOS GUIMARÃES  EIRELl,  inscrita  no
CNPJ  NO  22.533.575/0001-02. Valor Total  Estimado:  R$  347.369,26  (trezentos  e quarenta  e sete  mil  trezentos  e
sessenta e nove reais evinte e seis centavos), Assinatura: 24/01/2020 e o Contrato nO O49/2O20, Empresa: DIVIMED
COMERCIAL DE  PRODUTOS  HOSPITALARES  LTDA,  inscrita  no  CNPJ  NO  O2.421.679/0001-18.  Valor Total  Estimado:

R$ 129.971,20 (cento e vinte nove mil novecentos e setenta e um reais evinte centavos), Assinatura: 24/01/2020.

Valente-Ba, 24 dejaneiro de 2020.

MARCOSADRIANO  DE OLIVEIRAARAuJO

P refeito.

Esta edição encontra-se dísponível  no site www.cllariooficialba.com.br e garantido sua  autenticidade  porcertificado digital  lCP-BRASIL
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•  Calmon,em  ltabuna,  Estado  da  éahla,  CÉP:  45.605-454;  e    THAIS  óóS-TÀ  Ji  FÀãI-Â.

O,

dorníciliado na  Rua  "J" nO.  203 -Apto.  402 TEdf_  RésídenciaI  Palazzo  lmperíale -Baírro Gbes
Cb::ns'Ir: ;.3 Si£e:rua; aê mEpSrteasdáOri ad,a dBa:ah ldaé?aEsP: m4e5n%0 5;#o4:/ie9 87T,HpAolriSa dCoSaSdTaA c%s sFpA_RBIA#.

13260517-17   e   CPF   nO   O26.536.575-97;   residente   e   domicilia.do   a   Rua   Sergipe   nO.   3?0-

?ce;S;r:uisVueJ[a£;dd!:cocí£;ç:J::sts:e:grr;:;o;tecnsoan S!f : :reu:nea "saobcl:endaidEeS tea%p rdeâ a3aa hilla# i tfdEat Í5e d6IOa5n-tílT s
cláusulas e coridíções seguíntes:

PRIMEIRA

A   sociedade   girará   sob   a   denominação   social   de   OKEY-MED   -DISTRIE)UIDORA   [)E
NIEDICAMENTOS  HOSPITALARES  E_ODONTOLOGICOS  LTDA.,  oom  sede  na  Rua TLliuti
nO.  i2_1  -  Baírro  Pontalzinho,  Térreo,  na  cidade  de  ltabuna,  Estado  da  Bahia,  Cep:   45.6Q1-
63O,                                                                                                                                                                                                                             l

Paratl.  Unico:   Fioa eleita a cidade de  ltabuna - Bahia, para o Foro Jurídico da

SEGUNDA

O Objeío da sociedade será a exploração do:

)leac/ec'l?.ç?

tr

¢   C,omercio  ataca.dista  de  instrumentos  e  materiais  para  uso  médicc),  cirúrgico;JiosI)itala['e.  r
cíelaboraíórios     :CNAE4645_i/oi.                                   .                                      .         .   V     ,:_:       ,.         Jl.
•.,    (;c)i"(3rcio atacadista de medicamentos e drogas de.uso humano - CNAE 4.6it4-3/t),í     ,  l :

+   Comercio   varejista   de   produtos  fprmacêLlticos,   sem   manipulação   de   l'c",tllas   -CN4E
4j71_7/O1                                                                                                                                                    -                                                      `   l'`

¢   Comercio varejista de artlgos médicos e oriopédicos - CNAE 4773-3100

TERCEI[?A

C)  capital  da  sociedade  será  de  RS.  50.000,00  (Cinqüenl.a  mil     reais),  dividido  e'm  5O.dOC

(C!nqüema   miI)  _quotas   de   FtS.   1,00   (um   real)   cada   tlm,   integralizadas   nestc   ato   pelps
sócios em moeda corrente do Pais" como a seguir:

a)   -  O  sócio,   LUDMILA  SEPULVEDA  RIBEIRO,   subscreve  e  integralÍ-za,   neste  ato,
moeda corrente d'o País,  a imporiânçia cle RS.42.000,00  (Quarenta   e Dois   mil reais),

b)   -CJ   sóc;io,   THAIS   COSTA  DE  FARIAS,     subscreve  e   integi-aliz,a,neste  ato,   em
coírente-do Pais,  a  importâncía.  de  RS:8.OdO,00  (Oito  mil   rãais);

QUAFtTA

EJ

t

t-      ,.'.

m:ti\

aÍ.leO

A  responsabilidade  de  cada  sócio  é  restri'ia  ao.-valor de  suas  quotas,  mas toclos  respondc,iTi
capital  social.                           .                                                   '              l

•í,

-  ContinLlafl. 02 -
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çm  ltabuna - Bahiã.,:.::.:,...................fl.

' _- :. i :. ' '?,o:,,=.md_?, , c^o_n:r_at_o _s_o_c!?!_!e_ :e_K_E_Y:M_E?   -DI?TPIBuIDO_P4.  P'é.. 'iriEDICAMENTdJS_

LTDA.

`       (,`p.             .-l

í_1_.`t)SPITALARES  E ODONTOLOGIC;OS

i;;.

•i;;`

02

QUINTA

A sociedade íníciará suas atividades após o registro na Junta Comercíal do Estado da
JUCEB,  e seu prazo de dLJração é indeterminado.

SEXTA

A   administração   e   uso   da.denominação   social,   ficará   a   cargo   do   sócío,
SEPULVEDA  RIBEÍRO  ,  isenta  de ca(ição,  Ínvestido de todos os  poderes  lSOLA

`

1

DLAUMDEM#rf
necessários a prática de q[ialquer ato aos negócíos e interesse da sociedade,especia
nomear  e  destituir  procurador,  contratar,  dlrlgír,  e  despedir trabalhadores,  descontar
de  créditos,  movimentar contas  bancarias,  ou  depósitos  emitir,  avalizar ou  endossar
cambiais,   incILlsjve   dIJplicatas,   cheques,   notas  promissórias,   céduI_as  otJ   notas  de  cre,(
rural,  obter empréstímo  ou financiamento  em  instituição financeíra,.firmar contrato,  consti•_  :.::_..._:̀ `

garantias     reais     (hipotecas,     penhor    e     allenação    fiduciária     em     garantia),     conti
arrendamento  mercantil,  receber e  dar qLiitação,  representar a  sociedade  em  juízo

de   nulídade   o  uso  dela  em  avaisIhe  vedado,   sob   pena abonos

uO

dele.   A  Administração   poderá   ser  delegada   mediante   expedição  do   competente   ato   o'[J
outorga  de  delega;ão  ;assado  por instr-umento  público  ou' parricuíar,como iambém  senddr

a  favor  d,é

a  Uma

terceiros e oLltros  ne ócios de interesse alheio a sociedade.

SETIMA

O sócio,_LUDMILA  SEPULVEDA  [lIBEIRO  no  exercício da  administração   terá  direito-rátÍ-riiá-_iárisài;  i -t-Íiàló -d-;':jro:Iribiie" -,  rés-peitada  as  limitações  iegais  vigentes,  fixadt

pelos sócios no início de cada  ano civil.

OrJ A;W A

Ao témmo  da  cada  exercício  social,  em  31  de  dezembro,  o  adminístrador prestará  contal,
l

justificadas   de   sua   administração,   procedendo   à   elaboração   do   jnventário,   do   balançq
patrimonial  e  do  balanço  de  resultado  econômico,  cabendo  aos  sócios,   na  proporção  dé
suas quotas, os lucros ou perdas apurados.                                                                                                   i,

rafo único - Nos  quatro  meses  seguintes  ao  término  do  exercício  social  os  sócioS,
deIÍberarão sobre as contas e designarão administrador(es)  quando for o caso.

