Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao Assistencial
Divisao de Apoio Diagndstico e Terapéutico

SOLICITACAO

Sr. Diretor,

Solicitamos a compra do INSUMO PADRONIZADO abaixo relacionado, tendo em vista que o
mesmo encontra-se em ponto de ressuprimento.

SIDEC )
/ CLASSE DESCRIGAO QUANTIDADE

Hospub

AVENTAL HOSPITALAR\, TIPO:CAPOTE
CIRURGICO\, MATERIAL :SMS\,
TAMANHO :G\, GRAMATURA:CERCA DE
434002/ | MATERIAL 60 G/CM2\, COR :COM COR\, 650

CARACTERISTICA ADICIONAL:MANGA
LONGA\, ESTERILIDADE :ESTERIL\, USO
UNICO

Obs: Solicitamos que seja adquirido um quantitativo que atenda por um periodo entre 3
meses a 12 meses de CMM.

Obs2: O CMM desta requisi¢ao pode divergir do apresentado no relatério Hospub, pois o
sistema nao leva em consideracao a demanda reprimida do hospital.

Atenciosamente,
Ana Paula Antunes - CRF-RJ]: 7878
Responsavel Técnica pelo Servico de Farmacia

o8 Documento assinado eletronicamente por Ana Paula Antunes,
SO | Farmacéutico(a), em 17/03/2020, as 13:50, conforme horario oficial de



assinatura (L) I Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n° 8.539, de 8 de
outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

=4 http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?
,. ...' acao=documento conferir&id orgao acesso externo=0, informando o
codigo verificador 0014004713 e o cédigo CRC 59444F8A.

Referéncia: Processo n° 33433.037095/2020-38 SEI n° 0014004713

Divisdo de Apoio Diagndstico e Terapéutico - DADIT/HFSE
Rua Sacadura Cabral, n® 178 Prédio Principal - 2° andar - Bairro Saude, Rio de Janeiro/R], CEP 20221-903
Site


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2015/Decreto/D8539.htm
file:///deploy/appsei/sei/temp/ http://pesquisa.in.gov.br/imprensa/jsp/visualiza/index.jsp?data=03/04/2017&jornal=1&pagina=78&totalArquivos=132
http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0

Painel de MINISTERIO DA
@regos ECONOMIA

MEDIA MEDIANA MENOR
R$ 13,40 R$ 12,54 R$ 9,78

FILTROS APLICADOS
Unidade de Fornecimento Descricao

AVENTAL HOSPITALAR), TIPO:CAPOTE CIRURGICO\, MATERIAL :SMS\, TAMANHO :G\, GRAMATURA:CERCA DE 60 G/CM2\, COR :COM COR\,

UNIDADE CARACTERISTICA ADICIONAL:MANGA LONGA)\, ESTERILIDADE :ESTERIL\, USO UNICO

Quantidade total de registros: 12
Registros apresentados: 1 a 12

Identificacdo Nuimero Cédigo

Descricdo do Unidade de Quantidade Valor

da Compra do Item Modalidade CA#ISIAT Item Descricdo Complementar Fornecimento Ofertada Unitario Fornecedor Orgéo

AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS,
TAMANHO* G, GRAMATURA CINCO -

. AVENTAL CERCA DE 60 G/CM2, COR* CONFIANCA MINISTERIO DA

00084/2018 00004 Pregao 434402 HOSPITALAR | COM COR, UNIDADE 69.000 R$9,78 INDUSTRIA E SAUDE
CARACTERISTICA COMERCIO LTDA.
ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE* ESTERIL,
USO UNICO
AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS
' CAMP MED
*

TAMANHO* G, GRAMATURA COMERCIO E UNIVERSIDADE

AVENTAL CERCA DE 60 G/CM2, COR*

HOSPITALAR 'COM COR,
CARACTERISTICA
ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE* ESTERIL,
USO UNICO

00024/2019 |00006 Pregao 434402 UNIDADE 62.008 R$9,80 INDUSTRIA DE FEDERAL
DESCARTAVEIS FLUMINENSE

LTDA

Ano da Compra Esfera

2019, 2020 Federal

Data da

UASG
Compra

250057 - INSTITUTO
NACIONAL DE 31/05/2019
TRAUMATO-ORTOPEDIA

153057 - HOSPITAL
UNIVERSIT.ANTONIO 24/06/2019
PEDRO DA UFF/R)

Relatorio gerado dia: 17/03/2020 as 10:13
Fonte: paineldeprecos.planejamento.gov.br



AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS,
TAMANHO* G, GRAMATURA

ESTERILIDADE* ESTERIL,
USO UNICO

EURODESCK
DISTRIBUIDORA
DE PRODUTOS

CERCA DE 60 G/CM2, COR* COMANDO DO 160166 - HOSPITAL
00011/2019 00050 Con Con MEDICOS VA N 20/12/2019
, HOSPITALARES
CARACTERISTICA e
ADICIONAL MANGA LONGA, DRl
ESTERILIDADE* ESTERIL,
USo UNICO
AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS,
TAMANHO* G, GRAMATURA WINNER
: 250057 - INSTITUTO
00084/2018 00005 E(E)F;,IC/C*C?RE 60 G/CM2, COR* g&éﬂ#ﬁ&% g”)\':'J'SEER'O DA N ACIONAL DE 31/05/2019
» TRAUMATO-ORTOPEDIA
CARACTERISTICA LTDA
ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE* ESTERIL,
USO UNICO
AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS, POLAR FIX
TAMANHO* G, GRAMATURA INDUSTRIA E
CERCA DE 60 G/CM2, COR* COMERCIODE ~ |COMANDO DA 787700 - HOSPITAL
00014/2019 100107 COM COR, PRODUTOS MARINHA NAVAL DE BRASILIA 08/01/2020
CARACTERISTICA HOSPITALARES
ADICIONAL MANGA LONGA, LTDA
ESTERILIDADE* ESTERIL,
Uso UNICO
AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS, POLAR FIX
TAMANHO* G, GRAMATURA INDUSTRIA E FUNDACAO
CERCA DE 60 G/CM2, COR* COMERCIO DE  |UNIVERSIDADE 150218 - HOSPITAL
00161/2018 00001 COM COR, PRODUTOS DO RIO GRANDE UNIVERSITARIO 01/04/2019
CARACTERISTICA HOSPITALARES - RS
ADICIONAL MANGA LONGA, LTDA

Relatorio gerado dia: 17/03/2020 as 10:13
Fonte: paineldeprecos.planejamento.gov.br
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00003/2019 00035

00014/2019 00108

00116/2018 00016

00032/2019 00011

Pregao

Pregao

Pregao

Pregao

434402

434402

434402

434402

AVENTAL
HOSPITALAR

AVENTAL
HOSPITALAR

AVENTAL
HOSPITALAR

AVENTAL
HOSPITALAR

AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS,
TAMANHO* G, GRAMATURA
CERCA DE 60 G/CM2, COR*
COM COR,
CARACTERISTICA
ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE* ESTERIL,
USo UNICO

AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS,
TAMANHO* G, GRAMATURA
CERCA DE 60 G/CM2, COR*
COM COR,
CARACTERISTICA
ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE* ESTERIL,
USO UNICO

AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS,
TAMANHO* G, GRAMATURA
CERCA DE 60 G/CM2, COR*
COM COR,
CARACTERISTICA
ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE* ESTERIL,
Uso UNICO

AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS,
TAMANHO* G, GRAMATURA
CERCA DE 60 G/CM2, COR*
COM COR,
CARACTERISTICA
ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE* ESTERIL,
USO UNICO

UNIDADE

UNIDADE

UNIDADE

UNIDADE

CARLA DE COMANDO DO
Ly R$12,75 G| \VEIRA CORREA EXERCITO
SAUDE COMERCIO
DE PRODUTOS  COMANDO DA
1.000 R$12,88 |OSPITALARES  MARINHA
LTDA
NORDMARKET ',y vERSIDADE
COMERCIODE  JNIVERSIDA
100 R$13,09 PRODUTOS
CAMPINA
HOSPITALARES | CALIE
LTDA
PREVIX Eg,zglﬁlARA DE
1.200 R$14,79 PRODUTOS PARA
SAUDE LTDA SERVICOS
HOSPITALARES

160545 - HOSPITAL DA G.

S. GABRIEL DA 22/07/2019
CACHOEIRA
787700 - HOSPITAL 08/01/2020

NAVAL DE BRASILIA

158196 - HOSPITAL
UNIVERSITARIO ALCIDES 04/04/2019
CARNEIRO

155023 - HOSPITAL
UNIVERSITARIO LAURO
WANDERLEY

27/11/2019

Relatério pesquisa de preco (0014005709)

Relatorio gerado dia: 17/03/2020 as 10:13
Fonte: paineldeprecos.planejamento.gov.br
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00016/2018 (00132

00001/2020 00036

Pregao

Pregao

434402

434402

AVENTAL
HOSPITALAR

AVENTAL
HOSPITALAR

AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS,
TAMANHO* G, GRAMATURA
CERCA DE 60 G/CM2, COR*
COM COR,
CARACTERISTICA
ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE* ESTERIL,
USo UNICO

AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS,
TAMANHO* G, GRAMATURA
CERCA DE 60 G/CM2, COR*
COM COR,
CARACTERISTICA
ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE* ESTERIL,
USO UNICO

UNIDADE 3.000

UNIDADE 2.200

R$18,60

R$21,90

PREVIX
PRODUTOS PARA
SAUDE LTDA

LINCK COMERCIO
E SERVICOS LTDA

COMANDO DO
EXERCITO

160039 - HOSPITAL
GERAL DE SALVADOR

MINISTERIO DA 250103 - HOSPITAL
SAUDE GERAL DE IPANEMA

03/09/2019

04/02/2020

Relatério pesquisa de preco (0014005709)

Relatorio gerado dia: 17/03/2020 as 10:13
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao Assistencial
Divisao de Apoio Diagndstico e Terapéutico

MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE
DEPARTAMENTO DE ATENCAO HOSPITALAR DOMICILIAR E DE URGENCIA
HOSPITAL FEDERAL DOS SERVIDORES DO ESTADO
COORDENACAO ASSISTENCIAL
DIVISAO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO

TERMO DE REFERENCIA

TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

1.1 - Aquisi¢ao do(s) item(s) abaixo relacionado(s) para atendimento as demandas do Hospital
Federal dos Servidores do Estado do Rio de Janeiro, na forma ELETRONICA, do tipo MENOR
PRECO, nos termos da Lei 8666/93, de acordo com o Decreto 7.892/13 e a IN n°3/2017 do
MPDG e ainda de acordo com a solicitacao realizada através do Oficio Circular n®
009/2017/CJU-RJ/ICGU/AGU.

1.2.1 - Estimativa de consumo desta Unidade Hospitalar.

HOSPITAL FEDERAL DOS SERVIDORES DO ESTADO

Unidade de Quantidade/Quantidade al_o!' _
Un!tarlo
minima maxima (MEDIA)

alor Global

ItemDescricao (ESTIMADO)

Fornecimento




AVENTAL
HOSPITALARY),
TIPO:CAPOTE
CIRURGICO\,
MATERIAL :SMS)\,
TAMANHO :G\,
GRAMATURA:CERCA RS RS
01| DE 60 G/CM2\, COR | UNIDADE 54 650 | 1340 | 8.716.00

:COM COR\, ' O
CARACTERISTICA
ADICIONAL:MANGA
LONGA),
ESTERILIDADE
:ESTERIL\, USO
UNICO

1.3 Estimativa de valor desta Unidade Hospitalar.

Unidades Hospitalar |Custo Estimado Total

Hospital Federal Servidores do Estado|R$ 8.710,00

1.4 Enderecgo desta Unidade Hospitalar.

Hospital Federal dos Servidores do Estado

Rua Sacadura Cabral, 178, Saude RJ — CEP: 20221-903 - Local de entrega Almoxarifado de
Farmacia de 8h as 16h —

Tel.(21) 2263-2036

JUSTIFICATIVA DA CONTRATAGAO

2.0 De acordo com o disposto no Art. 15, §7°, Il, da Lei n° 8.666/93, justifica a pretensa de
aquisicdo de MATERIAL MEDICO HOSPITALAR para uso regular nesta Unidade, com o objetivo
de atender as necessidades de consumo dos profissionais e o reabastecimento do estoque
desta Unidade Hospitalar. O(s) insumo(s) adquirido(s) proporcionara(ao) auxilio e suporte ao
tratamento médico dos pacientes.

2.2. Cabe ainda ressaltar, que os itens serao adquiridos, racionalizando o espaco fisico para
armazenamento disponivel, mantendo em uso produtos com fabricagao recente, viabilizando o
comprometimento orgamentario anual, reduzindo o custo de estoque e promovendo uma gestao
eficiente.

2.3. A contratagao alinha-se com o planejamento, na medida em que € constante e crescente o
numero de licitagOes realizadas para aquisicoes de bens e contratagdes de servicos que sao
necessarios para o atendimento dos usuarios atendidos pelo Sistema Unico de Saude.



2.4. A contratacdo em tela destina-se a reposicao dos estoques desta Unidade e a estimativa
adotada toma como base o consumo médio dos ultimos 12 (doze) meses, acrescido de até 25%,
calculado caso a caso em fungdo de aumento de demanda ou atendimento de demanda
reprimida, para suprir as necessidades desta Unidade, contendo as condi¢gbes essenciais para a
elaboragao deste processo, em busca da proposta mais vantajosa para a administragao.

2.5. As quantidades solicitadas foram obtidas levando-se em consideragdo o consumo medio
mensal (CMM) dos ultimos 12 (doze) meses, aferidos de acordo com informagdes dos sistemas
HOSPUB, bem como a expectativa de possivel aumento de atendimento aos pacientes.

3.— CLASSIFICAGAO DOS BENS COMUNS

3.1-0Osbens a serem adquiridos enquadram-se na classificacdo de bens
comuns, nostermos da Lein® 10.520, de 2002, do Decreto n° 3.5 55, de 2000, e do
Decreto 5.450, de 2005.

4.-ENTREGA E CRITERIOS DE ACEITAGAO DO OBJETO.

4.1. Até 15 (quinze) dias corridos conforme necessidade do Orgao através de Nota de
Empenho a ser emitida em favor da licitante, conforme pregos constantes na ata de registro de
precos, a contar da solicitacdo, apds assinatura da Nota de Empenho, conforme Ata de Registro
de Precgos.

4.2. No momento da entrega a empresa devera dispor de todo suporte humano e de
equipamentos necessarios para fornecimento dos itens a serem recebidos.

4.3. Os bens poderao ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com as
especificagcdes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, devendo ser substituidos no
prazo de 72 (setenta e duas) horas, a contar da notificagao da contratada, as suas custas, sem
prejuizo da aplicacéo das penalidades.

4.4. O recebimento provisorio ou definitivo do objeto ndo exclui a responsabilidade da
contratada pelos prejuizos resultantes da incorreta execu¢édo do contrato.