NONA

A sociedade  poderá  a  qualquer tempo,  abrir o[J  fechar filial  ou  outra  dependência,  medjanle
alteração coi.tratual  assinada por todos os sócios.                                                                                           ,i

+*\\..i``..\`j.    `.`\`:.`J  :.``   ``\.:  '```..'``.         `J`.    '

F?;;:i:~iÍ-F;::u.iIÍ?]¥at'Í:\g-?iím::ã'5i`dE¥Íáiistiâ.
\Ll`.* L- t`¥`-+`..`pühçb`Íri`!,_

t.-  `      ,    dQdDaJnmto¢'esm:acb.mbÜO".i.Éa_O'eíedÓ_ye_n*'de  O"tÓ>,,_.`\     ,'éód:  Au,te mica;ão:  31 6so7o2191 731 4_90i51 -2:- Data-:- o7
2/2019  17:32:

::,.   Cg,'        :-    ,s,elo !i9""a Flséa"za?ao n" N_om-al-ó.ValoÍToialdoAió.R54,_42=W.iü"oüo".-a:C,YelgiiiraosdadoSdoalo.m:hllóSi//SéIOa D1 6585-2wA:  ,s-t-'-(_-.tal.tjp+l,.jus=bt;
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-..  Cont.   do   contratc)   social   de   ''OKEY-MED   -DISmlBUIDORA   DÉ'i

ONTOL_O_GICOS  LTDA, em ltabiina - Bahia.....'.::

DECIMA

P±l.:.:r.:,:.f::FÊ3_'' _ '-''_

A  Sociedade, salvo decisãÇ) unânime,  nã() se dissolverá, SÓcios ou herdeíros desistentes    l
obrigamse  a  ofereoer suas  quotas  a  mesma,  pelo valor que  se  comprometa  a  pagar pelàs
demais.  A oferia  será  escrita  com  depósito caucionado  no  valor de  1/12  (um  doze  avos)  da
proposta,  A  sociedade  terá  prazo  de  30  (tr'Inta)  dias  para  apresentar  novo  sócio  hábil  'p
comprovar  sua  decisão  através  de  depósito  proporcional,  de  igual  valor  em  nome
desistente(s).  Após  definição,  ambos  terão  O1   (um)  ano  de  prazo  para  pagamento  em  12
(doze)  parcelas  mensais  corrigidas  monetariamente  e  com j[Jros  legais  desde  que  coberias
por fiança bancária,

DECIMA  PFtIMEIRA

As  quotas  da  sociedade  serãc)  indivisíveis  e  não  poderão  ser oedidas ou transferidas sem
expresso consentimento da sociedade, cabendo em igualdade de condições e preços o
direito de preferencia Q sóci[) que queira adquirÍ-las,  no caso de um dos sócios pretender
Çeder o qtle possuir.

SEGUNDADECINIA

í§ooa!i

Os Admínistradores declaram, sob as penas da lei, de que não estão impedidos de exercer a,
l

asdem:::S:rnat:aãrOe :asâObC:esdeafde;t,o3Odrel ::, eaS §3 :iaa ló uOeu veemd e;i ria:nddea dqeu eCOt:dmepnoarça:iOa %:ken,a: aOcuePsSó,
saf _ce:nrc?foln?trpa_!ebF!_â_: :_oo_us _:_foÍ'_tc?rfrfi_ee l_iiI!amfs::faFr:q_u?e:_ vp_erêv;_i:?!fafçaãrof_upÊ?t!:.a:opf_r3.:!Ê_oF,enF:_ei:f,:acf3S_êêl_

pe,c[J!ato, r..u  conlra  a  economia popiJlar,  contra  o sistema financeiro nacional,  contra norma5;
de defesa da concorrência,  contra as relações de consumo, fé púbíica,  ou a propriedàcle.

Estando    assim   justos    e    contratados,    assinam    este
instr,umento  em  O3  (três)  vias  de  igual teor e forma,  na  presença  de O2  (duas)  testemunhas,
a fim de que possa produziros efeitos legais.

ltabuna   - Bahia.,  23 de Setembro de2009.

q?aííf!#±±___Si:ÊiãLz v_  Dú-Li. ,",)
LUDMll_A SEPULVEDA RIBEIRO
ÇlÇ:  01 2.666.705-56
CI-SSP-BA no.  o8238iii_9o

l

i
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REPÚBuCA iEDERATIVA DO BRASIL
ESTADODA  PARAÍBA        '

CARTÓRIO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO  EM  1888

PRIM EIRO  REGISTRO CIVIL  DE NASCIM ENTO  E ÓBITOS  E PR]VATIVO  DE CASAM ENTOS,  lNTERDlçÕES  E TUTELAS  DA  COMARCA  DE
JOÃO  PESSOA

Av.  Epitácio  Pessoa.  1145  Bairro  dos  Estados  58030-00, Joãc)  Pessoa  FB
Tel,:  (83)  3244-54O4 /  Fax:  (83)  3244-548'4

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

DEciARAção DE sERviço DE AUTENTicAÇÃo DlaTAL

O  Bel.  Válber Azevêdo de  Mranda  Cavalcantl,  Oficial  do  Primeiro  Registro  avil de  Nascimentos  e  óbitos  e  [tivativo de  Casc"Ttontos,  lnterdições  e
Tutelas  comatribuição  de  autenticar  e  reconhecer  flrmas  da  Comarca  de João  Pessoa  Capital do  Estado da  [àraiba,  E.mvirlude de  Lei,  etc...

DECLARA  para  os  clevidc)s  fíns  de  direito  que,  o  documento  em anexo  identificado  índívidualmente  em cada  Cód/'go  de  Auíerit/'caga-o  O/'g/'ía/1  ou

na  referida  sequência,  foi  autenticados  de acordo  com as  Legislações  e  normas  vigentes3.

DECLARO  aínda  que,  para  garantir  transparência  e  segurança jurídica  de todos  os  atos  oriundos  dc)s  respectivos  serviços  de  Notas  e  Registros
do  Estado  da  Paraba,  a  Corregedoria  Geral de Justiça  edilou  o  Provimento  CGJPB  NO  OO3/2014,  deterrinando  a  inserção  de  umcódigo  emtodos
os   atos   notoriaís   e   regisirais,   assim,   cada   Selo   Digital   de   Fiscalização   Extrajudiclal   contém   um   código   único   (por   exemplo:   Se/o   O/'g/'Ía/..

ABCí2345-X7X2)  e dessa  íorma,  cada  autenticação  processada  pela  nossa  Serventia  pode  ser  oomrmada  e verifícada  tanlas  vezes  quanto     +
for necessário  através  do  site  do  Tribunal de  Justiça  do  Eslado da  Paraiba,  endereço  http://corregedorla.tjpb.jus.br/selo-dic tal/

A   aule"cação   digital   do   documento   faz   prova   de   que,   na   data   e   hora   em   que   ela   foi   realizada,   a   empresa   OKEY   MED.   DIST.   DE
MEDICAMENTOS  HOSP.  E ODONT.  LTDA  MFtinha  posse  de  um  documentc)  com  as  niesmas  caracterÍ;ticas  que  foram reproduzidas  na  cópia
autenticada,  sendo  da  empresa  OKEY  MED,  DIST.  DE MEDICAMENTOS  HOSP.  E C)DOhrr.  LTDA  MF  a  íesponsabilidade,  única  e  excluslva,  pela
Ídoneidade do documento apresemado a este Cartórío.

Esla  DECLA[\AÇÂO foí  emitída  em  O7/02/2019  17:35:54  (hora  local)  atravós  do  sistema  de  autenticação  digital  do  Cartório Azevêdo  Bastos,  de
acc)rdo  com o Art.  10,  10O  e  seus  §§  1O  e  20  da  MP 2200/2001,  como  lambém,  o  documento  eletrônico  autenticado  contendo  o  Certificado  Dígílal

do  titular  do  Cartório  Azevédo  Bastos,   poderá  ser  solicilado  diretamente  a  empresa  OKEY  MED.  DIST.  DE  MEDICAMENTOS  HOSP.  E  ODONT.

LTDA  M F ou  ao  Cartório  pelo  endereço  de  e-mail autentic.a@azevedobas\os.not.br

Para   lnformações   rmis   detalhadas   (leste   eto,   acesse  o  sile   htips://aiildigital.azeveclobastos.not.br  e   informe   o   CÓd/'gc]   de   Cor)su/Ía   des(e
Declaração.

Código  de  Consulta desta  Declaração: 1173184

A  consulta  desta  Declaração  estará  disponível  emnosso  site  até  07/02/202O  17:32:13  (hora  local).

'Código  de  Autentlcação  Digita1:  31650702191731490151-1  a  3165070219173149O151-3

2Legislações  Vígentes:  Lei  Federal  nO  8.935/94,  Lei  Federal  nO   10.4O6/2OO2,  Medida  F+ovisória  nO  2200/2001,  Lei  Federal  nO  13.105/2015,  LeÍ

Estadual  nO  8.721/2008,  Lei  Estadual  nO  10.132/2013  e  provlrr€nto cGJ NO oo3/2o14.