4.5. O Servigo de Farmacia do HFSE reserva-se no direito de ndo receber os materiais
entregues pelas empresas contratadas, caso nao estejam em suas embalagens originais,
apresentem sinais de violagao ou que estejam em estado de conservagao que suscitem duvidas
quanto a procedéncia dos mesmos, inclusive quanto as condi¢cdes de transporte e o intervalo de
temperatura para conservacao dos medicamentos no acondicionamento. Portanto, a empresa
contratada devera adotar modalidade de remessa dos produtos que permita a conferéncia no ato
da entrega antes do ateste final do recebimento.

4.6. O Servico de Farmacia do HFSE se reserva o direito de ndo receber qualquer produto com
validade inferior a 80% de sua validade plena, de acordo com seu registro valido expedido pela
ANVISA/MS, ressalvados os casos por interesse da Instituicido onde o HFSE podera autorizar o
recebimento dos materiais com validade inferior a 80% de sua validade plena, desde que a
empresa farmacéutica fornecedora formalize o compromisso da troca de todo o quantitativo
excedente, o que devera ocorrer imediatamente apds a solicitagao do HFSE.

4.7. O Servico de Farmacia do HFSE reserva-se no direito de ndo receber os
materiais entregues pelas empresas contratadas, caso os numeros de lotes apresentados nao
estejam acompanhados de laudo de analise.

4.8. Para produtos fabricados no exterior, devera ser apresentado juntos aos lotes
apresentados laudo de analise, expedido pela autoridade sanitaria do pais de origem do produto
e/ou da ANVISA, inclusive em caso de terceirizacdo do processo produtivo.



4.9. O citado documento, no caso de ser emitido pela Autoridade Sanitaria do pais de origem
devera estar também, consularizado e devidamente traduzido por tradutor juramentado.

Em atendimento ao disposto no artigo 31 da Lei n° 8.078/1990 a apresentagao do(s) material(s)
devera assegurar informagdes claras, precisas, ostensivas e em lingua portuguesa sobre as
caracteristicas, marca, procedéncia, qualidade, composicao, preco, garantia, origem e outros,
bem como os riscos que apresentarem a saude e a seguranga dos usuarios, quando for o caso.

4.10 Sera exigida apresentagédo do produto, embalagem, rotulagem, instrugéo de uso, lote e
validade, conforme RDC n° 185 de 22 de outubro de 2005.

4.11 O recebimento do objeto sera realizado na forma do art. 73, inciso |l, alinea “a” e “b” da Lei
n° 8.666, de 21/06/1993.

4.12 A entrega dos produtos sera feita de acordo com a solicitagado desta Unidade Hospitalar,
no Setor de Almoxarifado de Farmacia (CAF) do Hospital referenciado na Nota de Empenho no
horario entre 08:00 e 16:00h e devera vir acompanhada da nota fiscal, mencionando - se na
mesma o n° do empenho, n° do processo e copia da Nota de Empenho.

5.-DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

5.1 Promover através de seu representante, 0 acompanhamento e a fiscalizagdo da execugao
do Contrato, anotando em registro préprio as falhas detectadas e comunicando a CONTRATADA
as ocorréncias e quaisquer fatos que, a seu critério, exijam medidas corretivas por parte da
CONTRATADA, sem prejuizo das demais obrigac¢des previstas no Contrato.

5.1.2 Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao fornecimento do objeto, no
prazo e forma estabelecidos no Edital e seus anexos.

5.2 A Administragao nao respondera por quaisquer compromissos assumidos pela Contratada
com terceiros, ainda que vinculados a execugao do presente Termo de Contrato, bem como por
qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de ato da Contratada, de seus empregados,
prepostos ou subordinados.

6. OBRIGAGOES DA CONTRATADA

6.1 A contratada sera obrigada a manter durante toda a execugéo do contrato as condi¢des de
habilitacdo e qualificagao exigidas no Pregao Eletrénico, sem prejuizo das demais obrigacdes
previstas no Contrato/ Ata de Registro de Pregos e também:

6.1.1 Efetuar a entrega do objeto em prefeitas condigdes, conforme especificagdes, prazo e
local constantes no Edital e seus anexos, acompanhada da respectiva nota fiscal, na qual
constarao as indicacdes referentes a: marca, fabricante, modelo, forma de apresentacao
(Conjunto, unidade, caixa), lote, quantidade, valor discriminado por unidade e o valor total,
procedéncia e prazo de validade;

6.1.2 Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do objeto, de acordo com os
artigos 12,13 e 17 a 27, do codigo de Defesa do Consumidor (Lei n°®8.078, de 1990);

6.1.3 Substituir, as suas expensas, no prazo fixado neste Termo de Referéncia, o objeto com
avarias ou defeitos;

6.1.4 Comunicar a contratante, no prazo maximo de 24 (Vinte e quatro) horas que antecede a
data de entrega, os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto, com a devida
comprovacgao;

6.1.5 Indicar preposto para representa-la durante a execugao do contrato.



7.-DA SUBCONTRATAGAO
7.1 Nao sera admitida a subcontratagdo do objeto licitatorio.
8.- ALTERAGAO SUBJETIVA

8.1 E admissivel a fus&o, cisdo ou incorporacdo da contratada com/em outra pessoa juridica,
desde que sejam observados pela nova pessoa juridica todos os requisitos de habilitagdo
exigidos na licitagao original; sejam mantidas as demais clausulas e condi¢des do contrato; ndo
haja prejuizo a execug¢ao do objeto pactuado e haja a anuéncia expressa da Administragao a
continuidade do contrato.

9. - CONTROLE DA EXECUGAO

9.1 Nos termos do art. 67 Lei n° 8.666, de 1993, sera designado representante para
acompanhar e fiscalizar a entrega dos bens, anotando em registro préprio todas as ocorréncias
relacionadas com a execugao e determinando o que for necessario a regularizagao de falhas ou
defeitos observados.

9.1.1 O recebimento de material de valor superior a R$ 80.000,00 (oitenta mil reais) sera
confiado a uma comissao de, no minimo, 3 (trés) membros, designados pela autoridade
competente.

9.2 A fiscalizagao de que trata este item ndo exclui nem reduz a responsabilidade da
Contratada, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de
imperfeicdes técnicas ou vicios redibitérios, e, na ocorréncia desta, ndo implica em
corresponsabilidade da Administragdo ou de seus agentes e prepostos, de conformidade com o
art. 70 da Lei n° 8.666, de 1993.

9.3 O representante da Administragdo anotara em registro proprio todas as ocorréncias
relacionadas com a execucao do contrato, indicando dia, més e ano, bem como o nome dos
funcionarios eventualmente envolvidos, determinando o que for necessario a regularizacéo das
falhas ou defeitos observados e encaminhando os apontamentos a autoridade competente para
as providéncias cabiveis.

10. DAS SANGOES ADMINISTRATIVAS
10. 1 Comete infracao administrativa nos termos da Lei n° 8.666, de 1993 e da Lei n°
10.520, de 2002, a Contratada que:
1. inexecutar total ou parcialmente qualquer das obrigagbes assumidas em
decorréncia da contratagao;
ensejar o retardamento da execugao do objeto;
fraudar na execugao do contrato;
comportar-se de modo inidoneo;
cometer fraude fiscal;
nao mantiver a proposta.
10. 2A Contratada que cometer qualquer das infragdes discriminadas no subitem acima
ficara sujeita, sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal, as seguintes sangoes:
1. adverténcia por faltas leves, assim entendidas aquelas que nao acarretem
prejuizos significativos para a Contratante;
2. multa moratdria de 0,33% (trinta e trés centésimos por cento) por dia de atraso
injustificado sobre o valor da parcela inadimplida, até o limite de 30 (trinta) dias;
3. multa compensatéria de 15% (quinze por cento) sobre o valor total do contrato,
no caso de inexecugao total do objeto;
4. em caso de inexecucgao parcial, a multa compensatoria, no mesmo percentual do
subitem acima, sera aplicada de forma proporcional a obrigacéo inadimplida;
5. suspensao de licitar e impedimento de contratar com a Administracdo. pelo

O oA WN



prazo de até dois anos;

6. impedimento de licitar e contratar com a Unido com o consequente
descredenciamento no SICAF pelo prazo de até cinco anos;

7. declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracao
Publica, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que
seja promovida a reabilitagcdo perante a propria autoridade que aplicou a
penalidade, que sera concedida sempre que a Contratada ressarcir a
Contratante pelos prejuizos causados;

10. 3 Também ficam sujeitas as penalidades do art. 87, lle IV da Lei n° 8.666, de 1993, a
Contratada que:

1. tenha sofrido condenagao definitiva por praticar, por meio dolosos, fraude fiscal
no recolhimento de quaisquer tributos;

2. tenha praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitacao;

3. demonstre ndo possuir idoneidade para contratar com a Administragcao em
virtude de atos ilicitos praticados.

10. 4 A aplicacéo de qualquer das penalidades previstas realizar-se-a em processo
administrativo que assegurara o contraditorio e a ampla defesa a Contratada,
observando-se o procedimento previsto na Lei n°® 8.666, de 1993, e subsidiariamente a
Lei n°9.784, de 1999.

10. 5 A autoridade competente, na aplicacdo das sancgdes, levara em consideracéo a
gravidade da conduta do infrator, o carater educativo da pena, bem como o dano
causado a Administracao, observado o principio da proporcionalidade.

10. 6 As penalidades serao obrigatoriamente registradas no SICAF.

11. PESQUISA DE MERCADO

11.1 A pesquisa de precos foi elaborada de acordo com o § 1°do Art. 2°da INSTRUGAO
NORMATIVA N.° 03 DE 20/04/2017, sendo utilizada como metodologia a média dos pregos
apresentados na pesquisa.

ANA PAULA ANTUNES
FARMACEUTICA - CRF - R] 7878
RESPONSAVEL TECNICA SERVICO DE FARMACIA

12. APROVACAO DO TERMO DE REFERENCIA
12.1 De acordo com a competéncia que me delegada através da Portaria PT/MS/N° 139/2020,

publicada no D.O.U n° 25.0113 de 23/01/2020, venho por meio deste aprovar o termo de
referéncia deste processo.

Rio de Janeiro, de de 2020.



SELENE MARIA RENDEIRO BEZERRA
DIRETORA GERAL
HOSPITAL FEDERAL SERVIDORES DO ESTADO

Documento assinado eletronicamente por Ana Paula Antunes,
Farmacéutico(a), em 17/03/2020, as 13:50, conforme horario oficial de
Brasilia, com fundamento no art. 69, § 1°, do Decreto n°® 8.539, de 8 de
outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao Assistencial
Divisao de Apoio Diagndstico e Terapéutico

DESPACHO

HFSE/DADIT/HFSE/CASS/HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 17 de margo de 2020.

A Coordenacio de Administracio para apreciacdao do Termo de Referéncia com posterior
encaminhamento ao Gabinete do Diretor Geral para aprovacgao.

ANA PAULA ANTUNES - CRF-RJ: 7878
FARMACEUTICA - MATRICULA 1.631.461
RESPONSAVEL TECNICA PELO SERVICO DE FARMACIA

Documento assinado eletronicamente por Ana Paula Antunes,
Farmacéutico(a), em 17/03/2020, as 13:50, conforme horario oficial de
Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n° 8.539, de 8 de
outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.
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= A autenticidade deste documento pode ser conferida no site

n http://sei.saude.gov.br/sei/controlador externo.php?

1 acao=documento_conferir&id orgao_acesso_externo=0, informando o
codigo verificador 0014006538 e o cédigo CRC 76E7ZA700.
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao de Administracao

DESPACHO

HFSE/COAD/HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 19 de margo de 2020.

COAD/HFSE/MS/RJ
NUP: 33433.037095/2020-38

ASS.: AVENTAL HOSPITALAR\, TIPO:CAPOTE CIRURGICO\, MATERIAL :SMS\,
TAMANHO :G\, GRAMATURA:CERCA DE 60 G/CM2\, COR :COM COR\,
CARACTERISTICA ADICIONAL:MANGA LONGA\, ESTERILIDADE :ESTERIL\, USO
UNICO.

A AGAB/HFSE,
Prezada Diretora,

01. Diante de tudo o que consta dos autos, mais precisamente a pesquisa de
precos 0014005709, sugerimos que se dé a autorizacdo do respectivo
TR 0014006094.

02. Encaminhamos o presente para ciéncia e AUTORIZACAO do Termo de
Referéncia elaborado, resguardado os juizos técnicos do mesmo, caso seja de
entendimento favoravel a matéria, com posterior prosseguimento.

Atenciosamente,

ALFREDO MELLO LAMEU
Matricula SIAPE n© 1737107
Coordenador de Administragcao — HFSE/MS/RJ
(PT n© 2.215/2019 de 20/08/2019, D.0O.U. n° 171 de 04/09/2019)
Ordenador de Despesas Substituto - HFSE/MS/RJ
(PT n% 42 de 10/10/2019, D.O.U. n° 199 de 14/10/2019)
Substituto eventual da Diregao Geral - HFSE/MS/R]
(PT n© 263 de 11/03/2020, D.O.U. n° 50 de 13/03/2020)

... Documento assinado eletronicamente por Alfredo Mello Lameu,
eil _ Coordenador(a) de Administracao, em 19/03/2020, as 09:59, conforme
Hh=ls L';r__'y horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n°
8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de

eletrénica
L
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado

DESPACHO

HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 19 de margo de 2020.

REF.: NUP - 33433.037095/2020-38
INT.: Divisdo de Apoio Diagndstico e Terapéutico / Area de Farmacia

ASS.: Aprovacdao de Termo de Referéncia - Avental Hospitalar, Tipo Capote
Cirlrgico, Material SMS, Tamanho G.

Ciente.

2. Considerando a solicitagao de aquisicao de AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO, MATERIAL SMS, TAMANHO G, GRAMATURA CERCA DE
60 G/CM2, COR COM COR, CARACTERISTICA ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE ESTERIL, USO UNICO, proveniente da Area de Farmacia (SEI n°
0014004713);

3. Considerando que em atencdo a Instrucao Normativa n° 5/2014,
alterada pela Instrugao Normativa n® 3/2017, foi realizada Pesquisa de Precos
por area técnica do HFSE, a qual possui a devida competéncia e expertise para
sua confecgao;

4. Considerando o exarado pela Area de Farmacia, por meio do
Despacho DADIT/HFSE 0014006538;

5. Considerando que, apos analise dos autos, a Coordenacdo de
Administragcao, por meio do Despacho COAD/HFSE 0014040449, encaminhou a
esta Direcao o Termo de Referéncia DADIT/HFSE 0014006094 para aprovacao;

6. Considerando que o mencionado Termo de Referéncia foi
elaborado por area técnica do HFSE, que possui a necessaria expertise para a
sua confecgao; e



7. Resguardados os critérios de ordem técnica atinente a
realizacdao da pesquisa de precos, especificacao do objeto e quantitativo
dos materiais presentes no Termo de Referéncia.