O referido  é verdade,  dou fé.

CHAVEDIGITAL
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REPÚBLICA  FEDERATIVA  DO  BRASIL
ESTADO  DA  PARAÍBA

CARTÓRJO AZEVÊDO BASTOS
FUNDADO  EM  1888

pRiM EiRo REGisTRo clViL DE NAscIM EhrTo  E ÓBiTos E pRivATiVo DE cAsAM ENTos, iNTE[tDiçÕEs  E TuTELAs  DA coMA[tcA DE
JOÃOPESSOA

Av.  Epitácio  Pessoa,  1145  Bairro  dos  Estados  58030-00,  João  Pessoa  PB

Tel.:  (83)  3244-54O4 /  Fax:  (83)  3244-5484

http://w w w.azevedobastos.not.br
E-ma":  cartorio@azevedobastos.not.br

DEciARAÇÃo DE S ERVlÇO DE AUTEt\rrl cAÇÃO DIGmL

O  Bel. Válber Azevêdo  de  Mranda  Cávalcanti,  Oficial  do  Primelr()  Registro  Civil de  Nascimentos  e óbitos  e  [+ivaüvo  de  Casamenlos,  lmerdlções  e
Tutelas  comaWbuíção de autenticar e  reconhecer fírmas  da  Comarca  de João  Pessc)a  Capllal do  Esiado da  Faraiba,  emv!Ítude de  Lei,  etc...

DECtARA  para  os  devídos  fins  de  direíto  que,  o  documenio  ern anexo  identificado  índividualmente  em cada  CÓc//'go  de Au(ení/caÍ;a-o  D/g/ía/t  ou
na  referida  sequência,  foi autenticados  de  acordo  com as  Legislações  e  normas  vígentes3.

DECIARO ainda  que,  para garantlr transparêncía e segurança jurídica de lodos os atos  oriundos  dos  respectivos  serviços  de  Nc)las  e  Registros
do  Eslado  da  Paraba,  a  Corregedoria  Geral  de Justiça  edilou  o  Provimento  CGJPB  NO  OO3/2014,  determinando  a  inserção  de  um código  emtodos
os   atos   notoriaís   e   registrais,   assím,   cada   Selo   Digital   de   Flscalização   Extrajudicial   contém   um  código   único   (por  exemplo:   Se/o   D/g/'Ía/..
ABCí2345-X7X2)  e  dessa  íorma,  cada  aulenticação  processada  pela  nossa  Serventia  pode  ser  confirmada  e  verificada  iantas  vezes  quanto
for  necessário através  do  site  do  "bunal de Justiça  do  Estado  da  Paraíba,  endereço  http://corregedoria.ljpbJ'us.br/selo-digital/

A   aulenticação   digital   do   documento   faz   prova   de   quo,    na   dala   e   hc)ra   em   que   ela   íoi   realízada,   a   empresa   OKEY   MED.    DIST.   DE
MEDICAMEhrTOS  HOSP.  E ODONT.  LTDA  MF  tinha  posse  de  im documento  com  as  mesmas  caracterbtícas  que  foraÍTi  reproduzidas  na  cópla
autenticada,  sendc)  da  empresa  OKEY  MED.  DIST.  DE MEDICAMENTOS  HOSP.  EODOt\rT.  LTDA  MF  a  responsabilidade,  única  e  excluslva,  pela

ldoneldade  do  documento apresemado  a  este  Cartórío.

Esta  DECLARAÇÃO  foi  emítída  em 20/11/2019  08:35:06  (hora  loc.al)  através  do  sistema  de  autenticação  digital  do  Cartório Azevêdo  Bastos,  de
acordo  com o  Ari.  10,  10O  e  seus  §§  1O  e  2O  da  MP 2200/2001,  comc)  lambém,  o  documento  eletrônico  autenlicado  contendo  o  Certiflcado  Digltal

do  tilular  do  C:irtório  Azevêdo  Bastos,  poderá  ser  solícitado  diretamente  a  empresa  OKEY  MED.  DIST.  DE  MEDICAMENTOS  HOSP.   E  ODONT.

LTDA  M F ou  ao  Carlório  pelo  endereço de  e-mall autentica@azevedobaslos.not.br

Para   ínformações   mais   detalhadas   deste   ato,   acesse  o  site   https://auldigital.azevedobaslos.notí±[  e   informe   o   CÓc//go   de   Consu/Ía   des(a
Dec;laração,

Código  de  Consulta desta Declaração:  1396594

A  consulta  desta  Declaração estará  disponível  emnosso  site  até  20/11/2O20  08:23:27  (hora  local).

1Código  de  Autenticação  Digital:  3165201119O823160186-1
2Legislações  Vigentes:  Leí  Federal  nO  8.935/94,  Lel  Federal  nO  10.406/2OO2,  Medida  Ftovisória  nD  2200/2001,  Lei  Fediial  nO  13.105/2015,  Lel

Esiadual  nO  8.721/2OO8,  Lei  Es[adual  nO   10.132/2013  e  ProvirrBnto  cGJ  NO  OO3/20i4.

O  referido  é  verdade,  dou fé,

CHAVEDIGITAL
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Arro DE AI,"RAÇÃO E CONSOI,IDAÇÃO i\"'1 I)A O'KEY-nmD
DlsTRIBuiDoRA DE MEI)ICAMENTOS riOSpITAI,AREs

oI)oNTol,oGrcos IMpORTACOES E ExPoRTAcoEs EIREIJI

CNPJ nO  ll,311.773/0001-OS

I,UDMILA    SEPULVEDA    RIBEIRO    nacionalidade    BRASILEIRA,    nascida    cm
O9/O9/1983,   SOLTEIRA,   EMPRESARJA,   CPF  nO  C)l2.666.705-56,   CARTEIRA   DE
IDENTIDADE  nO  823811190,  órgão  expedidoi.  SSP  -  BA,  residente  e  clomicilií\ila  na
RUA  JOSÉ  ALVES  DOS  REIS,  203,  APTO  4O2,  EDF  RESIDENC]AL  PALAZZO
IMPERIALE, JARI)IM VITÓRIA, ITABtJNA, BA, CEP 45605482, BRASIL

Titihar  da empresa  de nome  OKEY-MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS
liOSPITALARES      ODONTOLOGICOS     IMPORTACOES      E     EXPORTACOES
EIRELI,   registrada   iiesta    Junta    Comercial    do    Estado    da   Bahia,    sob   NIRE   nO
296OO421923,   com   secle  Rodovia  BR-101,   SN,  Iú   510,  Jaçanã  ltabuna,  BA  CEP
45.608-750,  devidamente  insci.ita  no  Cadasti.o Nacional  de  Pessoa Jurídica/MF  sob  c,  nO
1 1,31 1.773/OOO1-O5,  ddibera  e  ajusta  a  presente  alteração  e  consc)1idação,  nos  termc)s
da Lei nO  IO.4O6/ 2002,  mediante as  c,c)ndições estabelecidas nas o1áusulas seguintes:

FORO

CLÁUSULÀ  PRIMEIRA.  O  foro  para  o  excrcício  e  o  cumprimentc)  dos  direitos  e
obrigações resultantes clo contrato social permanece ITABUNA.

Em fac.e das altei.ações  acima, consolida-se o ato constitiitivo, nos termos  da Leí nO
10.406/2002,  mediante as  cond]'ções  e cláusulas  seguintes.

Pelo  presente  instrumenlo,  a  Sra.  LUDMILA  SEPULVEDA  RIBEIRO  nacionalidade
BRASILEIRA,     nascicla    em    O9/09/1983,     SOLTEIRA,    EMPRESAR]A,    CPF    nO
O]2.666.705-56,   CARTEIRA   DE   IDENTIDADE   nO   Ol266670556,   Órgão   expedicloi.
SSP  -  BA,  residente  e  dc)miciliada  na  RUA  JOSE  RODRIGUES  VIANA,  2O3,  APT:
402;   EDIF:   PALAZZ,O    IMPEluALE;    GOES    CALMON,   ITABUNA,   BA,   CEP
45605355,   BRASIL.   Resolve   com   fundamento   no   artigo   980-A,   da   Lei   nO   IO,4O6/02,
constituir uma  EMPRESA  TNDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LTMITADA,  a  qual
sei.á   i.egida   pelas   cláusulas   e   c,ondições   seguintes,   obsei.vanclo,   nas   omissões,   as   regi.as

pi.evistas  pai.a  sociedacle  limitada.