8. Aprovo o Termo de Referéncia constante no Doc. SEI n°
0014006094, tendo por objeto a aquisicado de AVENTAL HOSPITALAR, TIPO
CAPOTE CIRURGICO, MATERIAL SMS, TAMANHO G, GRAMATURA CERCA DE 60
G/CM2, COR COM COR, CABACTERISTICA ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE ESTERIL, USO UNICO, para atendimento as demandas do
Hospital Federal dos Servidores do Estado.

9. Destarte, encaminhem-se os autos a Coordenagcao de
Administracao, para que adote as medidas necessarias ao prosseguimento do
feito.

SELENE MARIA RENDEIRO BEZERRA
Diretora do Hospital Federal dos Servidores do Estado
Portaria MS n° 139 de 22/01/2020 (DOU n°® 16 de 23/01/2020)

Documento assinado eletronicamente por Selene Maria Rendeiro Bezerra,
Diretor(a) do Hospital Federal dos Servidores do Estado, em
19/03/2020, as 11:05, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento
no art. 69, § 19, do Decreto n® 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 89, da
Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao de Administracao

DESPACHO

HFSE/COAD/HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 19 de margo de 2020.

COAD/HFSE/MS/RJ
NUP: 33433.037095/2020-38

ASS.: AVENTAL HOSPITALAR\, TIPO:CAPOTE CIRURGICO\, MATERIAL :SMS\,
TAMANHO :G\, GRAMATURA:CERCA DE 60 G/CM2\, COR :COM COR\,
CARACTERISTICA ADICIONAL:MANGA LONGA\, ESTERILIDADE :ESTERIL\, USO
UNICO

A Farmdcia, via CASS,

Prezado Coordenador,

01. Encaminhamos o presente NUP, para ciéncia da AUTORIZACAO do Termo de
Referéncia 0014044166, e consequente prosseguimento da aquisicdo.

Atenciosamente,

ALFREDO MELLO LAMEU
Matricula SIAPE n© 1737107
Coordenador de Administragcao — HFSE/MS/RJ
(PT n°© 2.215/2019 de 20/08/2019, D.0O.U. n° 171 de 04/09/2019)
Ordenador de Despesas Substituto - HFSE/MS/R]
(PT n° 42 de 10/10/2019, D.O.U. n° 199 de 14/10/2019)
Substituto eventual da Direcao Geral — HFSE/MS/RJ
(PT n° 263 de 11/03/2020, D.0O.U. n° 50 de 13/03/2020)

— Documento assinado eletronicamente por Alfredo Mello Lameu,
eil _. | Coordenador(a) de Administracdo, em 19/03/2020, as 22:16, conforme
i L';T_'] horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n°
| eletronica 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de
Marco de 2017.

‘l}?ip_l.,.ﬁ‘ A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
_ ";;,rq-_ http://sei.saude.gov.br/sei/controlador externo.php?
M AT e acao=documento conferir&id orgao acesso externo=0, informando o
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Referéncia: Processo n° 33433.037095/2020-38 SEI n° 0014053280



Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao Assistencial

DESPACHO

HFSE/CASS/HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 20 de margo de 2020.

A Area de Farmacia (ARFAR/HFSE)
Prezada Chefe,

1. Ciente.

2. Encaminhamos o presente para providéncias, dada a aprovacao da Minuta do Termo de
Referéncia, pela Direcdo Geral, conforme Despacho HFSE 0014044166.

Atenciosamente,
Antonio José de Souza Cypriano Neves
Mat. SIAPE 624891
Responsavel Técnico Substituto da Coordenacdo Assistencial/CASS/HFSE/MS/RJ
(Portaria n© 2.249 de 02/01/2018)

: eil _. | Neves, Coordenador(a) Assistencial, Substituto(a), em 20/03/2020, as
;;‘fmm; 11'1 10:46, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 19,
do Decreto n° 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900
de 31 de Marco de 2017.

- J.,.-'-,:___ A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
SRR hitp://sei.saude.gov.br/sei/controlador externo.php?

¥l acao=documento_conferir&id orgao_acesso_externo=0, informando o

'_ codigo verificador 0014063242 e o cddigo CRC D6C4492A.

. ]Documento assinado eletronicamente por Antonio Jose de Souza Cypriano

| eletrénica

Referéncia: Processo n° 33433.037095/2020-38 SEI n° 0014063242
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Rafael Teodoro da Silva

De: Adriana Fonseca Pegoraro <adriana.pegoraro@cbsmed.com.br>
Para: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: terca-feira, 24 de marco de 2020 18:15

Assunto: Nao lida: Cotacdo para Cotacéo Eletronica

Sua mensagem
Para:
Assunto: Cotacao para Cotacao Eletronica

Enviado: terca-feira, 24 de marco de 2020 18:15:32 (UTC-03:00) Brasilia

foi excluida sem ser lida em terga-feira, 24 de margo de 2020 18:14:55 (UTC-03:00) Brasilia.



Rafael Teodoro da Silva

De: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: sexta-feira, 20 de marco de 2020 10:16

Para: '‘pregao’1@polarfix.com.br'

Assunto: Atas vigentes federias para fornecimento de avental

Prezados, bom dia!
Nossa unidade precisa urgentemente de alguma ata federal vigente para aquisicao imediata de avental com barreira
viral.
A principio temos interesse em 10.000 unidades.
Aguardo breve retorno.
Atenciosamente,
Rafael Teodoro

HOSPITAL FEDERAL SERVIDORES DO ESTADO
SETOR DE COMPRAS



Rafael Teodoro da Silva

De:
Enviado
Para:

em:

Assunto:

Prezados,

Rafael Teodoro da Silva

terca-feira, 17 de marco de 2020 12:09

cincoconfind@gmail.com
Pedido de adesdo ao pregao 84/2018 INTO

Na qualidade de Orgéo nao participante do pregdo 84/2018 INSTITUTO NACIONAL DE TRAUMATOLOGIA E
ORTOPEDIA JAMIL HADDAD, solicito adesdo ao item abaixo:

ITEM

DESCRICAO

UNID DE FORNEC

VALOR UNITARIO

QUANTIDADE
TOTAL

VALOR TOTAL

04

AVENTAL
HOSPITALAR, TIPO
CAPOTE CIRURGICO,
MATERIAL* SMS,
TAMANHO* G,
GRAMATURA CERCA
DE 60 G/CM2, COR*
COM COR,
CARACTERISTICA
ADICIONAL MANGA
LONGA,
ESTERILIDADE*
ESTERIL, USO UNICO

UNIDADE

R$ 9,78

10.000

RS 97.800,00

Prazo para resposta é de 03 dias Uteis, caso ndo ocorra dentro do estipulado, passaremos para préximo prego registrado.

Certo da compreensado de todos, agradeco!

Atenciosamente,

Rafael Teodoro
Servigo de Farmacia
Hospital Federal dos Servidores do Estado (HFSE)
Rua Sacadura Cabral, 178 — Saude — Rio de Janeiro
CEP: 20221-903

CNPJ: 00.394.544/0211-82
Tel: 21 2263-2036




Rafael Teodoro da Silva

De:

Enviado em:
Para:

Cc:

Assunto:

Prezados,

Rafael Teodoro da Silva

terca-feira, 17 de marco de 2020 13:29

elisangela@winnerbrasil.com
andreabarracid@hotmail.com
Pedido de adesao ao pregdo 96/2018 Hospital Universitario de Brasilia

Na qualidade de Orgdo n3o participante do pregdo 96/2018 Hospital Universitario de Brasilia, solicito ades3o ao item abaixo:

ITEM DESCRICAO

UNID DE FORNEC

VALOR UNITARIO

QUANTIDADE
TOTAL

VALOR TOTAL

AVENTAL, USO HOSPITALAR,
NAO ESTERIL, EM SMS, NA
GRAMATURA MINIMA DE 50G/M2
TAMANHO G DESCARTAVEL,
ATOXICO, HIPOALERGENICO

17 TIPO BATA, TIPO MANGA
LONGA, ABERTO ATRAS, COM
TIRAS DE APROXIMADAMENTE
30 CM PARA AMARRAR.
PROCEDENCIA NACIONAL
REGISTRO: 80201960113

UNIDADE

RS 5,70

50.000

RS 285.000,00

Prazo para resposta é de 03 dias Uteis, caso ndo ocorra dentro do estipulado, passaremos para préximo prego registrado.

Certo da compreensao de todos, agradeco!

Atenciosamente,

Rafael Teodoro
Servigo de Farmacia

Hospital Federal dos Servidores do Estado (HFSE)
Rua Sacadura Cabral, 178 — Saude — Rio de Janeiro

CEP: 20221-903
CNPJ: 00.394.544/0211-82
Tel: 21 2263-2036




Rafael Teodoro da Silva

De: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: quarta-feira, 18 de margo de 2020 09:19

Para: ‘elisangela.winnerbrasil@gmail.com’

Assunto: Pedido de adesdo ao pregao 84/2018 INSTITUTO NACIONAL DE TRAUMATO-
ORTOPEDIA

Prezados,

Na qualidade de Orgdo n3o participante do pregdo 84/2018 INSTITUTO NACIONAL DE TRAUMATO-ORTOPEDIA, solicito adesdo
ao item abaixo:

ITEM DESCRIGAO UNID DE FORNEC | VALOR UNITARIO QU?_Z:II'_I'L)LADE VALOR TOTAL

AVENTAL HOSPITALAR, TIPO
CAPOTE CIRURGICO, MATERIAL*
SMS, TAMANHO* G,

05 | GRAMATURA CERCA DE 60,
COR* COM COR,
CARACTERISTICA ADICIONAL
MANGA LONGA, ESTERILIDADE*
ESTERIL, USO UNICO

UNIDADE RS 11,90 10.000 RS 119.000,00

Prazo para resposta é de 03 dias Uteis, caso ndo ocorra dentro do estipulado, passaremos para proximo preco registrado.
Certo da compreensado de todos, agradeco!

Atenciosamente,

Rafael Teodoro

Servico de Farmacia

Hospital Federal dos Servidores do Estado (HFSE)
Rua Sacadura Cabral, 178 — Saude — Rio de Janeiro
CEP: 20221-903

CNPJ: 00.394.544/0211-82

Tel: 21 2263-2036



Rafael Teodoro da Silva

De:

Enviado em:

Para:

Assunto:

Prezados,

Rafael Teodoro da Silva

quarta-feira, 18 de margo de 2020 11:06

'licitacoes@cbsmed.com.br'
Pedido de adesédo ao pregdo 109/2018 INSTITUTO NACIONAL DE

CARDIOLOGIA

Na qualidade de Orgdo n3o participante do pregdo 109/2018 INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA, solicito ades3o ao item

abaixo:

ITEM

DESCRICAO

UNID DE FORNEC

VALOR UNITARIO

QUANTIDADE
TOTAL

VALOR TOTAL

01

AVENTAL
HOSPITALAR,
MATERIAL* SMS,
TAMANHO* UNICO,
COR* COM COR,
COMPONENTE TIRAS
PARA FIXACAO,
CARACTERISTICA
ADICIONAL MANGA
LONGA, PUNHO
ELASTICO

UNIDADE

RS 2,24

20.000

RS 44.800,00

Prazo para resposta é de 03 dias Uteis, caso ndo ocorra dentro do estipulado, passaremos para préximo prego registrado.

Certo da compreensao de todos, agradeco!

Atenciosamente,

Rafael Teodoro
Servigo de Farmacia
Hospital Federal dos Servidores do Estado (HFSE)
Rua Sacadura Cabral, 178 — Saude — Rio de Janeiro
CEP: 20221-903

CNPJ: 00.394.544/0211-82
Tel: 21 2263-2036




Rafael Teodoro da Silva

De: CINCO CONFIANCA <cincoconfind@gmail.com>
Enviado em: sexta-feira, 20 de marco de 2020 07:04

Para: Rafael Teodoro da Silva

Assunto: Pedido de adesdo ao pregao 84/2018 INTO
Bom dia.

Prezado Rafael,

Informo que ndo poderemos acatar a adesdo solicitada, pois nao possuimos estoque do material solicitado.
At.

Janayna Dias

CINCO-Confianca Industria e Comércio Ltda
CNPJ: 05.075.964/0001-12
Insc. Est: 10355237-5 Insc. Mun: 49943

E-mail:cincoconfind@gmail.com




Rafael Teodoro da Silva

De: Adriana Fonseca Pegoraro <adriana.pegoraro@cbsmed.com.br>
Para: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: terca-feira, 24 de marco de 2020 18:15

Assunto: Nao lida: Cotacdo para Cotacéo Eletronica

Sua mensagem
Para:
Assunto: Cotacdo para Cotacao Eletronica

Enviado: terca-feira, 24 de marco de 2020 18:15:32 (UTC-03:00) Brasilia

foi excluida sem ser lida em terga-feira, 24 de margo de 2020 18:14:55 (UTC-03:00) Brasilia.



Rafael Teodoro da Silva

De: Adriana Fonseca Pegoraro <adriana.pegoraro@cbsmed.com.br>

Para: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: terca-feira, 24 de marco de 2020 18:15

Assunto: Nao lida: Pedido de adesao ao pregdo 109/2018 INSTITUTO NACIONAL DE
CARDIOLOGIA

Sua mensagem
Para:
Assunto: Pedido de adesdo ao pregdo 109/2018 INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA
Enviado: terca-feira, 24 de marco de 2020 18:14:30 (UTC-03:00) Brasilia

foi excluida sem ser lida em terga-feira, 24 de margo de 2020 18:14:36 (UTC-03:00) Brasilia.



Rafael Teodoro da Silva

De: Melissa de Sousa Rodrigues <licita2@cbsmed.com.br>
Para: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: sexta-feira, 20 de marco de 2020 13:39

Assunto: Lida: Cotacao para Cotacdo Eletronica

Sua mensagem
Para:
Assunto: Cotacdo para Cotacao Eletronica

Enviado: sexta-feira, 20 de margo de 2020 13:39:25 (UTC-03:00) Brasilia

foi lida em sexta-feira, 20 de margo de 2020 13:39:13 (UTC-03:00) Brasilia.



Rafael Teodoro da Silva

De: postmaster@NETORG2530417.onmicrosoft.com
Para: liliane.sousa@cbsmed.com.br

Enviado em: sexta-feira, 20 de marco de 2020 13:34
Assunto: Entregue: Cotacdo para Cotacao Eletronica

A sua mensagem foi entregue aos seguintes destinatarios:

liliane.sousa@cbsmed.com.br

Assunto: Cotacao para Cotacao Eletronica



Rafael Teodoro da Silva

De: postmaster@NETORG2530417.onmicrosoft.com
Para: licita2@cbsmed.com.br

Enviado em: sexta-feira, 20 de marco de 2020 13:34
Assunto: Entregue: Cotacdo para Cotacao Eletronica

A sua mensagem foi entregue aos seguintes destinatarios:

licita2@cbsmed.com.br

Assunto: Cotacao para Cotacao Eletronica



Rafael Teodoro da Silva

De: postmaster@NETORG2530417.onmicrosoft.com
Para: thayna.santos@cbsmed.com.br

Enviado em: sexta-feira, 20 de marco de 2020 13:34
Assunto: Entregue: Cotacdo para Cotacao Eletronica

A sua mensagem foi entregue aos seguintes destinatarios:

thayna.santos@cbsmed.com.br

Assunto: Cotacao para Cotacao Eletronica



Rafael Teodoro da Silva

De: postmaster@NETORG2530417.onmicrosoft.com
Para: antonio.neto@cbsmed.com.br

Enviado em: sexta-feira, 20 de marco de 2020 13:34
Assunto: Entregue: Cotacdo para Cotacao Eletronica

A sua mensagem foi entregue aos seguintes destinatarios:

antonio.neto@cbsmed.com.br

Assunto: Cotacao para Cotacao Eletronica



Rafael Teodoro da Silva

De: postmaster@NETORG2530417.onmicrosoft.com
Para: leandro.torres@cbsmed.com.br

Enviado em: sexta-feira, 20 de marco de 2020 13:34
Assunto: Entregue: Cotacdo para Cotacao Eletronica

A sua mensagem foi entregue aos seguintes destinatarios:

leandro.torres@cbsmed.com.br

Assunto: Cotacao para Cotacao Eletronica



Rafael Teodoro da Silva

De: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: sexta-feira, 20 de marco de 2020 13:38

Para: pregaol@polarfix.com.br

Assunto: ENC: Atas vigentes federias para fornecimento de avental
Pessoal,

caso ndo tenha a informacao, por favor, avisar.
Temos Urgéncia na aquisicao.

Att,

De: Rafael Teodoro da Silva

Enviada em: sexta-feira, 20 de margo de 2020 10:16

Para: 'pregaol@polarfix.com.br'

Assunto: Atas vigentes federias para fornecimento de avental

Prezados, bom dia!
Nossa unidade precisa urgentemente de alguma ata federal vigente para aquisicdo imediata de avental com barreira
viral.
A principio temos interesse em 10.000 unidades.
Aguardo breve retorno.
Atenciosamente,
Rafael Teodoro

HOSPITAL FEDERAL SERVIDORES DO ESTADO
SETOR DE COMPRAS



Rafael Teodoro da Silva

De: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: sexta-feira, 20 de marco de 2020 13:33

Para: licitacoes@cbsmed.com.br; CINCO CONFIANCA (cincoconfind@gmail.com)
Assunto: Cotacdo para Cotacao Eletronica

Solicito cotacdo de para recebimento urgente dos itens abaixo:

ITEM | DESCRICAO QUANTIDADE

01 AVENTAL IMPERMEAVEL 650 UNIDADES
ESTERIL TAMANHO G
GRAMATURA 60

02 AVENTAL IMPERMEAVEL 650 UNIDADES
ESTERIL TAMANHO G
GRAMATURA 40

03 AVENTAL IMPERMEAVEL 650 UNIDADES
ESTERIL TAMANHO G
GRAMATURA 90

04 AVENTAL COMUM 4.000 UNIDADES
DESCARTAVEL

05 MARCARA N95 600 UNIDADES

06 MASCARA DUPLA CAMADA 9.500 UNIDADES
BRANCA 4 TIRAS

Atenciosamente,



Rafael Teodoro da Silva

De: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: sexta-feira, 20 de marco de 2020 13:33

Para: licitacoes@cbsmed.com.br; CINCO CONFIANCA (cincoconfind@gmail.com)
Assunto: Cotacdo para Cotacao Eletronica

Solicito cotacdo de para recebimento urgente dos itens abaixo:

ITEM | DESCRICAO QUANTIDADE

01 AVENTAL IMPERMEAVEL 650 UNIDADES
ESTERIL TAMANHO G
GRAMATURA 60

02 AVENTAL IMPERMEAVEL 650 UNIDADES
ESTERIL TAMANHO G
GRAMATURA 40

03 AVENTAL IMPERMEAVEL 650 UNIDADES
ESTERIL TAMANHO G
GRAMATURA 90

04 AVENTAL COMUM 4.000 UNIDADES
DESCARTAVEL

05 MARCARA N95 600 UNIDADES

06 MASCARA DUPLA CAMADA 9.500 UNIDADES
BRANCA 4 TIRAS

Atenciosamente,



@

PHARO

Hospitalar

Ao

Hospital Federal dos Servidores do Estado
Servigo de Suprimentos e Logistica
Tel. (21) 2231-9191 Ramal: 3018

Tel (21) 2263-7289

COTACAOQ/ESTIMATIVA DE PRECOS

. MARCA / VALOR UNIT
ITEM DESCRICAQ/ ESPECIF. ABRICHNTE UNID | QUANT VALOR UNIT
01 | AVENTAL IMPERMEAVEL ESTERIL LIFEMED UND 650 38,00 24.700,00
TAMANHO G GRAMATURA 60
02 | AVENTAL IMPERMEAVEL ESTERIL LIFEMED UND 650 27,00 17.550,00
TAMANHO G GRAMATURA 40
03 | AVENTAL IMPERMEAVEL ESTERIL LIFEMED UND 650 40,00 26.000,00
TAMANHO G GRAMATURA 90
04 | AVENTAL COMUM DESCARTAVEL WILTEX UND 4.000 4,50 18.000,00
05 | MARCARA N95 ALLIANCE UND 600 29,00 17.400,00
06 | MASCARA DUPLA CAMADA BRANCA 4 TIRAS MASCARA UND 9.500 1,80 17.100,00
DUPLA 4 TIRAS
N

0S VALORES PROPOSTOS ESTAOQ INCLUSOS TODOS 0S CUSTOS OPERACIONAIS, ENCARGOS PREVIDENCIARIOS, TRABALHISTAS, TRIBUTARIOS,
COMERCIAIS E QUAISQUER OUTROS QUE INCIDAM DIRETA OU INDIRETAMENTE NO FORNECIMENTO DOS BENS,

VALIDADE ESTIMATIVA: 180 (CENTO E QITENTA) DIAS.
PRAZO DE ENTREGA: IMEDIATO
BANCO ITAU S/A

AG. 0023
C/C 75726-3

Niterdi, 19 de marco de 2020.

P e =
GO
el

e

Estrada Caetano Monteiro, 2601 - Sala 205 - Badu
24320-570 Niterdi - R]
Tel. / Fax (21) 2617-7139
CNPJ: 10.839.887/0001-60




Rafael Teodoro da Silva

De:

Enviado em:

Para:

Assunto:

Prezados,

Rafael Teodoro da Silva

segunda-feira, 23 de marc¢o de 2020 09:33
rodrigo@medicamentosfutura.com.br; pregao1@polarfix.com.br;
atefili@globo.com; ‘cfernandes@cfernandes.com.br'

ENC: Cotacdo para Cotacao Eletronica

No intuito de manter os servicos esséncias desta Unidade, lancamos no sistema comprasnet as Cotacdes eletrénicas
29/2020, 30/2020 e 31/2020.
Objeto das contratacdes: Aventais com barreira bacterioldgica e avental comum.

Atenciosamente,

Rafael Teodoro

De: Rafael Teodoro da Silva
Enviada em: sexta-feira, 20 de margo de 2020 13:33

Para: licitacoes@cbsmed.com.br; CINCO CONFIANGA (cincoconfind@gmail.com)
Assunto: Cotacdo para Cotacao Eletronica

Solicito cotacdo de para recebimento urgente dos itens abaixo:

ITEM

DESCRICAO

QUANTIDADE

01

AVENTAL IMPERMEAVEL
ESTERIL TAMANHO G
GRAMATURA 60

650 UNIDADES

02 AVENTAL IMPERMEAVEL 650 UNIDADES
ESTERIL TAMANHO G
GRAMATURA 40

03 AVENTAL IMPERMEAVEL 650 UNIDADES
ESTERIL TAMANHO G
GRAMATURA 90

04 AVENTAL COMUM 4.000 UNIDADES
DESCARTAVEL

05 MARCARA N95 600 UNIDADES

06 MASCARA DUPLA CAMADA 9.500 UNIDADES

BRANCA 4 TIRAS

Atenciosamente,



26/03/2020

ComprasNet

MINISTERIO DA SAUDE
Geréncia Estadual do Rio de Janeiro
Hospital dos Servidores do Estado

COTACAO ELETRONICA N° 29/2020 ]

Objeto: AVENTAL HOSPITALAR, TIPO CAPOTE CIRU,RGICO, MATERIAL* SMS, TAMANHO* G, GRAMATURA
CERCA DE 60 G/CMZ, COR* COM COR, CARACTERISTICA ADICIONAL MANGA LONGA, ESTERILIDADE*
ESTERIL, USO UNICO

Data/horério abertura da Sessdo Publica: 23/03/2020 - 08:00h

Data/horario encerramento da Sessdo Publica: 23/03/2020 - 16:00h

Observagoes Gerais:

RELATORIO DE CLASSIFICACAO DE FORNECEDORES

A presente Cotacgao Eletrénica atende ao disposto no Inciso II do art. 24 da Lei n° 8.666, de 21 de junho
de 1993, bem como aos critérios estabelecidos na Portaria n® 306, de 13 de dezembro de 2001, do
Ministério do Planejamento, Orgamento e Gestdo.

Item: 1

Descrigao: AVENTAL HOSPITALAR

Descricdo Complementar: Avental hospitalar, tipo: capote cirdrgico, material : sms, tamanho : g,
gramatura: cerca de 60 g,cm2, cor : com cor, caracteristica adicional: manga longa, esterilidade :
estéril, uso Unico

Quantidade: 450 Unidade de fornecimento: Unidade

Valor de referéncia: R$ 17.100,00

Valor do menor lance: R$ 17.098,60

Situacao:Pendente de Adjudicagdo

Aplicabilidade da margem de preferéncia: Ndo

Quantidade de dias para entrega: 5

Endereco entrega do produto:RUA SACADURA CABRAL N© 178 - SAUDE - Rio de Janeiro - R]

Historico

Item: 1

Observacao: Participaram deste item os fornecedores abaixo relacionados, com s -\ .
respectivas propostas:

L ]
-t

Fornecedor CNPJ/CPF \{:I;))r Data/Horario Marca “
CRISTIANE MABEL TEIXEIRA SERVICOS 14.499.338/0001-23.850,00 23/03/2020 marck/similar
MECANICOS 44 09:53:30
PHAROS HOSPITALAR LTDA 10.839.887/0001-17.100,00 23/03/2020 LIFEMED
60 11:50:05
GISLAINE RODRIGUES DA  COSTA22.533.778/0001-45.000,00 23/03/2020 BEST FABRIL
11605439681 07 15:16:58
CRISTIANO DE ANDRADE 23.953.928/0001-45.000,00 23/03/2020 diversos
96 15:59:35
Propostas/Lances (5 melhores)
Valor da melhor proposta/lance o
el e R/$ CNP3/CPF Data/Horario
17.098,60 14.499.338/0001-44 23/03/2020 16:01:41
17.100,00 10.839.887/0001-60 23/03/2020 11:50:05
17.600,00 23.953.928/0001-96 23/03/2020 16:00:36
45.000,00 22.533.778/0001-07 23/03/2020 15:16:58
Eventos do Item
Evento Motivo Data/Horar’ "
N&o houve eventos para este item. -\ =2 0lA
L & 3
Eventos da Cotacdo con
Evento Motivo Data/ Horérlbwo SSO

https://www.comprasnet.gov.br/seguro/indexgov.asp 12



26/03/2020 ComprasNet

N&ao houve eventos para esta Cotacao.

Despacho de Adjudicacao

Existem itens pendentes de adjudicagdo nesta Cotacdo Eletronica.

Despacho de Homologagao

Existem itens pendentes de homologacgdo nesta Cotagdo Eletronica.

ajudar

A Sessdo Publica desta Cotacao Eletronica de Precos foi encerrada em 23/03/2020, as 16h25,
aleatoriamente pelo Sistema, em conformidade com a legislacao vigente, ficando a critério do

orgao demandante a adjudicacao da respectiva aquisigdo.

Irnprimir o
Relatario

https://www.comprasnet.gov.br/seguro/indexgov.asp
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Rafael Teodoro da Silva

De: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: segunda-feira, 23 de marco de 2020 16:50

Para: ‘marcktec@yahoo.com.br'

Assunto: Cotacgdes de preco 29,30,31/2020 laudos de analise
Prezados,

Solicito envio dos lados de analise e bacterioldgico dos aventais cotados nas cotacées 29,30,31/2020.

Tendo em vista que é uma situacdo de emergéncia, por conta do COVID19 e tal material sera utilizado pelos
profissionais desse nosocomio, todos os itens devem ser registrados na Anvisa e ter seus respectivos laudos.
Desta forma, aguardo retorno no prazo maximo de um dia util.

Atenciosamente,

Setor de Farmécia/HFSE



Avental Manga Longa Punho Elastico Gramaturas 20g, 40g e 50g C/ Tiras - Branco
Descrigao
Aventais de uso Unico, fabricados em polipropileno (TNT - Tecido N&o Tecido) com diferentes gramaturas.

Féacil manuseio, oferece prote¢do ao usuario criando uma barreira contra contaminagéo cruzada, poluigao
ambiente e fluidos corporais, além de higienizagdo em locais que necessitem de cuidados especiais.

Aventais de uso Unico, fabricados em polipropileno (TNT - Tecido N&o Tecido) com diferentes gramaturas.

Féacil manuseio, oferece prote¢do ao usuario criando uma barreira contra contaminagéo cruzada, poluigao
ambiente e fluidos corporais, além de higienizagdo em locais que necessitem de cuidados especiais.

Porém pelo seu fechamento ser frontal é contra-indicado para o uso cirurgico.
Embalagem priméria: plastica.
Acabamento variavel:

Punhos: elastico ou de malha;

Gola: careca, V ou Padre;

Fechamento frontal: botdo de presséo.
Tamanhos:

P - 1,40m (largura) x 0,90m (comprimento).
M - 1,40m (largura) x 1,00m (comprimento).
G - 1,40m (largura) x 1,15m (comprimento).
REGISTROS E CERTIFICADOS

MS 80192280039



24/03/2020 Registro ANVISA n° 80192280039 - AVENTAL DESCARTAVEL BF - VALIDO

Registro ANVISA n° 80192280039 - AVENTAL DESCARTAVEL BF

Area

8 - CORRELATOS
Registro
80192280039
Produto

AVENTAL DESCARTAVEL BF
Nome Técnico
Vestimenta Hospitalar
Autorizagao

8019228

Processo

25351.451105/2015-51

» conforme visto em 18/03/2020

Apresentagdo/Modelo

Avental sem Manga; Avental Manga Curta; Avental Manga Longa; Avental SMS.
Gramaturas: 16, 20, 25, 30, 35,40; 50; 60 e 70 g/m2

Cores: branca, azul, verde e amarelo.