DA I)ENOMINAçÃO SOCIAL - SF,DE - OBJETO - PRAZO DE DURAçÃO

Req:  81900OOO891753
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Página  1

Certifico  o  Regi'stro sob o  nO 9789131 3  em  19/08/201 9
Prc)tocc)lo  195982142 de  1 6/08/201 9

Nome da  empresa  OKEY-MED  DISTRIBUIDORA DE  MEDICAMENTOS  HOSPITALARES  ODONTOLOGICOS  IMPORTACOES  E  EX
Este  documento  pc)de  ser verificado  em  http://regin.juceb.ba.gov.br/AUTENTICACAODOCUMENTOS/AUTENTICACAO.aspx
Chancela  147622891902154
Esta  cópia  foi  autenticada digitalmente  e  assinada  em  1 9/08/201 9

por Tiana  Reglla  M  G de Araújo - Secretária-Geral



ATO I)E ALTERAÇÃO E CONSOIJII)AÇÃO NO I DA OKEY-MED
DlsTRIBuID ORA DE MEDICAMENTos rlospITAI.ARES

OI)OT\TTOLOGICOS IMPORTACOES E EXPORTACOES EIRELI

CNPJ liC'  11,311.773/0001-OS

CLÁUSUI,A PRIMEIRA:

A  empresa  individual  de  responsabilidade  limitada  -  Eireli  gira  sob  a  OKEY-MED
DlsTRiBuIDoRA             DE             MEDlcAMENTos             rlospITALAREs
ODONTOLÓGICOS    IMPORTAÇÕES   E   EXPORTAÇÕES   EIRELI.   Scclíada
RODOVIA BR-iOi,  Sm, KM  510, JAçANÃ,lTABUNA,BA, cEp 45.6o8-75o.

Pí\r:'\gmí'o  único  -  Observadas  as clisposições  da legislação  aplicável,  a empresa  poclei.á
abrir e fechar filiais,  agências  e/ou  escritórios  cc)mei.cíais  em qualquei. parte dc)  ti.riiiói.io
mcional por decisão do titular.

C'LÁUSULA SEGUNDA:

O  Objeto social  é a exploração;

4644-3/01  - comércio atacadista de medicamentos e drogas de usc) humano
46 l ,¥-4/02 - i.epresentantes comerciciis e agentes do  comércio  de insti.umentos e
maiei.iais odonto-médico-hospitalai.es
4649-4/08  - comércio atacadisia clc produtos de higiene, límpcza e oonsei.vação
domíciliar.
4649-4/99 - comércio atacadista cle outros equipamentos e ai.tigos de uso pessoal e
doméstico  não espec!ficados antei.iormente
465 l -6/01  - comércio  atacadista cle equipamentos de informática
4652-4/00  - coméi.cio  atacadista (1e componentes eletrônicos e equipamentos  de
tclef\or\ia e com\\nioE\çüo
4664-8/00 - coméi.cio atacadista de má(iuinas, aparelhos e equipanientos para uso
odont()-médico-hospitalar; partes e peças.
4669-9/99 - comércio atacadista de oulras máquinas e equipamentos não espccificados
amei.iormente; partes e peças,
4755-5/03 - comércio varejista de artigos de cama, -mesa c banho
4649-4/04 - comércio atacadista de móveis.e aiiigos de colchoaria
4649-4/02 - comércio atacadista d_e aparelhos eletrônicos de uso pessoal e doméstico
4649-4/01  - coméi.cic) atacadista de equipamentos elétricos de uso pessoal e doméstico
4647-8/01  - coiiiércio  atacadista de artigos de escritói.io  e de papelai.ia
4646-0/02 - comércio  atacíidista de pi.ociutos de higiene pessoa]
4646-O/01  -  coméi-cio  atacacllsta de cosméticos e produtos  de perfumaria
4645_1/03  - comércio  atacaclista de prc)dutos odontológicos
4645-1/02  - comércio  atacadista de. próteses e, ailigos de ortopedia
4645-l/01  -  comércio  atacadista de instrumentos e  matei-iais pai.a uso médico, cirúi.gico3
hospitalar e de laboratói.ios.

Rcci:  81900000891753
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Página 2

Ceh!fico  o  Reglstro  sob o  nO 97891313  em  19/08/2019
Protocolo  195982142 de  16/08/2019
Nome  da  empresa  OKEY-MED  DISTRIBUIDORA  DE  MEDICAMENTOS  HOSPITALARES  ODONTOLOGICOS  IMPORTACOES  E  EX
Este documento  pod e ser verificado e m  http://regin.iuceb.ba.gov.br/AUTENTI CACAO DO CUMENTOS/AUTENTICACAO.as px
Chancela  147622891 902154
Esta  cópia foi  autenticada digítaímente e  assínada em  19/08/2019

por nana  Reglla  M  G  cle Araújo - Secretária-Geral



ATO I)E ALTERAÇÃO E CONSOLIDAÇÃO NO I DA OKEY-MEI)
I)ISTRIB UIDORA DE MEDICAPi4ENTOS HOSPITALARES

oI)oNToLoGlcos m,lPORTAcoES E EXpORTAcoEs EIRELI

CNPJ l10  11,311.773/0001-05

4642-7/01  _ comércio  atacadista de ariigos do vestuário  e acessói.ios± exceto
prorissionais e de segurança.
6463-8/00  - outras sociedades c[e participação,  exceto  holclings.

OBJETO SOCIAL
<

CC)MÉRCIO       ATACADISTA,       IMPORTAçÕES       E       EXPORTAÇÕES       DE
MEmcAMENTos    E    DRoGAs    DE    uSo    HuMANo;    REpREsENTANTEs
COMERCIAIS  E AGENTES DO COMÉRCIO DE INSTRUMENTOS E MATER[AIS
ODONTO-b,lÉDICO-HOSPITAl,ARES;  COMÉRCIO  ATACADTSTA  DE  ARTIGOS
DO      VESTUÁRIO      E      ACESSÓRIOS,      E,XCETO      PROFISSIONAIS      E     DE
SEGURANÇA;COMÉRCIO   ATACADISTA,   IMPORTAçÕES   E  EXPORTAçÕES
DE   rNsTRuMENTos    E   MATERIAls   pARA   uso    MÉDICO,    CIRÚRGlco,
HOSPITALAR        E         DE        LABORATÓRIOS;COMÉRCIO         ATACADISTA,
IMPORTAÇÕES      E     EXPORTAçÕBS     DE     PRÓTESES     E     ARTIGOS     DE
olu,opEDTA;coMÉRclo ATAcADrSTA, IMpORTAçÕES E ExpORTAçÕEs DB
PRODUTOS  ODONTOLÓGICOS;COMÉRCIO  ATACADISTA,  IMPORTAçÔES  E
EXPORTAçÕES             DE             COSMÉTICOS             E             PRODUTOS             DE
PERFUMARIA;COMÉRC'IO   ATACADISTA,  IMPORTAçÕES   E  EXPORTAÇÕES
DE      pRoDuToS      DE      rlIGIENE      PEssOAI,;cOMÉRclo      ATACADISTA
IMPORTAçÕES   E   EXPORTAçÕES   DE   ARTIGOS   DE   ESCRITÓRIO   E   DE
PAPELARIA;COMÉRCIO ATACADISTA,  IMPORTAçÕES E EXPORTAÇÕES  DE
EQUIPAMENTOS  ELÉTRICOS  DE  USO  PESSOAL  E  DOMÉSTICO;COMÉRCIO
ATAcADlsTA,      IMPORTAçÕEs      E      ExpoRTAçÕEs      I)u      ApARELrIOS
EI.ETRÔNICOS  DE  USO  PESSOAL  E  DOMÉSTICO;COMÉRCIO  ATACA"STA,
iMr,c)RTAçÕEs      E      EXPORTAÇÕEs      DE      MÓvEls      E      ARTIGc)s      DE
COLCIIOARIA;COMÉRCIO  ATACADISTA,  lMPORTAÇÕES  E  EXPORTA\'ÕES
DE        PRODUTOS         DE        I-IIGIENE,        LIMPEZA         E        CONSERVAçÀO
DOMICILIAR;COMÉRCIO  ATACADISTA  DE  EQUIPAMENTOS  E ARTIGOS  DE
USO  PESSOAL  E  DOMÉSTTCO,(PANELAS,  LOUçAS,  GARRAFAS  TÉRMICAS,
ESCADAS    DOMÉSTICAS,    ESCOVAS,    VASSOURAS,    CABIDES);COMÉRCIO
AT^CADISTA       DE       EQUIPAMENTOS       DB       TNFORMÁTICA;COMÉRCIO
ATAcADlsTA   DE   CoMpoNENTEs   ELETRÔNrcos   E   EQuIPAMENTOS   DE
TELEFONIA  E  COMUNICAÇÃO;COMÉRCIO  ATACADISTA,  IMPORTA(\-)ES  E
EXPORTAÇÕES  DE  MÁQuNAS,  APARELHOS  E  EQUIPAMENTOS  PARÀ  l'SO
ODONTO-MÉDICO-HOSPITALAR:            PARTES            E            PEçAS;COMÉRCIO
ATACADISTA        DB        MÁQUTN-AS        E        EQUIPAMENTOS(MOTORES        E
TluNSFORMADORES        ELÉTRICOS).       PARTES       E       PEçAS;COMERCIO
VAREJISTA   DE   ARTIGOS   DE   CAMA,   MESA   E   BANHO;   SOCIEDADES   DE
PARTICIPAÇÃO, EXCETO I-lOLDINGS:.