Tamanhos: P M, G, GG e EGG.

Classificagdo de Risco
| - BAIXO RISCO
Nome da Empresa/Detentor

Best Fabril LTDA EPP (74.360.116/0001-78)

Origem

FABRICANTE - Best Fabril LTDA EPP - BRASIL

Ultima Atualizagdo

18/03/2020

Este registro é vélido.
Registro ndo atualizado na data de hoje!

Tabela TUSS

A lista abaixo apresenta os cédigos TUSS para este registro.
Esta lista esta atualizada perante a tabela de 09/2016.
Nenhum cédigo TUSS encontrado para este registro.

Documentos Técnicos

https://www.smerp.com.br/anvisa/?ac=prodDetail&anvisald=80192280039 1/2



24/03/2020 Registro ANVISA n° 80192280039 - AVENTAL DESCARTAVEL BF - VALIDO

A lista abaixo apresenta os documentos técnicos encontrados na anvisa para o Processo deste registro.

Petigdo/Protocolo  Data Assunto Situagao
20/07/2015 MATERIAL - Cadastro de Familias de Material de Uso Foi publicado em veiculo oficial manifestagdo da ANVISA favoravel ao pedido da
Médico empresa.

Diario Oficial da Unido

https://www.smerp.com.br/anvisa/?ac=prodDetail&anvisald=80192280039 2/2



Rafael Teodoro da Silva

De: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: terca-feira, 24 de marco de 2020 11:31

Para: 'IVAN RODRIGUES'

Assunto: RES: Cotag¢des de prego 29,30,31/2020 laudos de analise

Prezado, Ivan.
Bom dia!

Infelizmente, ndo podemos prorrogar o prazo de entrega, visto a necessidade urgente e imediata de EPI’s aos
profissionais de salde em atendimento as demandas do COVID-19.

Essa determinagdo estava descrita no SIASG-NET e lembrando que as gramaturas também nao estdo de acordo com
a especificacao.

Agradecemos a participagao e contamos com vocés em participacdes futuras em nossas licitacdes.

Atenciosamente,

Setor de Farmacia

De: IVAN RODRIGUES [mailto:marcktec@yahoo.com.br]

Enviada em: terga-feira, 24 de margo de 2020 10:50

Para: Rafael Teodoro da Silva

Assunto: Re: Cotacoes de preco 29,30,31/2020 laudos de analise

Prezado, Sr. Rafael - HFSE
Bom dia!

Segue anexo catalogo dos aventais. Verificar os tamanhos que serdo solicitados para a devida
producao.

OBS. Peco que verifique, a possibilidade de prorrogar o prazo de entrega, devido a grande demanda
de pedidos, pois aqui em SP, o fornecimento de insumos hospitalares, tem causado atrasos devido um
periodo maior para o atendimento na fabricacao de aventais.

Fico a dispor para maiores esclarecimentos.

Att,

Eng. Ivan Rodrigues

Resp. Técnico / Comercial

Marck Tecnologia Servicos Mecénicos
(11) 3531-2009 (Fixo)

(11) 98318-2611 (Tim)

Em segunda-feira, 23 de margo de 2020 16:50:52 BRT, Rafael Teodoro da Silva
<rafael.teodoro@hse.rj.saude.gov.br> escreveu:

Prezados,

Solicito envio dos lados de analise e bacterioldgico dos aventais cotados nas cotagdes 29,30,31/2020.



Tendo em vista que é uma situagao de emergéncia, por conta do COVID19 e tal material sera utilizado pelos
profissionais desse nosocdmio, todos os itens devem ser registrados na Anvisa e ter seus respectivos laudos.

Desta forma, aguardo retorno no prazo maximo de um dia util.

Atenciosamente,

Setor de Farmacia/HFSE



Rafael Teodoro da Silva

De: Rafael Teodoro da Silva

Enviado em: terca-feira, 24 de marco de 2020 11:40

Para: pharos.licitacao@gmail.com

Assunto: Cotacgdes de preco 29,30,31/2020 laudos de analise
Prezados,

Solicito envio dos lados de analise e bacterioldgico dos aventais cotados nas cotagdes 29,30,31/2020.

Tendo em vista que é uma situagao de emergéncia, por conta do COVID19 e tal material sera utilizado pelos
profissionais desse nosocdmio, todos os itens devem ser registrados na Anvisa e ter seus respectivos laudos.

Desta forma, aguardo retorno no prazo maximo de um dia util.

Atenciosamente,

Setor de Farmacia/HFSE
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Laboratério de Tecnologia Téxtil/CETIMIPT

\
* RELATORIO DE ENSAIO N° 1 067 507-203

|

Cliente: Lifemed Industrial de Equipamentos e Artigos Médicos e Hospitalares S.A.
\ Avenida Santa Catarina, 891
’ 04 378-300 — Vila Mascote - Sao Paulo — SP

Natyreza do Trabalho: Ensaios fisicos em naotecido

Referéncia:  Material recebido: 17.12.2014
1 Formulario de aprovagéo via e-mail: 17.12.2014
] Orgamento IPT n° 14836/14

1 DéSCRlC}AO DO MATERIAL/ITEM

Fonlpecido pelo Cliente, representado por trés unidades de avental de naotecido, na cor
azul, com dimensoes aproximadas de (1 6 x 1,3) m, cujas caracteristicas e
identificagdes que foram fornecidas pelo Cliente sao apresentadas na Figura 1 e que
rec?beram por parte do Laboratério de Tecnologia Téxtil 0 codigo LTT 66/15.

|

P & v

l Material |dentificacoes

‘w Figura 1 — Material codificado como LTT 5

w T B B b L
Nota: A coleta/amostragem dos materiais foi realizada sob responsabilida gﬁt?a@iem:;w ,

gbaquara

A Cgcre é signataria do Acordo de Reconhecimento Mutuo da ILAC - International
A Cgcre é signatéria do Acordo Bilateral de Reconhecimento Mutuo com a EA - Eu
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Laboratério de Tecnologia Téxtil/CETIM/IPT Relatério de Ensaio n° 1 067 507 - 203
Laboratério de Ensaio acreditado pela Cgcre de acordo com a NBR ISO/IEC 17025, sob o numero CRL 0161.

2 METODO UTILIZADO
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2 1 ABNT NBR 13041:2004 — Néaotecido — Determinagao da resisténcia a tracao e
alongamento — Método de tiras € “grab” (IPT/CQuiM-LTT-PE-1 3.0.46)

Coré)os de prova:

tilizaram-se dez corpos de prova, constituido de naotecido, nas dimensdes de

(150 x 100) mm, por direg;e’:\o1 do material, sendo cinco ensaiados a umido e cinco
ensaiados a seco.

Prejarag:éo dos corpos de prova umidos:

,oncentragéo da solugao de lauril sulfato de sédio (g/L): 1.
l
'jempo de imersao em soluggo de lauril sulfato de s6dio (h): 1.

Co 'digées de ensaio:

Mlaterial condicionado a (20 +2)°C e (65+4) % UR,, durante 24 h.

|
Equipamento utilizado: dinamémetro tipo CRE.

Qisténcia entre garras (mm): 200.

Velocidade de separagao da garra moével (mm/min): 100.

1
Data de inicio do ensaio: 30.01.2015.

DatI de término do ensaio: 03.02.2015.

|

2 2 |\ABNT NBR 13351:2003 — Naotecido — Determinagao da resisténcia a propagagao
do rEsgo (IPT/CQuiM-LTT-PE-13.3.04)

Corpos de prova:

LLtiIizaram-se dez corpos de prova, nas dimensdes de (50 x 230) mm, por diregao’
do material, contendo marcagdes transversais para posicionamento na garra e rasgo

iniciado de 10 mm, centralizado perpendicularmente a menor medida do trapézio,
é’onforme apresentado na Figura 2.

P

- s 2

l o . " = P = “ i ?
! Dﬁ\sngnou-se a diregdo da menor dimensao como sendo a diregdo ftransversal e a
di |enséo como a longitudinal. . | Blleitico 4 presants’

{2 FRRIR A nbnfrAs

| original apr

|
A C'gcre é signataria do Acordo de Reconhecimento Mutuo da ILAC - International Laberato
A Cgcre é signataria do Acordo Bilateral de Reconhecimento Mutu

1 Lo
l
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Laboratério de Tecnologia Téxtil/CETIM/IPT Relatério de Ensaio n° 1 067 507 - 203
Laboratério de Ensaio acreditado pela Cgcre de acordo com @ NBR ISO/IEC 17025, sob o numero CRL 0161.

]
3

|«——

230
Figura 2 — Corpo de prova trapezoidal (medidas em mm)

4

l
Pre@aragéo dos corpos de prova imidos:
1

QOncentragéo da solugao de lauril sulfato de sédio (g/L): 1.
Tlempo de imersao em solugéo de lauril sulfato de sédio (h): 1.
Condigdes de ensaio:
| aterial condicionado a (20 £2) °C e (65 £ 4) %U.R., durante 24h.

Equipamento utilizado: dinamémetro tipo CRE.

Distancia entre garras (mm): 100.
elocidade de deslocamento da garra mével (mm/min): 100.
Data de inicio do ensaio: 29.01.2015.
Data de término do ensaio: 02.02.2015.

2 3| ABNT NBR 14025:2008 - Naotecido - Determinagdo da resisténcia a pressao
hidrostatica — Método da coluna d’agua (IPT/CQuiM-LTT-PE-13.0.15).

Corpos de prova:

tilizaram-se cinco corpos de prova com dimensoes de (150 x 150) mm.

Condigdes de ensaio:
aterial condicionado a (20 + 2) °C e (65 + 4) %U.R., durante 24 h.

Face ensaiada: direita.

Agua utilizada: deionizada.

A Cgcre é signataria do Acordo de Reconhecimento Mutuo da ILAC - International Lab¢ A
A Cgcre é signatéria do Acordo Bilateral de Reconhecimento Mutuo com a EA - Europe€a

7

Ly, 270t Aimeida Prado, 532 |
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Laboratério de Tecnologia Téxtil/CETIMIPT Relat@rio de Ensaio n° 1 067 507 - 203
Laboratério de Ensaio acreditado pela Cgcre de acordo com a NBR ISO/IEC 17025, sob 0 numero CRL 0161.

Tclemperatura da agua (°C): 20.
Giradiente de pressao utilizado (mbar/min): 60.
/-\t_rea do cabegote de fixagao (cm?): 100.
Date‘; do inicio do ensaio: 30.01.2015.
Data"l do término do ensaio: 02.02.2015.
Forrlrwa de avaliagao:
Aiplicou-se o gradiente de pressao crescente a face direita do material e registrou-se
a\ pressdo na qual houve a penetragéo da terceira gota na superficie do corpo de

prova.

!
3 RESULTADOS

x .
As Tabelas 1 a 5 apresentam 0s resultados dos ensaios fisicos em naotecido,
efetpados no material LTT 66/15.

|

(0] \}alor médio calculado (X ), acompanhado da incerteza de medigao (U), esta
exp"resso da seguinte forma: X+ U.

A in\certeza declarada (U ) foi fundamentada no procedimento interno (IPT/CQuiM-LTT-
PO-012), para o nivel de confianca de aproximadamente 95%.

Tabela 1 — Tragao de naotecidos - Seco

Forga maxima'™
'i Diregao Média ‘ Coeficiente de variagdo Especificagao
1 (N) (%)
Longitudinal 1076+ 11,3 8,5
i’l’ransversal 52647 7.2 =40

WTor forca registrada durante o ensaio.

| e

|
|
|

Laborator)
:'efan C?
O ,_A

A Cgcre é signataria do Acordo de Reconhecimento Mutuo da ILAC - International
A c?cre é signatéria do Acordo Bilateral de Reconhecimento Matuo co’ ! gty £

|
|
|

$a Baxie() 33

Tel 17 37674000 | Fax 11 37674002
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Tabela 2 — Tracgo de naotecidos - Umido

Forga méaxima'" .
 Diregao Média Coeficiente de variagao Especificacao
| (N) (%)

L:ongltudlnal 96,0£7,0 : > 40
Transversal 478+6,2 10,5

' Maior forga registrada durante o ensaio.

| Tabela 3 — Rasgamento de ndotecidos — método trapezoidal - Seco

| Forga maximal”

| Diragao Média Coeficiente de variacao Especificagdo
l (N) (%)

Longitudinal 65,1+ 88 11,0 20
Transversal 405427 5.4

Wabr forga registrada durante o ensaio.

Tabela 4 — Rasgamento de n&otecidos - método trapezoidal - Umido

| Forga maxima'
| i .
1l Diregdo Média Coeficiente de variagéo Especificagao
| (N) (%)
Longitudinal 64,7 + 11,1 13,8 i
: 2
ﬁ'ransversal 33,7+£3,5 84
I"ﬁMaTor forga registrada durante o ensaio.
|
' Tabela 5 — Permeabilidade & 4gua de naotecido
{ g
1 Permeabilidade a agua de naotecido
Corpo de Valor Valor - Coeficiente . -
prova individual individual ( c":f‘:") s | de variagao Es&"‘é‘?‘;ﬁ?
\ (kPa) (c.c.a)™ - 8 (%) S
K 20,1 205
o2 19,0 194 200 + 14 2,8 230
3 19,7 201 : o .
‘ £ - __
I'TC c.a. € o valor da permeabilidade & agua, em centimetros de coluna d'agua.. -

\
]
|

A Cgcre é signataria do Acordo de Reconhecime
A Cgcre é signatéaria do Acordo Bilateral de Reco

|
i
|

2] Apr

nto Mituo da ILAC - International Laboratory Aczred
nhecimento Mituo com a EA — European Co-o

atio
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Laboratério de Tecnologia Téxtil/CETIM/IPT Relatério de Ensaio n® 1 067 507 - 203
Laboratério de Ensaio acreditado pela Cgcre de acordo com a NBR ISO/IEC 17025, sob o numero CRL 0161.

4 VERIFICAGAO

Os resultados apresentados no item 3 deste Relatério de Ensaio para o material
LTT| 66/15, foram verificados com os requisitos da norma ABNT NBR 16064:2012,
conforme a Tabela 6 a seguir:

Tabela 6 — Verificagdo do atendimento aos requisitos da norma

ABNT NBR 16064:2012
Requisitos da norma Verificagao
Resisténcia a tragao seco e umido Atende
Resisténcia ao rasgo seco e umido Atende
Permeabilidade a agua Atende

5 EQUIPE TECNICA

Ana da Conceigao Menezes Trindade — IPT
Daniela Aparecida dos Santos Caram — IPT
Gabriele Paula de Oliveira — IPT

Miguel Papai Jr. — IPT

Rayana Santiago de Queiroz — IPT

Este relatério s6 podera ser reproduzido por inteiro e com aprovagao escrita do cliente.

Sao Paulo, 13 de fevereiro de 2015.