Rcq:  81900000891753 Págúa 3
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Cehifico  o  Regístro sob  o  nO 97891313  em  19/08/2O19
Protocolo  195982142  de  1 6/08/2019
Nome  da  empresa  OKEY-MED  DISTRIBUIDORA DE  MEDICAMENTOS  HOSPITALARES  ODONTOLOGICOS  IMPORTACOES  E  EX
Este documemo  pode  ser verificado em  mtp://regínjuceb.ba.gov.br/AUTENTICACAODC)CUMENTOS/AUTENTICACAO.aspx
Chancela  1476228919O2154
Esta cópia foi autenticada digitalmente e assinada em 19/08/2019

por Tiana  Regila  M  G  de Araújo - Secretária-Geral



ATO DE A1,"RAÇÃO E CóNSOIJDAçÃO NO I DA OKEY-MED
DlsTluBuIDoRA DE MEI)IcAMENTOs I-IospITALARnS

OI)ONTOLOGICOS IMPORTACOES E EXPORTACOES EIREI,I

CNPJ  no  11.311.773/0001-OS

CLAUSULA TERCEIRA:
A  empi.csa  individua[  de   i.esponsabilidade  limitada  Eireli   iniciou  suas   ativid.idi.s  cm
30/09/2009 e será por tempo indetcrminado.

DO CAPITAL SOCIAI, - DA INTEGluLIZ,AÇÃ0

CLAUSULA QUARTA:

O  capital   socia_l   é  cle  RS.   500.000,00  (quinhentos   mil  reais),   totalmcnte  integi.:\li..,.adas
neste ato  em  moeda corrente c]o  país.

TOTAL   DO    CAPITAL   S()CIAI.......,..,..................,
500.000,00

Pimigrafo    único:    A    responsabilidade    do    titiilar    é    ]imitada    ao    capital    social
integralizado,

DA  ADMm,IsTRAÇÃo  I)A  EMpREsA  INI)IVII)UAIJ  -  Dos  poDEREs  Do
TI TULAR

CLÁUSULA QUINTA:

A  administração  da  empi.esa.  individual  de  responsabilidade  -  Eireli  será  i.xercicla  pelo
títuhi., LUDMILA  SEPULVBI)A  RIBEIRO,  ciue tei-á  íi repi.esentação  ativa  e i,:issiva
da  empresa..  em  juízo  ou  fora  dele,  tendo  para  tanto  dii.cito  ao  uso  díi  denomi"ção
sociitl,  a  faculdade  de movimentar  contas  baiicárias,  c.ontriir  em])róstimos,  reccbi`r  e  dar
quitação,   emitir  c  endossor  duplicatas,  cc)nstiiuii.  procumdores  em   nome  da  empresa
para  o  bom   desempenho  das   atividades  sociais,  podendc)  para  tanto,  sempre  assinar
isolada e indistintamente.

P:migrafo  único  -  O titulai. declara sc)b  as penas  da lei ciue não possui nem  é titulai. de
iienhuma outra empresa nos moldes de empresa indívidual  de responsabilidacle  limitada
em qualquer parte do território nacional,

DO    BAIJANÇO    PATluMONAL    -    DA    APURAÇÃO    DO    RESU1,'l'ADO
ECONÔMICO - DA PARTICIPAÇÃO

Rcq:  8190OOOO891753 Página 4
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Certífico  o Registro sob o  nO 9789i 313  em  19/O8/2019
Protocolo  195982142 de  16/08/2019
Nome  da  empresa  OKEY-MED  DISTRIBulDORA DE  MEDICAMENTOS  HOSPITALARES  ODONTOLOGICOS  IMPORTACOES  E  EX
Este documento pode ser vemcado em http://regín.juceb_ba.gov.br/AUTENTICACAODOCuMENTOS ÂUTEN"CACAO.aspx    `
Chancela  147622891902154
Esta cópia  foi  autenticada digitalmente e  assínada  em  19/08/2O1 9

porllana  Regila M G de Araújo - Secretária-Geral



O

ATO DE ALTERAÇÃO E CONSOI,IDAÇÃO NO 1' DA OKEY-MED
I)ISTRIBUII) ORA DE MEDICAMENTOS I-IOSPITÁLARES

ODONTOLOGICOS IMPORTACOES E EXPORTÀéOES EIREI,I

CNP,J  no  11.311.773/0001-05

CLÁUSULA SEXTA:

Ao témrino de cada exei-cício social em 3 1  dc dczembro dc cada ano, o títular prc)cederá
ao  levantamento  do  balanço  pati.imonial  e  cla  demonsti.ação  do  resultado  do  E)xei.cício
após   as   deduções   previstas   em   le.i   e  no   ato   constitutivo   da  empresa.  indivídual   de
i.esponsabilida(le   límitada,   à   formação   de   reservas   que   forem   coiisideradas   comc)
necessárias  e os  lucrc)s  ou pi.ejuízos  serão  suportados pelo  empresáric)  na pi.oporção  clas
quotas do  capital  social  que é ]Jossuidor.

Píirágrafo  único - No curso dos quati.o  n"ses posteriores ao encei-ramento do exeL.cício
comercial,   c)    empresái-io   delibei.ai.á   (iuanto    às    conlas   paü.imoniais   e   do   resultadc)
econômico  e  poderá efetuar a distribuição  clc)s i.esultados de cada exei.cício.

DO    FALECIMENTO     OU    DA    INCAPACII)ADE    SUPERVENIENTE    DO
TITULAR

CLÁUSULA SETIMA :

No   caso   de   falecimento   do   titular   ou   incapacidade   supei.veniente   comprovada,   a
enipresa  continuará  com  os  herdeiros  do  falecido  ou  incapaz.  Depc)is  de  concluído  o
inventário,  no  caso  de  faleoimento,  será feití+  alteração  com  a  inc,lusão  do  herdeiro  na
empi.esa  e,  no  caso  de  incapacidade,  será  indicado  pela  famí1ia  um  rcpresentantc  legal
na c)cupará a condição de titular.

P:irágrafo único  - No  caso  de desintei.esse por parle do  herdeiro  ou i.epi.esentante legal
em continuar as atividades da empresa, os direjtos sei.ão apuraclos em balanço espcciaJ a
que   se   refere   c)   "capuP   do   presente,   serão   pagos   em   mc)eda   coi-rente   em   lO   (dez)
pa!.cetas  mensais,   iguais  e   sucessivas,   vencendo   a  pi.imeii.a  após   30   (trinta)   dias  do
levantameiito    dc)    balanço    especial    e    as    demais    nas    mesmas    datas    dos    meses
subseciuentes.

DO DESIMPEDIMENTO

CLÁUSUI,A OITAVA:

O titular LUDMILA SEPULVEDA RIBEIRO dcclara sob as penas da lei que não está
impedido  por  lei  especial  de  exercer  a  ac[ministração  da  empresa  e nem  condemdo  ou
sob efeitos cle condenação a pena que vede ainda que tempoi.ariamente o acesso a cargos
públicos;   c)u  por  ci.ime  falimentar,  de  prevaricação,  peita  ou  suborno,  concussão  c)u
peculato;  ou ccmtra a economia populai., conli.a o  sistema  financcii.o  nacic)nal,  cc"itra  as

Rcq:  81900OOO891753
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Certífico o  Registro  sob  o  nO  97891313  em  19/08/2O19
Protocolo  1 95982142 de  1 6/08/2019
Nome da empresa  OKEY-MED  DISTRIBulDORA DE MEDICAMENTOS  HOSPITALARES  ODONTOLOGICOS  IMPORTACOES  E  EX
Este documento  pode ser verlflcado  em  http://reginjuceb.ba_gov,br/AUTENTICACAODOCUMENTOS/AUTENTICACAO.aspx     ,
Chancela  1476228919o2154
Esta cópia foi  autenticada  digitalmente  e  assínada em  19/08/2019

por Tiana  Regila  M  G  de Araújo - Secretária-Geral
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ATo DE ALTnRAÇÃo E cONSoLIDAÇÃo No i DA oKEy_MEI)
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS IIOSPITALARES

oDoNTol.OGlcos ln,IpORTAcOES E EXPORTACoEs EIRELI

CNPJ no  11.311.773/0001-OS

noi.iiias  de  defesa  da  concoiTência,  conti.a  as  relações  de  consumo,  a  fé  pública  ou  a
propríedade confoi.me aiiigo  1.01 l, parágrafo  lO do  Código  Civil.

DA  LIQuIDAção  DA  EnmREsA  INDlvIDuAL  Dn  REspoNsABII,IDADE
LIMITADA - EIRELI

CLÁUSULA NONA:

No  caso  de  liquidação  da  emp].esa  indivjdual  por  interesse  do  titulal.  sei.á  nome€id()  um
liquidante,  o  qual  administrará  a  empresa  durante  o  período  de  liquidação,  presiando
coiitas de seus  atos.

DO FORO

CLÁUSUIJA I)ÉCIMA:

Fica eleito o  Fórum da Cidade de ltabuna-Bahia para serem resolvidas as dúviclas iiue se
originarem    do    pl.esente    instrumento    de    const!tuíção    dc    empresa    individuul    de
rcsponsabílidade    limitada,    com     expressa.   renúncia    a    qualquer    outi.o,    p{)r    maís
privilegiado que seja ou venha a ser.

O

Req:  8190OOOO891753
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Certifico o  Registro  sob o  nO 978913i3  em  19/o8/2oi9
Protocolo  195982142 de  i6/08/2019
Nome da empresa OKEY-MED  DISTRIBU!DORA DE  MEDICAMENTOS  HOSPITALARES  ODONTOLi)GICOS  IMPORTACOES  E  EX
Este documento  pode ser veriíicado  em mp://regln juceb.ba.gov_br/AUTENTICACAODOCUMENTOStAUl-ENTICACAO.aspx
Chancela  147622891902154
Esta cópia  fol  aiiteritícada digllalmente e  asslnada  em  19/08/2O1 9

por llana  Reglla  M  G  de AraúJo -  Secretáría-Geral
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TERMO DE AUTENTICAÇÃO

l95982142

NO^TE I)A EMPRESA olmy-MED DlsTluBuIDoRA DE nmDlcAnIENTos HospITALAREs oD oNToLoGlcos
PROTO COLO l95982142 -  16/08mO19

ATO 0 02 - AI.TERAÇAO

EVENTO 051 - COi\'SOLIDACAO DE CONTRATO/ESTATUTO

`                     ` eez,J2_  H--G.  ólé_ O2.3..Üe-

TIANA REGILA M G DE ARAÚJO

S ecretária-Gera1

Junta Comercial do Estado da Bahia
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1 9/08/2019

Certifico  o  Registro sob  o  nO 97891 313  em  19/08/2019
Protocolo 195982142 de  i6/o8/2oi9
Nome da  empresa  OKEY-MED  DISTRIBulDORA DE  MEDICAMENTOS  HOSPITALARES  ODONTOLOGICOS  IMPORl-ACOES  E  EX
Este  documento  pode  ser veriflcado  em  http://regin.juceb.ba.gov.bn/AUTENTICACAODOCUMENTOS/AUTENTICACAO.aspx
Chancela  1476228919o2154
Esta cópia foi  autentícada  dlgltalmente e assinada  em  1 9/08/201 9

porllana  Reglla  M  G  de Araújo -  Secretária-Geral
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PREFEITURA MUNIC!PAL  DE  ITABUNA
FAZENDA MUNICIPAL - DEPARTAMENTO  DE TRIBUTOS

CERTIDÃO  NEGATIVA DE  DÉE"TOS

¥"g`1;,ãl-==-_-±g*=

Número da Certidão
OO14126

O

Código Geral
1158606

Código
Nome/Razão Social

OKEYMED  DISTDE  MED  HOSP  OD  IMP  EEXP  EIRELl
C.N.P.J11311773000105

Insc.  Est. C.P.F R.G

Endereço
RODOVIA.BR101,NO:  S/N  _

JACANA ITABUNA BA

Prefeitura  Municipal  de  ltabuna  -  BA,  conforme  preceitua  o  Art.  273  da  Lei  Municipal  nO  2.173  de
1/10/2010  -  Código  Tributário  Municipal,  certifica  para  os  devidos  fins  que,  NÃO  CONSTA  DÉBITO

pertencentes  ao  contribuinte.  E,  para  constar,  foi  extraída a  presente  certidão,  cuja  validade  e  de  90
(Noventa) dias  contados a  partir da  data  de  sua  emissão.

As  certidões  fornecidas  não  excluem  o  direlto  da  Fazenda  Municipal  cobrar,  quaisquer  débitos  que

posteriormente venham a  ser apurados.

A  autentícidade  desta  certidão  poderá  ser  coníirmada  na  página  da  Prefeitura  Municípa!  de  ltabuna
na  lnternet,  no  endereço  http://\^Mw_itabuna.ba.gov.br/

Emitida  em 20/11/2019

Validade 90 dias

Chave de Vall'dação: 20190014126

Av. Princesa lsabel, NO 678
São Caetano
CEP:  45.607.001 - Itabuna-Bahia

htt[)s://se"'cos.cl oud.el.com.br/ba-i tabuna-pm/serri ces/certidaoJmpressao.php?tc= e&cd=J EFE



GOIERNO DO ESTADO DA BAHIA

sEcRETARIA DA FAzEr,mA

Emissão: 03/01/2020 09: 18

Certidão Especial de Débitos Tributários
(Positiva com efeito de Negativa)

(Emitida para os efeitos dos arts. 113 e 114 da Lei 3.956 de 11  de dezembro de 1981  - Código
Tributário  do  Estadc) da  Bahia)

Ceriidão  No: 2o2ooo7563i

RAZÂO  SOCIAL

olüy-n"D I)ISTRIBUIDORA DE nmDICAnmNTOS HOSPITALARES OD ONToLo Glcos

l NSCRlçÃO  ESTADUAL CNPJ

084.776.323 l l.3 1 1.773/00 0 1-OS

Fica certificado que constam,  até a presente data,  as seguintes pendências de responsabilidade do contribulnte acima
identificado, relativas aos tributos admlnistrados por esta Secretaria, cuja exigibilidade encontra-se suspensa,  emprestando à

presente  certidão Positiva o  efeito de  Negativa:

P ro cesso (s) Administi.!\tivo(s) FiscaI(is) : ICMS

217445.001l/l8-7    -    [nicialmEFESA

232417.3003/16-5    -    rnicial¢ARCELAMENTO

232417_3004/l6-1    -    InicialffARCELAMENrO

60000O.2163/l7-l    -    lniciaVPARCELAhflNTO

850000.2314/l8-0   -    IniciaVPARCELAMENTO

85000O.8921/19-4    -    InicialflARCELAÀffNTO

2324i7.3oo2/i6_9    -   DivAtiv/nvscNA D ATiv^

232417.3004/16-l    -    2a lnstffARCELAMENTO

232417.3006/16-4    -    h lnstffARCELAMENTO

600000.2164/17-8    -    InicialffARCELAhflNTO

850000.8415/19-l    -   Inícial"ARCELAMENTO

850000.9045/19-3    -    Injoial"ARCELAMENTO

Esta  certidão engloba  c)s  débitos referentes  a  todos os estabelecimentos do  contribuinte,  inclusive os inscritos  na
DMda Ativa, de competência da Procuradoria Geral do Estado,  ressalvado o direito da Fazenda Pública do Estado da

Bahia cobrar quaisqueroutros débitos   que vierem a ser apurados.