Centro de Téxteis Técnicos e Manufaturados - CETIM Centro de Téxteis Técnicos e Manyfaturados - CETIM
Laboratério de Tecnologia Téxtil -

' S KA
Bel. Téxtil e Moda Gabriele Paula de Oliveira

Supervisora de Ensaio
RE n° 8819

A Cgcre é signatéria do Acordo de Reconhecimento Mutuo da ILAC - International Laborata fé
A Cgcre é signataria do Acordo Bilateral de Reconhecimento Mituo com a EA European

Av. orof Aimeida Brado, 532

SaoPatio’| SP
Tal "t RIETADND | Tav 11 =TLT AN
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a | r RELATORIO DO TESTE DE TAMBOR
_ i T —
- “HELMKE DRUM TEST”
SOLICITANTE: LIIfE_MED Indust_rial de Equipamentos e Artigos
Médicos e Hospitalares S/A
LOCAL: Qualificagao de Vestimentas — Classe 5
MODELO: Kit Cirargico Universal Lifemed
N° DO RELATORIO: LFMDO03-R01 VERSAO: 01
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RO
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Lab. de Contaminagao

Lab. de Contamlnagao

5-CEP 12227-010 - "“O., >SS d’\\ sampes - SP - Tel, (04x12) 3208-6282
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1. INTRODUCAO

Atendendo a solicitagao da LIFEMED Industrial de Equipamentos e Artigos
Médicos e Hospitalares S/A, a Area de Qualificacdo de Vestimentas do Laboratério de
Integracédo e Testes do INPE realizou o “Helmke Drum Test’ - Teste do Tambor, em Kit

Cirargico Universal Lifemed. Os testes foram realizados no dia 24 de Outubro 2014.

2. DOCUMENTOS DE REFERENCIAS

FEDERAL STANDARD 209E - “Airborne Particulate Cleanliness Classes in Cleanrooms

and Clean Zones”

LIT10-LIT00-OP-014 — “Procedimento para Classificacdo das Areas Limpas do LIT de
Acordo com as Normas ISSO 14.644-1 e 2”

IES-RP-CC003.2 - “Garments System Considerations for Cleanrooms and Other

Controlled Environments”

LIT10-LIT00-OP-004 — “Procedimento de Contagem de Particulas em Meio Aéreo”

3. EQUIPAMENTOS UTILIZADOS

Contador de Particulas METONE modelo 3400

Tambor Rotatorio “Helmke Drum Test’

t. CONDICOES DE REALIZACAQ DO TESTE

* Verificado a condi¢ao de limpeza da sala limpa classe 100 e do tambor rotatério antes da

realizagéo de cada teste.

e Meédia de 10 (dez) medidas consecutivas para cada teste envolvig
amostra.

e Tempo da coleta de amostra: 01 minuto.
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5. OBSERVACAO

De acordo com a norma |IES-RP-CC003.2, a classificacdo da densidade de
particulas € proporcional & area de fabricagao; a norma classifica categorias |, Il e Il para
as seguintes areas: 2,470 m? 2,012 m? e 0,992 m? de area de fabricacdo. Segundo a

norma IES, a melhor classificagdo é a categoria |, vide tabela 1.

Tabela 1 — Classificagdo do Helmke Drum Test

Classificacdao da Densidade de Particulas
0,5 pm ou maiores
: « Densidade de
Categoria Dnmet;sao particulas
m (contagem/ft?)
I menor que 1.200
o 2470 | 7
_______ 1.200 a 12.000
[ 12.000 a 120. 000
! R N menor que 1.000
_______________ . 2,012 . 1.000a10.000
Il 10.000 a 100.000
_______________ b _____Mmenorque 450
______________ . 0,992 . 450a4.500
[l 4.500 a 45.000
Obs:
A norma se refere somente aos tamanhos de particulas 0,5 um
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6. RESULTADOS

Os resultados estdo apresentados na tabela 2.

Tabela 2 — Resultados do Helmke Drum Test

Identificacao Resiltado Categoria

Densidade de particula

Cobertura Impermeavel para Mesa

Instrumental c/ ref. Absorvente 627 1l
*(2,0x 1,5)m

Campo Inferior
(2,2 x 1,5)m 3.776 ]

Avental Cirtrgico com Toalha
Tamanho G 37.806 i

* Amostra utilizada: (0,94 x 0,78)m

PEORC SAD
sapital-SP

R563-308

jia, conior

TABELIAO
102 Tabelido des
Av. Jabagqua

; $
; 14,78
, 1,5" [
TosING
RA

DuAaRTE| MORE
NRIQUE MASSARO

5 AUTRDRIZADOS
) churdu »I}uunuddad-a.

- Caixa Postal 515 - CEP 12227-010 $&0 José dos Campos - SP - Tel - (Oxx

Av dos Astronautas, 1758
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MINISTERIO DR CIENCIA, TECNOLOGIA € INOVAGAO

INSTITUTO NACIONAL D€ PESQUISAS ESPACIAIS

Sdo José dos Campos, 30 de outubro de 2014.
LIT.1254/14

A

Lifemed Equipamentos e Artigos Médicos e Hospitalares S.A

Sra. Myra Johansson
Av. Santa Catarina, 891, Vila Mascote

Sdo Paulo - SP
04378-300

Prezado (a) Senhor (a),

Segue(m) relatério(s) conforme descricao abaixo:

LFMDo3-Ro1 - "Helmke Drum Test" - Teste do Tambor realizado em Kit
Cirirgico Universal Lifemed.

Cordialmente,

2 "_I" 1'% l/\l‘ 5 ”,: ¢ 2t
™~/ L\&/ 4\\—"';'\"\ 'v/\"\/

/7 Maria de Fatima Vollet
PAC - Planejamento Anélise e Custos

LIT - Laboratério de Integragdo e Testes

ar

N
¢ o au
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LIT — LABORATORIO DE INTEGRACAO E TESTES

Cliente

Contrato (PAC)

Cadigo do Documento

Titulo do Documento
Tipo de Teste
Espécime

Modelo

Numero de Série
Fabricante

Data de inicio do teste
Data do final do teste

Data do documento

7. CONTROLE DE VERSOES

7
Paginacao Versao

1a6 ‘ 01

29/10/2014 L Versao ongmé’l"

: LIFEMED Ind. de Equip. e Artigos Médicos e Hospitalares S/A.

- INPE.LIT.PH 048/14

- LFMDO03-R01

" Relatorio do Teste de Tambor - “Helmke Drum Test”

: Teste de Desprendimento de Particulas

- Kit Cirargico Universal Lifemed com Aventais de Spunlace
: Cobertura de Mesa - Campo Inferior - Avental G

:N/C

: LIFEMED Ind. de Equip. e Artigos Médicos e Hospitalares S/A.

- 24/10/2014
: 24/10/2014
:29/10/2014 T*?FFEAR

Autzntice a pte*t"
orl gnr‘ul apresen

Data Referéncia de modificg¢ge="2

Laudo e anvisa aventais (0014150132)

dos Astroniautas

1758 - Caixa Postal 515- CEP. 12

227-010 - Szo José dos Car Mpos - SP - Tel ' (0x212) 3208-6262

SEI 33433.037095/2020-38 / pg. 63
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Laboratério de Téxteis e Confecgoes/CETIM
Laboratério de Ensaio acreditado pela Cgcre/lnmetro de acordo com a ABNT NBR ISO/IEC 17025, sob o nimero

‘_. NO _z}Gi. .\(

RELATORIO DE ENSAIO N° 1 019 787 - 203

CLIENTE: Lifemed Industrial de Equipamentos e Artigos Médicos e
Hospitalares S.A.
Rua Albuquerque Souza Muniz, 88
04 635-010 — Vila Alexandria — Sao Paulo — SP

NATUREZA DO TRABALHO: Massa por unidade de area

REFERENCIA: Material recebido: 04.04.2011
Formulario de aprovacao via e-mail: 04.04.2011
Orgcamento IPT n° 2327/11

1 MATERIAL

Fornecido pelo Cliente, representado por cinco embalagens, contendo uma unidade de
avental cirdrgico em cada, na cor azul, com tamanho nominal G, cujas caracteristicas e
identificagdo que foram fornecidas pelo Cliente sdo apresentadas na Figura 1 e que
recebeu por parte do Laboratério de Téxteis e Confecgées o} numero LTC 171/11.
Avental Ciru ico Descarﬁv
ralg Viral Bartec b

Modelo: Sbmpfn C!Toulhl Tamanho G
ANVISA: 10390410026

Loto AVE1110005 Cédigo: 10000282
: 11/2010

v-ndu- '8 Anos

Lifemed industrial de Equip.e Art. Méd. e Hosp. 8.A

Av Senador Saigado Filho, 1241A

Trée Vendss - CEP 08085-740 - Peiotas - RS

LE 0B3/0385580 - CNPJ: 02.357.281/0011-25
, Resp Técnica Jania Castro Chisrelli - CRF: 5774

Embalagem

Identificacdo da embalagem

Material

Figura 1 — Material codificado como LTC 171/11

A Cgcre/lnmetro é signataria do Acordo de Reconhecimento Mutuo da ILAC — International Labo
A Cgcre/lnmetro é signataria do acordo bilateral de reconhecimento matuo com a EA — Eurc’
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1 | INSTITUTO DE
PESQUISAS

TECNOLOGICAS
Laboratério de Téxteis e Confecgdes/CETIM Relatério de Ensaio n® 1 019 787 - 203
Laboratério de Ensaio acreditado pela Cgcre/lnmetro de acordo com ABNT NBR ISO/IEC 17 025, sob o numero CRL 0161.

2 METODO UTILIZADO

ISO 9073.1:1989 — Textiles - Test methods for nonwovens — Part 1: Determination of
mass per unit area (IPT/CETIM-LTC-PE-13.3.03).

Corpos de prova:

Utilizaram-se cinco corpos de prova com area de aproximadamente 500 cm?.
Condigdes de ensaio:

Material condicionado a (20 + 2) °C e (65 £ 4) % U.R., durante 24 h.

Data do inicio do ensaio: 06.04.2011.

Data do término do ensaio: 15.04.2011.

3 RESULTADO

A Tabela 1 apresenta o resultado do ensaio de massa por unidade de area, efetuado
no material LTC 171/11.

Tabela 1 — Massa por unidade de area

Massa por unidade de area

Média (g/m?) Coeficiente de variacao (%)
68,05 + 0,58 0,7
4 EQUIPE TECNICA

Gabriele Paula de Oliveira (Bacharel em Téxtil e Moda)
Karina Uru Oshio (Engenheira Téxtil)

Rayana Santiago de Queiroz (Bacharel em Téxtil e Moda)
Richard Pahl (Engenheiro Téxtil)

Vanessa Ap. Roméo dos Santos (Técnica em Quimica)

Séao Paulo, 26~de abril de 2011.
Centro de Téxteis Técnicos e Manufaturados - CETIM Centro de Téxteis Té¢nicds e Manufaturados - CETIM
Laboratorio de Téxteis e Confecgdes Laboratério &xteis e Confecgdes
el .
Técnica em Quimica Variessa Ap. Romé&o dos Santos Engenheiro Téxtil, Esp. Richard Pahl =T
Executora de Ensaio Responsavel pelo’Laboratério : P
CRQ 04401744 - NRE n° 123076 CREA n° 5061136795 — RE n° 8454

A Cgcre/lnmetro € signatéria do Acordo de Reconhecimento Mutuo da ILAC - International Laboratory Acc ‘ >4
A Cgcre/lnmetro € signataria do acordo bilateral de reconhecimento mutuo com a EA — European Co-of8
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ANALISES MICROBIOLOGICAS DE PRODUTOS FARMACEUTICOS E COSMETICOS |
' Teste de Eficiéncia da Filtragdo Bacteriana “BFE”- NBR 14873 "
Nzo Tecidos para artigos de uso odonto-médiqo-hospitalar ' ‘

RELATORIO DE ENSAIO N° 37136/2014A ‘

@o Paulo, 23 de Outubro de 2014.
'LIFEMED INDL. DE EQUIP. E ART. MEDICO HOSP. LTDA.
]golicitante: Myra Johansson

Rua Gustavo da Silveira, 825 1
CEP 04376-000 - Séo Paulo - SP

Material: Kit Cirtrgico Universal com Aventais de Spunlace Cod. 10006774
Data de entrada: 10/10/2014 | Hora de entrada: 11:31
Embalagem: grau cirdrgico | Condigdes de transporte: t. ambiente ‘_

Descrigdo da amostra: '
Marca: Lifemed | Lote: KIT400039 I Descri¢ao do produto: Campos laterais parte Impermeével Tam.: 1,50x1,00m
N° do produto: 01 [ Data de Fabricaggo: 09/2014 [ Data de Validade: 05 anos

Micro-organismo utilizado: - Staphylococcus aureus ATCC 6538

Resultados:
Controle | Controle *
Ong:in:;%e;;; :ti " Teste 01 | Teste 02 | Teste 03 | Teste 04 | Teste 05 Inicial Final Calculo BFE%
UFClplaca | UFC/placa|UFClplaca|UFClplaca UFClplaca|UFClplaca|UFClplaca ‘
1° estagio (7-11 pm) 7 2 3 6 4 680 | 720 |Médiados Controles - Média do teste 100
2° gstagio (4,7-7 pm) 1 0 0 1 0 530 600 Média dos Controles|
3° estagio (3,3-4,7 pm) 0 0 0 0 0 390 - 410
4° estagio (2,1-3,3 pm) 0 0 0 0 0 200 220
5°estagio (1,1-21pm) | 0 0 0 0 0 140 110 2070-48 X100 =99,76%
&° estagio (0,651, 1pm)|__ 0 0 0 0 0 60 80 2070
CONTAGEM TOTAL 8 2 3 7 4 2000 2140
MEDIAS 48 2070

Requisito de aprovagao segundo NBR 16064:2012

UFC: Unidade Formadora de Coldnia

Avental Gamgo Campo cirrgico |
Caracteristica e Cirlirgico de
Cirurgico : de mesa
Paciente
Repelente >90 >90
rlmpermeével >99 >99

Conclusdo: A amostra apresentou 99,76% de eficiéncia de filtracao bacteriana.

Metodologia: ABNT NBR 14873:2002 Naotecido para artigos de uso Odonto-médico-hospitalar - Determinagao da eficiéncia da filtragao bacteriologica;
ABNT NBR 16064:2012: Aventais e campos cirdirgicos de uso unico, confeccionados em nao tecidos, utilizados como dispositivos médicos para
pacientes, equipe médica e equipamentos — Requisitos e métodos de ensaio. '

eSS T TN
102 xam:?a‘e - s%ﬂmu

Este ensaio tem seu valor restrito somente &(s) amostra(s) entregue(s) a CONTROLBIO. O presente documento
em uma via original, respondendo o Laboratdrio, apenas pela veracidade desta via. Av. Jabagquard,
: Ao rfaentade.