Emítida em  O3/01/2020,  conforme  Portaria  nO 918/99,  sendo válida por60 dias,  contados a  partirda data de  sua
emissão.

AAUTENTICIDADE  DESTE  DOCuMENTO  PODE SER COMPROVADA NAS  INSPETORIAS
FAZENDÁRIAS  OU VIA INTERNET,  NO  ENDEREÇO  http://www.sefaz.ba.gov.br

Vá!ida  com  a apresentação conjunla do cartão original  de  ínscriçãc)  no  CPF  ou  no CNPJ  da
Secretaria  da  Receila  Federal  do  Ministério  da  Fazenda.

Rel CertidaoEspeoial.rpt



.      03/01/2020

O

MINISTERIO  DA  FAZENDA
Secretaria  da  Receita  Federal  do Brasil
Procuradoria-Geral  cla Fazenda  Naciorial

cERTIDÃo PosmVA coM  EFE.lTos DE NEGATlvA DE DÉBiTos RELATivos Aos TRiBuTos
FEDERAIS  E À  DÍVIDAATIVA  DA UNlÃO

Nome:  OKEY-MED  DISTRIBUIDORA  DE  MEDICAMENTOS  HOSPITALARES  ODONTOLOGICOS
IMPORTACOES  E EXPORl-ACOES  EIRELI

CNPJ:  11.311.773/0001-05

Ressalvado    o     direito    de     a     Fazenda     Nacional     cobrar    e     inscrever    quaisquer    di,vidas    de
responsabilidade do  sujeito  passivo acima idemficado que víerem  a  ser apuradas,  é certifícadc) que:

1.  constam   débitos   administrados   pela   Secretaría   da   Receíta   Federal   do   Brasil   (RFB)   com
exigibilidade  suspensa  nos  termos  do  art.  151   da  Lei  nO  5.172,  de  25  de  outubro  de  1966  -
Código    Tributário    Nacional    (CTN),    ou    objeto    de    decisão    judicial    que    determina    sua
desconsideração  para fins  de  certíficação  da  regularidade  fiscal,  ou  ainda  não  vencidos;  e

2.  não  constam  inscrições  em  Dívida  Ativa  da  União  (DAU)  na  Procuradoria-Geral  da  Fazenda
Nacional  (PGFN).

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

Esta c.eitidão é válida  para  o estabeleclmento matriz e suas filiais e, -no  caso de ente federativo,  para
todos  os órgãos  e fundos  públicos da  adniinistração  direta  a  ele vinculados.  Refere-se  à situação do
sujeito  passivo  no  âmbíto  da  RFB  e  da  PGFN  e  abrange  inclusive  as  contribuições  sociais  previstas
nas  alíneas  'a'  a  'cl'  do  parágrafo único  do art.  11  da  Lei  nO 8.212,  de 24 dejulho  de  1991.

A  aceítação  desta  certidão  está  condicionada  à  verificação  de  sua  autenticidade  na   lntemet,   nos
endereçc)s <http://rfb.gov.br> ou  <http://\^MM/.pgfn.gov.br=.

Certidão  emitida  gratuitamente  com  base  na  Portaria  Conjunta  RFB/PGFN  nO  1.751 ,  de  2/1 0/2014.
Emítida  às  15:51:35 do  dia  O5/11/2019  =hora  e  data  de  Brasília>.
Válida  alé 03/05/2020.
CÓdígo  de controle  da  certldão:  796A.C56F.ECAO.9BEA
Qualquer rasura  ou  emenda  invalldará  este  documento.

ilí
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O

CA\ Àn¥A
CAIXA ECC) NÔM ICA FED ERAL

Certificado de Regularidade do
FGTS - CRF

Inscrição:             ii.3ii.773/oooi_o5
Razão  SociaI:      OKEY MED  DlsTRIB DE MEDlc HosprT E. oDoNTIMpoRT E ExpoR
Endereço:               ROD  BR-101  SN  KM  51o /JAcANA/ ITABUNA/  BA/ 456o8-75o

A  Caixa  Econômica  Federal,  nc)  uso  da  atribuição  que  lhe  confere  o  Art.  7,  da  Lei
8.O36,   de   ll   de   maio   de   1990,   certific:a   que,   nesta   data,   a   empresa   acima
identificada   encontra-se   em   situaçãc)   regular   perante   o   Fundo   de   Garantia   do
Tempo  de Servico  -  FGTS.

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

Validade:08/01/2020 a  O6/02/2020

Certificação Número:  2020010804101039354767

Informação  obtida  em  20/01/2020  14:18:56

A  utilização  deste  Certificado  para  os  fins  previstos  em   Lei  esta  condicionada   a
verificação de autenticidade no site da Calxa:  www.caixa.gov.br
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PODER   JUDICIÁRIO '
JUSTIçA   DO   TRABALHO       ,

CERTIDÃO   NEGATIVA   DE   DÉBITOS   TRABALHISTAS

Nome :    OKEY-MED   DISTRIBUIDORA   DE   MEDICAMENTOS    HOSPITAI,ARES

OI)ONTOIJOGICOS    IMPORTACOES    E   EXPORTACOES   EIREI,I

(MATRIZ   E   FIIJIAIS)
CNPJ:     11.311_773/0001-O5

Certidão   no:    igo2859o8/2oi9
Expedição:    27/11/2019,    às    14:13:05
Validade:   24/O5/2020   -   180    (cento   e   oitenta)   dias,   contados   da  data
de   sua  expedição.

Certifica-se    que    OKEY-MED   I)ISTRIBuIDORA   DE   MEDICAMENTOs   HoSPITALARES
ODONTOLOGICOS          IMPORTACOES          E          EXPORTACOES          EIREIJl      i

(M!iTRIZ   E   FII,IAIS),    ir;scritc)(a)    no   CNPJ   sob   o
nO    ii.311.773/oooi"5,    NÃo   coNSTA   do    Banco    Nacional    de    Devedores
Trabalhistas.
Certidão   emitida   com  base   no   art.    642-A  da   Consolidação   das   Leis   do
Trabalho,   acrescentado   pela   Lei   nO   12.440,    de   7   de   julho   de   2011,    e
na   Resolução   Administrativa   nO    1470/2011   do   Tribunal   Superior   do     i

l

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   à   verificação   de   sua
autenticidade   no   portal    do    Tribunal    Superior   do   Trabalho   na
lnternet     (http://www_tst.jus.br).
CertLàão   emLtLcla  qratultamente.

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    previdenciários,     a    hc}norários,     a    custas,     a
emolumentos   ou   a   recc)lhimentos   determinados   em  lei,.   ou   decorrentes
de   execução   de   acordos   firmados   perante   o   Ministério   Público   do    4
Trabalho   ou   Comissão   de   Conciliação   Prévia.

/

Dúvidas   e   sugestões:   cndt@tst.jus.br
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REPÚBLICA  FEDERATIVA  DO BRAélL
ESTADO  DA  PARAÍBA

CARTÓRIO  AZEVÊDO  BASTOS
FUNDADO  EM   1888

pRiM E]Ro REGisTRo cML  DE NAsciM ENTo E ÓBiTos  E pRlvATivo DE cAsAM Er,ri-os, iNTERDIçÕEs  ETiJTELAs DA coMARcA DE
JOÃOPESSOA

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

hllp://w w w.azevedc)bastos.not.br
E-mall:  cartorio@azevedobastos.not.br

DEciARAÇÃo DE sEfwiço DEAuTENTicAção DlcmAL

O  Bel.  VálberAzevôdo de  M'randa  Cavalca",  Ofícíal do  mmeiro  Registro  Ch/Íl de  Nascimémos  e  óbitos  e  Prívalivo de  Casaimntos,  lnterdições  e      +
Tutelas  com atribiilção  de  autenticar e  reconhecer flrmas  da  Comarca  de  João  Pessoa  Capilal do  Estado  da  ParailJa,  em virt.,Jdo  de  Lei,  etc...

DECIARA  para  os  devidos  flns  de  direi!o  que,  o  docimento  em anexo  ldentificado  lndividualmente  em cada  CÓd/go  de AufenÍ/'caça-o  D/'g/'!a/Í  ou
na  referida sequêncla,  foi autenticados  de  acordo  com as  Legíslações  e  normas  vigentes3.

DECLARO  alnda  que,  para  garantir transparência  e  segurança jurídica  de  todos  os  alos  oriundos  dos  respectivos  serviços  de  Notas  e  [(egistros
do  Estado  da  Paraba,  a  Corregedoria  Geral de  Justiça  editou  o  Provimento  CGJPB  NO  OO3/2014,  deiermlnando  a  inserção  de  um código emtodos
os   aios   notorlaís   e   registrals,   assim,   cada   Selo   Digltal   de   Flscalízação   Extrajudicial   conlém  um  códlgo   único   (por   exÍ,,,nJ)lo:   Se/o   D/.g/.Ía/..

ABC72345-XíX2)  e  dessa  íorma,  cada  autenticação  processada  pela  nossa  Servenlia  pode  ser  confirmada  e  verificadci  ianias  vezes  quanlo
for  necessárlo  através  do síte do Tribunal de Just!ça  do  Estado  da  Paraíba,  endereço http..//corregeclorla.tjpb.jus.br/selo-d:gi,.r]l,,

A   autenticação   digital   do   documento   faz    prova   de   que,   na   data   e   hora   em   que   ela   íoi   realzada,   a   empresa   OKEY   MED.   DIST.    DE

MEDICAMENTOS  HOSP.  E ODONT.  LTDA  MFtínha  posse  de  um documento  com  as  mesmas  característícas  que  foram  reproduzidas  na  cópia
aute"cada,  sendo  da  empresa  OKEY  MED.  DIST.  DE MEDICAMENTOS  HOSP.  E ODONT.  LTDA  MF  a  responsabilidade,  única  e  exclusiva,  pe!a
ldoneldade do documento apresentado a este Cartórlo.

E§\a  DECLARAÇÃO  fol  emltida  em  O9/12/2O19  10:07:12  (hora  local)  através  do  sislema  de  aulenlicação  digital  clo  Cartóric)  Azevôdo  Bastos,  de

acordo  com o Art.  10,  100  e  seus  §§  1O  e  2O  da  MF' 22OO/2001,  como  também,  o  dc)cumenlo  eletrônico  autenticado  comei,d®  o  Cerliíicado  DÍgilal

do  tÍ"lar  do  Carlório  Azevédo  Baslos.  poderá  ser  soíicilado  dlretanwnte  a  empress  OKEY  MED.  DIST.  DE  MEDICAMENTOS  HOSP.  E ODOhrr.
LTDA  M F ou  ao  Cartõric)  pelo endereço  de  e-mail  autenllca@azevedobaslos.not.br

Para   lnformações   mais   detalhadas   deste   ato,   acesse   o   site   "ps://auldigital.azeveclol)astos.notÉ[  e  ínforme   o   CÓd/'go   de   Consu/Ía   c/es(a      +
Declaração.

Código  de  Consulta desta  Declaração: 1409966

A  consulta desta  Declaração  estará  dlsponNel em nosso  site  até  09/12/2020  09:49:28  (hora  local).

'CÓdigo  de  Autenticação  Digital: 31650912190945540787-1
2Legislações  Wgentes:  Lel  Federal  nO  8.935/94,  Lei  Federal  nO  10,406/2002,  Medida  Provisóría  nO  2200/2001,  Leí  Fedcrcil  nO  13.105/2015,  Lei

Estadual nO  8.721/2008,  Lei  Estadual  nO  10.132/2013  e  Provlmemo  CGJ  NO OO3/2Oi4.

O  referldo  é verdade,  clou fé.

CHAVEDIGITAL

00005bld734fd94íO57f2d69Íe6bcO5beíb864dO4b5a6c96e27a91051Í7ebffcabl d6c592a5e844f4d3e9325cc7c344eb299ad862b6f12cb57679Í05
38eca514tad2b6731cOdbab76620a276clf6b429
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REPÚBLICA  FEDERATIVA  DO  BRASIL

ESTADO DA  PARAÍBA

CARTÓRIO AZEVÊDO  BASTOS
FuNDADO  EM  1888

pRiMEiRo REGISTRO CIVIL  DENAsclMEhrro EÓBITos  EpRJVATivo DEcAsAMEhrTos,  iNTERbiçÕEs  ETUTELAs  DA  coMARcA I)E
JOÃOPESSOA

Av.  Epitáoio  Pessoa,  1145  Ba"o  dos  Estados  58030-OO;  João  Pessoa  PB.
Tel.:  (83)  3244-5404 /  Fax:  (83)  3244-5484

htlp://w w w.azev e[]obastos.not.br
E- mail:  cartorio@azev edobas tos.not. br

DEcLARAÇÃo DE sERviço DE AuTENTicAÇÃo DlaTAL

O  Bel.  VálberAzevêdo  de  Mranda  Cavalcanti,  Oficialdo  Prímeiro  Regisiro  CMl de  Nasclmentos  e  óbitos  e  Privalivo de  Casamentos,  lnterdíções  e      .
Tutelas  com atribuição  de autenticar e reconhecer firmas  da  Cc)marca  de Jc)ãc)  Pessoa  Capital do  E§tado da  Paraíba,  em vii tuJe de Lei,  etc...

DECLARA  para  os  devidos  fins  de  direltc)  que,  o  documento  em anexo  identificado  índMdualmente  em cada  CÓcÍ/,go  de  A(J/er)//'caça-o  D/g/'Ía/'  ou

na  reíerida 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  dc)s  respeclivos  servíços  de  Nolas  e  Registros
do  Esiado  da  Paraiba,  a  Corregedoria  Geral de  Justiça  editou  o  Provimento  CGJPB  NO  OO3/2014.  determinando  a  inserção  de  um código  emtodos
os   alos   notoríais   e   regístrais,   assim,   cada   Selo   Digital   de   Fisoallzação   Extrajudic,ial   contém   um  código   único   (por  exemplo:   Se/o   D/'g/Ía/..
ABcí2345-X.íX2)  e  dessa forma,  cada  autenticação  processada  pela  nossa  Serventia  pode  ser  confirmada  e  veriíicada  lanlas  vezes  quanto
for necessário  airavés  do  site  do Tribunal de  Jusliça  do  Eslado da  Paraíba,  endereço  http;//corregodoria.tjpb.jus.br/selo-digii(,]l/

A   auleriticação   digital   do   documemo   faz   prova   de   que,   na   data   e   hora   em   que   ela   fol   realízada,   a   empresa   ÜKEY   MED.   DIST.   DE
MEDICAMBrTOS  HOSP.  EODONT.  LTDA  MF tinha  posse  de  um documento  com as  mes"s  carac.leristicas  que  íoram reproduzldas  na  cópía
autentlcada,  sendo  da  empresa  OKEY  MED.  DIST.  DE  MEDICAMENTOS  HOSP.  E ODONT.  LTDA  MF  a  responsabilidade,  iiníca  e  exclusiva,  pela
idoneldade  do  dooumento  apresentado  a  este Cartórlo.

Esta  DECLARAÇÃO fol emitlda  em O9/12/2019  10:07:12  (hora  local)  através  do  sislema  de  autenllcação  digital  do  Cartório  Azevêdo  Bastos,  de
acordo  com o  Art_  1O,  100  e  seus  §§  1O  e  2O  da  MP 2200/2001,  como  lambém,  o  documenlo  eletrônico  autenticado  contendo  o  Ceri'mcado  Digital
do  titular  do  Carlório  Azevêdo  Bastos,   poderá  ser  solícltado  diretamente  a  empresa  OKEY  MED.  DIST.  DE  MEDICAMENTOS  HOSP.  E ODONT.
LTDA  M F ou  ao  Cartório  pelo  endereço  de  e-mail  autentlca@azevedobas\os.not.br

Para   lnformações   mais   detalhadas   deste   ato,   acesse   o   site   hj!ps://autdigital.azevedobaslos.not.br   e   lnforme   o   CÓc//'go   c/e   Consu/la   desla
Declaração.

Código de  Consulta desta Declaração:  1409966

A  consulta  desta  Declaração  estará dísponNel em nosso  si!e até  09/12/2020  09:49:28  (hora  local).

O   ::eógdiísgiOaçdõee!uj:g"etíCtaeçsã:OLeDilgF:tda::r:iln6.508:!32Í/9904;4L5e:4FOo7dsel:1 n.  i o4o6/2oo2,  Medida  pmvisória  no  22Ooml ,  Lej  Fed"al  nO  " 05/2O1 5,  Lei
Estadual  nO  8.721/2008,  Lel  Estadual  nO   IO.132/2013  e  Provlmemo  CGJ  NÓ  OO3/2014.

O referido  é verdade,  dou fé.

CHAVEDIGITAL
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