‘ . Diretora Técnica l Geren}é dé ﬂgboratép( g 1
: o 7 U CUe
Maria José Silveir Pauldibe Wi Trezzd © © S
CRBig®\ 1 CRBijo.: ,gSQ/Q,L-
Controlbio Assessoria Técnica Microbiolégica S/S Ltda. \l [0 FERNY
Comendador Elias Assi, 645 - Caxingui - CEP 05516-000 - Sdo Paulo #SP

B! ¥
Sun i
Laboratério de Ensaio acreditado péla CGCRE de acordo com a ABNT NBR ISO/IEC 17025, sob nimero CRL\[IS" 1Yo
N http:/lwww.inmetro.gov.br/laboratorios/rble/docs/CRLO545. df i
isualize os ensaios habilitados na ANVISA/REBLAS em www.controlbio.com.br./
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RELATORIO DE ENSAIO N° 37136/2014A ‘

ANALISES MICROBIOLOGICAS DE PRODUTOS FARMACEUTICOS E COSMETICOS
Teste de Eficiéncia da Filtragdo Bacteriana “BFE”- NBR 14873
Nio Tecidos para artigos de uso odonto-médico-hospitalar

Sao Paulo, 23 de Outubro de 2014.

}7 & . .
LIFEMED INDL. DE EQUIP. E ART. MEDICO HOSP. LTDA. Rua Gustavo da Silveira, 825
@idtante: Myra Johansson CEP 04376-000 - S&0 Paulo - SP ;
Material: Kit Cirtrgico Universal com Aventais de Spunlace Cod. 10006774 , t
Data de entrada: 10/10/2014 I Hora de entrada: 11:31 1
Embalagem: grau cirdrgico | CondigGes de transporte: t. ambiente !
l
Descrigdo da amostra: |
Marca: Lifemed | Lote: KIT400039 | Descrigao do produto: Campo Inferior parte Impermedvel Tam.: 2,20x1 ,50m
N° do produto: 02 | Data de Fabricagdo: 09/2014 | Data de Validade: 05 anos

Micro-organismo utilizado: Staphylococcus aureus ATCC 6538

Resuitados: |
Contagem de : e |Controle . ‘
Organismgoslesta dio Teste 01 | Teste 02 | Teste 03 | Teste 04 | Teste 05 c‘l)r?itcri:ll oFi:al Caloulo BFE% |
UFClplaca |UFClplaca|UFClplaca|UFClplaca UFClplaca|UFClplaca|UFClplaca ' ‘_
1° estagio (7-11 ym) 8 7 6 4 8 680 720 | Meédia dos Controles - Média do teste 100
2° estagio (4,7-7 pm) 6 3 1 1 3 530 600 Média dos Controles
3° estagio (3,3-4,7 um) 0 0 0 0 1 390 410
4° estagio (2,1-3,3 pm) 0 0 0 0 0 200 220 :
5° estagio (1,121 pm) | 0 0 0 0 0 140 110 |- 2070 - 98 X 100 = 99,53%
6° estagio (0,651, 1ym)| 0 0 0 0 0 0 | 8 | 2070
CONTAGEM TOTAL 14 10 7 5 12 2000 2140
MEDIAS . 96 2070 |

UFC: Unidade Formadora de Coldnia
Requisito de aprovagdo segundo NBR 16064:2012

Avental Gamp Campo cirargico
Caracteristica e Cirtrgico de
Cirargico ; de mesa
Paciente
'Repelente >90 200  [LERERE i
' Impermeavel >99 >99 >99

"Conclusdo: A amostra apresentou 99.53% de eficiéncia de filtrago bacteriana.

Metodologia: ABNT NBR 14873:2002 Naotecido para artigos de uso Odonto-médico-hospitalar - Determinagdo da eficiéncia da filtragao bacteriologica;
ABNT NBR 16064:2012: Aventais e campos cirdrgicos de uso tnico, confeccionados em ndo tecidos, utilizados como dispositivos médicos pfra
pacientes, equipe médica e equipamentos — Requisitos e métodos de ensaio.

; . R TABELIA
Este ensaio tem seu valor restrito somente &(s) amostra(s) entregue(s) a CONTROLBIO. O presente documento de 3&?@9@@

em uma via original, respondendo o Laboratorio, apenas pela veracidade desta via. Autanlico a oy 5615";- o
X criginal apres ntado.
o . N\ i
l Diretora Técnica _ Gerery% Ma@rpiério 2§
Mari}d\ sé Silveira ' Pau Wa Trezza
CRBidy; 18.088~ CRRBio743. 4
/ Controlbio Assessoria Técnica Microbiologica S/S Lida. \j 0 Jordgiy
| RuiComendador Elids Assi, 645 - Caxingui - CEP 05516-000 - S&o Paulo - SP VAl
545,

Laboratério de Ensaio acredita"do }a CGCRE de acordo com a ABNT NBR ISO/IEC 17025, sob niimero CRL 0

http:Ilwww.inmetro.gov.brllaboratorioslrbleldocsICRL0545.pdf
5‘(3‘1;, lize 0s ensaios habilitados na ANVISA/REBLAS em www.controlbio.com.br./
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RELATORIO DE ENSAIO N° 37136/2014A g
ANALISES MICROBIOLOGICAS DE PRODUTOS FARMACEUTICOS E COSMETICOS

Teste de Eficiéncia da Filtragdo Bacteriana “BFE”- NBR 14873
Nio Tecidos para artigos de uso odonto-médico-hospitalar

]

S Paulo, 23 de Outubro de 2014.

LIFEMED INDL. DE EQUIP. E ART. MEDICO HOSP. LTDA. Rua Gustavo da Silveira, 825

Solicitante: Myra Johansson CEP 04376-000 - S&o Paulo - SP

Material: Kit Cirtrgico Universal com Aventais de Spunlace Cod. 10006774

Data de entrada: 10/10/2014 | Hora de entrada: 11:31

Embalagem: grau cirlrrgico l Condigdes de transporte: t. ambiente '
Descri¢do da amostra:

Marca: Lifemed | Lote: KIT400039 I Descrigéo do produto; Campo Superior parte Impermeével Tam.: 2,60x1,50m
N° do produto: 03 ' | Data de Fabricaggo: 09/2014 | Data de Validade: 05 anos
Micro-organismo utilizado: Staphylococcus aureus ATCC 6538
Resultados:
Contagem de Controle |Controle
Organismoslestagio Teste 01 | Teste 02 | Teste 03 | Teste 04 T_este 05 Inicial Final Calculo BFE%
UFClplaca |UFClplaca|UFClplaca| UFClplaca |UFClplaca UFClplacalUFClplac |

1° estagio (7-11 um) 6 8 7 5 - 3 680 720 | Média dos Controles - Média do teste .100
2° estagio (4,7-7 pm) 2 2 1 2 0 530 600 ~ Media dos Controles|

3° estagio (3,3-4,7 pm) 0 0 0 0 0 39 .| 410 |-

4° estagio (2,1-3,3 ym) 0 0 0 0 0 200 220 ,

5° estagio (1,1-2,1 pm) 0 0 0 0 0 140 110 2070 - 7.2 X 100 = 99,65%

6° estagio (0,65-1,1pm) | 0 0 0 0 0 60 80 2070

CONTAGEM TOTAL 8 10 8 7 3 2000 2140

MEDIAS 72 2070

s UFC: Unidade Formadora de Colonia
Requisito de aprovagdo segundo NBR 16064:2012

‘ Campo .
Caracteristica é:’ri?t?éo Cirtrgico de dC:rn:]r;(;:lrurglco
9 Paciente
Repelente >90 >90 s
Impermeével >99 >99 >99

Concluséo: A amostra apresentou 99.65% de eficiéncia de filtragéo bacteriana.

Metodologia: ABNT NBR 14873:2002 Néotecido para artigos de uso Odonto-médico-hospitalar - Determinagao da eficiéncia da filtraga@o bacteriologica;
ABNT NBR 16064:2012: Aventais e campos cirdrgicos de uso Unico, confeccionados em néo tecidos, utilizados como dlsposmvos médicos para
pacientes, equipe médica e equipamentos — Requisitos € métodos de ensaio.

Este ensaio tem seu valor restrito somente a(s) amostra( ) entregue(s) a CONTROLBIO. O presente documento de rasnltadugg}d
em uma via original, respondendo o Laboratdrio, apenas pela veracidade desta via.

| , 22
-lboquaf ecente tgpla'

v = — r;mlng;g;rg entado.| Dou
’ Diretora Técnica - Gereﬁfe-de\ L‘aborato ric
Mari &/ Silvayr tTr‘EzZa ouL )7
CRBio.: 18.0 3. 01- \_D, ch_as ;_ =

/"1 / Controlbio Assessoria Técnica Microbiolégica SIS Ltda. }l \ 5 FErN
Rua Comendador Elias Assi, 645 - Caxingui - CEP 05516-000 - So Paulo'- SP O el
Laboratério de Ensaio acreditado pela)CGCRE de acordo com a ABNT NBR ISO/IEC 17025, sob nimero CRL 05:{5‘.&%{) ~
g ttp:/lwww.inmetro.gov.br/laboratorios/rble/docs/CRL0545.pdf
Visuatize os ensaios habilitados na ANVISA/REBLAS em www.controlbio.com.br./
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RELATORIO DE ENSAIO N° 38486/2014A
Teste de Eficiéncia da Filtragdo Bacteriana “BFE”- NBR 14873
Nao Tecidos para artigos de uso odonto-médico-hospitalar

Sé&o Paulo, 19 de Dezembro de 2014.

LIFEMED INDL. DE EQUIP. E ART. MEDICO HOSP. S.A. Av. Santa Catarina, 891 - Vila Mascote
Solicitante: Myra Johansson CEP 04378-000 - Séo Paulo - SP
l\iaterial: Avental Cirirgico de SSMMS Descartével

Data de entrada: 08/12/2014 | Hora de entrada: 16:58
Embalagem:.grau cirlrgico | Condigdes de transporte: temperatura ambiente

Descrigdo da amostra:

Marca: Lifemed | Lote: AVE1114011 I Descrigdo do produto: Cdd.: 10004488 - 05 camadas
N° do produto: 01 - | Data de Fabricagdo: 04/2014 Data de Validade: 05 anos
Micro-organismo utilizado: Staphylococcus aureus ATCC 6538
Resultados: _

Orgg:i"st;%‘:?l:tg gio | Teste01 | Teste 02 | Teste 03 | Teste 04 | Teste 05 C:’r:‘c’::'le C°F';::|'° —

UFClplaca UFC/placa | UFClplaca|UFClplaca|UFClplaca| UFClplaca | UFClplaca

1° estagio (7-11 pm) 12 7 0 18 3 721 815 |Média dos Controles - Média do teste .100
2° estagio (4,7-7 pm) 0 0 0 0 0 584 684 Média dos Controles
3° estagio (3.34.7um) | 0 0 0 0 0 412 531 )
4° estagio (2,1-3,3 pm) 0 0 0 0 0 351 398 .
50 estagio (1,121 ym) | 0 0 0 0 0 183 187 25248 x100= 99,68
6° estagio (0,65-1,1um)| 0 0 0 0 0 92 89 2524

CONTAGEM TOTAL 12 7 0 18 3 2343 . 2704

MEDIAS 8 2524

UFC: Unidade Formadora de Colonia

Requisito de aprovagdo segundo NBR 16064:2012

Campo L
Caracteristica | /- o Cirdrgico de Campo cirdrgico
Cirurgico ’ de mesa
Paciente
Repelente >90 >90
Impermeével >99 >99 >99

Concluséo: A amostra apresentou 99,68% de eficiéncia de filtragdo bacteriana.

Metodologia: ABNT NBR 14873:2002 Naotecido para artigos de uso Odonto-médico-hospitalar - Determinagéo da gﬂciéhcia da filtragéo bacteriologica;
ABNT NBR 16064:2012: Aventais e campos cirlrgicos de uso Unico, confeccionados em néo tecidos, utilizados como dispositivos médicos para
pacientes, equipe médica e equipamentos — Requisitos e métodos de ensaio. '

Este ensaio tem seu valor restrito somente &(s).amostra(s) entregue(s) a CONTROLBIO. O presente documento de resultado(s) de ensaio(s), foi emitido
em uma via original, respondendo o Laboratorio, apenas pela veracidade desta via.

: /N

i Diretora Técnica ‘ Geren;?—de-l.qboratério
Maria} José Silveira Paulg\d a9/0 Trezza
CRBio 1§.038-04 CRBJo.; 43/933/01-D

+ Controlbio Assessoria Técnica Microbiologica S/S Lida. \g
-8P

http://www.inmetro.gov.br/laboratorios/rble/docs/CRL0545.pdf
isudlize 0s ensaios habilitados na ANVISA/REBLAS em www.controlbio.com.br./
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Béta Contabilidade

PHAROS HOSPITALAR LTDA
INDICES DE LIQUIDEZ E ENDIVIDAMENTO
EXERCICIO 2018
LIQUIDEZ GERAL

ATIVO CIRCULANTE + ATIVO NAO CIRCULANTE R$ 43.641.582,51
e S = 4,73

PASSIVO CIRCULANTE + PASSIVO NAO CIRCULANTE R$  9.223.838,42

LIQUIDEZ CORRENTE

ATIVO CIRCULANTE R$ 43.641.582,51
R — — 4,73

PASSIVO CIRCULANTE R$ 9.223.838,42

SOLVENCIA GERAL

ATIVO TOTAL R$ 43.652.218,19
= = 4,73

PASSIVO CIRCULANTE + PASSIVO NAO CIRCULANTE R$ 9.223.838,42

Resultado dos Indices de Liquidez :
Maior que 1: Resultado que demonstra folga no disponivel para uma possivel liquidagdo das obrigagoes.
Se igual a 1: Os valores dos direitos e obrigagtes a curto prazo sdo equivalentes.
Se menor que 1: Nao haveria disponibilidade suficientes para quitar as obrigagées a curto prazo.

ENDIVIDAMENTO GERAL
PASSIVO CIRCULANTE + PASSIVO NAO GIRCULANTE R$ 9.223.838,42
= = 21%
ATIVO TOTAL R$ 43.652.218,19
Resultado do Indice de Endividamento:
Quanto menor o percentual de indice de endividamento, melhor a empresa estara, pois apresenta menor
risco de inadimpléncia.
Nova Iguacu, 31 de Dezembro de 2018
B EANDS BETATborssse7on
P JORGE BERNARDO RecinFuieniobas e e
/ / FERNANDES BETA: ASLER, ch=ionoe semiAeno
/ 72845856768 Razfio: Eu atesto a preciséo e a intsgridads
‘ /z @ """“"“""?.ﬁ.w.m

«' Localizagia:
—— .v' Data: 2019-05-28 17:08:40

/ s
MAURI}Z(IO DE ENDdNQA LOUZADA JORGE BERNARDO FERNANDES BETA

S0CIO- AD’JINI ADOR - CPF: 518.326.407-44 CONTADOR - CRC 076174 - RJ
CPF: 728.458.567-68




BALANCO PATRIMONIAL £
Entidade: PHAROS HOSPITALAR LTDA
Periodo da Escrituracdo: 01/01/2018 a 31/12/2018 CNPJ: 10.839.887/0001-60
Numero de Ordem do Livro: 10
Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2018 a 31 de Dezembro de 2018
Descricao Nota Saldo Inicial Saldo Final

ATIVO
ATIVO CIRCULANTE
DISPONIBILIDADES
CAIXA GERAL
CAIXA
BANCOS CONTA MOVIMENTO

BCO ITAU AG.: 0023 C/C 75726-3

BCO BRADESCO AG. 00448 C/C
0199636-3

APLICAGOES FINANCEIRAS

APLICACAO ITAU EMPRESA TRUST DI

BRADESCO INVESTIMENTO FACIL
BRADESCO

BRADESCO FIC F | RF SIMPLES ONIX

APLICACOES ITAU AUT MAIS

ITAU PREMIUM REFERENCIADO DI
FICFI

APLICACOES SANTANDER FIC
EMPRESAS

APLICAGOES BRADESCO CDB
APLICAGOES VIP DI

BRADESCO FIC DE FI RF MARTE
CREDITOS

TITULOS A RECEBER

CLIENTES DIVERSOS
IMPOSTOS A RECUPERAR

PIS A RECUPERAR

COFINS A RECUPERAR

IRPJ A RECUPERAR

CSLL A RECUPERAR
ESTOQUE DE MERCADORIAS
ESTOQUE DE MERCADORIAS

MERCADORIAS P/REVENDA

MERCS. P/REVENDA EM DEPOSITO
FECHADO

R$ 41.385.750,34
R$ 41.373.059,78
R$ 17.042.298,60
R$ 4.207,42

R$ 4.207,42

R$ 86,40

R$ 10,00

R$ 76,40

R$ 17.038.004,78
R$ 11.698.502,46
R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 720.058,45

R$ 1.244.644,56

R$ 45.953,89

R$ 912.598,91
R$ 2.416.142,02
R$ 104,49

R$ 9.964.280,38
R$ 9.166.978,95
R$ 9.166.978,95
R$ 797.301,43
R$ 120.143,06
R$ 554.146,33
R$ 62.475,52
R$ 60.536,52
R$ 4.846.980,28
R$ 4.846.980,28
R$ 1.898.104,46

R$ 2.948.875,82

R$ 43.652.218,19
R$ 43.641.582,51
R$ 22.608.077,90
R$ 402,11

R$ 402,11

R$ 11,00

R$ 10,00

R$ 1,00

R$ 22.607.664,79
R$ 16.941.502,46
R$ 220.567,78

R$ 186.087,44
R$ 516.446,17

R$ 1.244.644,56

R$ 58.369,19

R$ 1.023.798,20
R$ 2.416.142,02
R$ 106,97

R$ 6.038.803,17
R$ 4.851.181,74
R$ 4.851.181,74
R$ 1.187.621,43
R$ 211.736,75
R$ 975.884,68
R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 14.994.701,44
R$ 14.994.701,44
R$ 5.737.567,73

R$ 1.240.320,81

Este documento é parte integrante de escrituracao cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
1D.98.A0.C1.32.C6.C9.29.D3.FA.52.F3.B4.A7.58.DE.FE.F3.3E.B2-2, nos termos do Decreto n? 8.683/2016.

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituracao Digital — Sped

Versédo 6.0.5 do Visualizador

Péagina 1 de 3




BALANCO PATRIMONIAL

Entidade: PHAROS HOSPITALAR LTDA

Periodo da Escrituragao: 01/01/2018 a 31/12/2018 CNPJ: 10.839.887/0001-60

Numero de Ordem do Livro: 10
Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2018 a 31 de Dezembro de 2018

Descricao Nota Saldo Inicial

MERCS. BENS RECEBIDOS EM

COMODATO R$ 0,00
ESTOQUE BENS COMODATADOS R$ 9.519.500,52
ESTOQUE BENS COMODATADOS R$ 9.519.500,52

BENS DE TERCEIRO PARA COMODATO R$ 730.246,32
 BENS EM PODER DE TERCEIROS EM RS 8.789.254.20

ATIVO PERMANENTE R$ 12.690,56
ATIVO PERMANENTE R$ 12.690,56

IMOBILIZADO R$ 88.254,09
MOVEIS E UTENSILIOS R$ 5.867,00
MAQUINAS E EQUIPAMENTOS R$ 1.000,00
VEICULOS R$ 69.000,00
COMPUTADORES E PERIFERICOS R$ 12.387,09
(-) DEPRECIAGAO ACUMULADA R$ (75.563,53)
(-) MOVEIS E UTENSILIOS R$ (2.416,20)
(-) MAQUINAS E EQUIPAMENTOS R$ (70,83)
(-) VEICULOS R$ (69.000,00)
(-) COMPUTADORES E PERIFERICOS R$ (4.076,50)

PASSIVO R$ 41.385.750,34

PASSIVO CIRCULANTE
OBRIGAGOES DO CIRCULANTE

FORNECEDORES

FORNECEDORES DE MERCADORIAS
P/REVENDA

R$ 1.558.677,76
R$ 1.558.677,76
R$ 1.172.865,37

R$ 1.140.358,23

FORNECEDORES DE SERVIGOS R$ 32.507,14
CONTAS A PAGAR R$ 5.556,00
HONORARIOS CONTABEIS A PAGAR R$ 5.556,00
PESSOAL R$ 0,00
SALARIOS A PAGAR - FUNCIONARIOS R$ 0,00
IMPOSTOS A PAGAR R$ 376.355,59
I.RENDA FONTE A PAGAR R$ 311,19
I.R.P.J A PAGAR R$ 160.282,29
CONTRIBUIGAO SOCIAL A PAGAR R$ 55.087,99

Saldo Final
R$ 8.016.812,90
R$ 0,00
R$ 0,00
R$ 0,00
R$ 0,00
R$ 10.635,68
R$ 10.635,68
R$ 88.254,09
R$ 5.867,00
R$ 1.000,00
R$ 69.000,00
R$ 12.387,09
R$ (77.618,41
R$ (3.002,88
R$ (80,91
R$ (69.000,00
R$ (5.534,62)
R$ 43.652.218,19
R$ 9.223.838,42
R$ 1.207.025,52
R$ 254.833,62

)
)
)
)

R$ 202.908,73

R$ 51.924,89
R$ 5.295,00
R$ 5.295,00
R$ 7.103,88
R$ 7.103,88

R$ 627.745,17
R$ 815,19

R$ 134.351,50
R$ 52.832,36

Este documento é parte integrante de escrituracao cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
1D.98.A0.C1.32.C6.C9.29.D3.FA.52.F3.B4.A7.58.DE.FE.F3.3E.B2-2, nos termos do Decreto n? 8.683/2016.

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituracao Digital — Sped

Versédo 6.0.5 do Visualizador

Pagina2de 3




BALANCO PATRIMONIAL

Entidade: PHAROS HOSPITALAR LTDA

Periodo da Escrituragao: 01/01/2018 a 31/12/2018 CNPJ: 10.839.887/0001-60
Numero de Ordem do Livro: 10

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2018 a 31 de Dezembro de 2018

Descricao Nota Saldo Inicial Saldo Final

I.C.M.S A PAGAR R$ 160.674,12 R$ 439.746,12
ENCARGOS SOCIAIS A PAGAR R$ 3.900,80 R$ 6.575,01
PREVIDENCIA SOCIAL A PAGAR R$ 3.050,07 R$ 5.577,32
F.G.T.S A PAGAR R$ 850,73 R$ 997,69
PARCELAMENTO DE TRIBUTOS R$ 0,00 R$ 305.472,84
PARCELAMENTO DE ICMS / FECP R$ 0,00 R$ 305.472,84
C(I)RUC;FS&SN(T)ERIGAQOES DO PASSIVO RS 0,00 RS 8.016.812,90
OUTRAS OBRIGAGOES R$ 0,00 R$ 8.016.812,90
Dévgﬁ\%ﬁa BENS REC. EM COMODATO A RS 0,00 RS$ 8.016.812,90
PATRIMONIO LIQUIDO R$ 30.307.572,06 R$ 34.428.379,77
CAPITAL SOCIAL R$ 30.307.572,06 R$ 34.428.379,77
CAPITAL INTEGRALIZADO R$ 500.000,00 R$ 500.000,00
CAPITAL SUBSCRITO R$ 500.000,00 R$ 500.000,00

RESERVAS DE LUCROS
RESERVA LEGAL

R$ 100.000,00
R$ 100.000,00

LUCRO E PREJUIZOS EXERCICIO R$ 29.707.572,06
LUCROS ACUMULADOS R$ 29.707.572,06
PASSIVO COMPENSADO R$ 9.519.500,52
COMPENSACAO R$ 9.519.500,52
COMPENSAGAO PASSIVA R$ 9.519.500,52
BENS DE TERCEIROS EM COMODATO R$ 8.789.254,20
BENS DE TERCEIRO PARA COMODATO R$ 730.246,32

R$ 100.000,00
R$ 100.000,00
R$ 33.828.379,77
R$ 33.828.379,77
R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

Este documento é parte integrante de escrituragéo cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de niumero
1D.98.A0.C1.32.C6.C9.29.D3.FA.52.F3.B4.A7.58.DE.FE.F3.3E.B2-2, nos termos do Decreto n® 8.683/2016.

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituracao Digital — Sped

Versao 6.0.5 do Visualizador Pagina 3de 3




DEMONSTRACAO DE RESULTADO DO EXERCICIO £

Entidade: PHAROS HOSPITALAR LTDA

Periodo da Escrituragao: 01/01/2018 a 31/12/2018 CNPJ: 10.839.887/0001-60
Numero de Ordem do Livro: 10

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2018 a 31 de Dezembro de 2018

Descrigao Nota Valor
RECEITA DE COMERCIALIZAGAO DE MERCADORIAS R$ 37.052.091,92
RECEITAS C/ VENDAS DE MERCADORIAS R$ 37.052.091,92

(-) DEDUGOES DA RECEITA BRUTA

(-) DEVOL./CANCEL. DE VENDAS DE MERCADORIAS

RECEITA LIQUIDA

(-) CUSTOS DAS MERCADORIAS VENDIDAS
(-) CUSTOS DAS MERCADORIAS VENDIDAS

LUCRO BRUTO

(-) IMPOSTOS SOBRE VENDAS/SERVICOS

(-) IcMS

(-) DESPESAS ADMINISTRATIVAS

DESP. C/ PRO-LABORE

DESP. C/ SALARIOS E ORDENADOS

FERIAS
132 SALARIO

GPS - INSS - PREVIDENCIA SOCIAL

FGTS

ASSISTENCIA MEDICA E SOCIAL

DESP. COM CONSELHOS

REGIONAIS

DESPESAS COM SEGUROS
DESP. C/SALARIOS - AUTONOMOS

DESP. COM MULTA CLT

ALUGUEIS E CONDOMINIOS

DESPESAS C/ CELULARES

DESPESAS C/ SEGUROS

HONORARIOS CONTABEIS

DESP. COM TELECOMUNICACOES
DESP. C/TRANSPORTADORAS
HONORARIOS ADVOCATICIOS

SEGUROS DIVERSOS
CUSTAS JUDICIAIS

DESP. C/ FRETES E CARRETOS
DESP. C/ COMBUSTIVEL E LUBRIFICANTES
MATERIAL DE ESCRITORIO

)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
(-) ENERGIA ELETRICA
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

MATERIAL DE CONSUMO

R$ (2.160.388,19)
R$ (2.160.388,19)
R$ 34.891.703,73
R$ (10.095.179,24)
R$ (10.095.179,24)
R$ 24.796.524,49
R$ (2.792.468,64)
R$ (2.792.468,64)
R$ (2.728.240,58)
R$ (13.356,00)

R$ (109.878,83)
R$ (6.000,01)
R$ (10.059,18)
R$ (40.684,92)
R$ (9.419,27)
R$ (53.585,94)
R$ (1.994,72)
R$ (2.599,85)
R$ (27.105,50)
R$ (684,30)
R$ (17.079,84)
R$ (2.712,64)
R$ (25.481,51)
R$ (3.575,22)
R$ (79.168,00)
R$ (1.874,97)
R$ (20.878,11)
R$ (5.880,00)
R$ (357,69)
R$ (23.112,11)
R$ (18.774,06)
R$ (18.300,97)
R$ (3.650,42)
R$ (60.802,76)

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituracao Digital — Sped

Versao 6.0.4 do Visualizador
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DEMONSTRACAO DE RESULTADO DO EXERCICIO

Entidade: PHAROS HOSPITALAR LTDA

Periodo da Escrituragao: 01/01/2018 a 31/12/2018 CNPJ: 10.839.887/0001-60

Numero de Ordem do Livro: 10
Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2018 a 31 de Dezembro de 2018

Descrigao Nota

() IPTU

(-) LICENCAS E TAXAS FEDERAIS

(-) LICENGCAS E TAXAS MUNICIPAIS

(-) PREST. SERVICOS PESSOA FiSICA

(-) PREST. SERVICOS PESSOA JURIDICA

(-) DESP. C/ ESTACIONAMENTOS

(-) DESP. C/ CARTAO CORPORATIVO ITAU SA

(-) DESP. C/ CARTORIOS

(-) DESP. COM VEICULOS-MANUTENGAO

(-) DESP. BONIFICAGAO, DOAGAO OU BRINDE

(-) DESP. C/ AJUDA DE CUSTO

(-) DESP. C/ REEMBOLSO

(-) DESP. SEFAZ MULTAS E TAXAS

(-) DESPESAS COM DEPRECIAGAO E AMORTIZAGAO
(-) DESP. C/ DEP. ACUMULADA MOVEIS E UTENS.
(-) DESP. C/ DEP. ACUMULADA MAQS. EQUIPS..
(-) DESP. C/ DEP. ACUMULADA COMPS. E PERIFS.

(-) RESULTADO FINANCEIRO LiQUIDO

) JUROS/MORA PAGOS OU INCORRIDOS

) DESPESAS BANCARIAS

) IRRF S/APLICACOES FINANCEIRAS

) IOF S/APLICACOES FINANCEIRAS

) IOF S/ICONTA CORRENTE

) DESP. C/MULTAS

RENDIMENTOS S/APLIC. FINANCEIRAS

RENDIMENTOS S/APLIC. ITAU TRUST DI

RENDIMENTOS S/APLIC. ITAU PREMIUM REFERENCIADO
DI

OUTRAS RECEITAS
LUCRO OPERACIONAL LiQUIDO

(-) OUTRAS RECEITAS / OUTRAS DESPESAS

(-) OUTRAS RECEITAS / OUTRAS DESPESAS PARA
AJUSTES DE

LUCRO ANTES DA PROVISAO PARA IR E CS
LUCRO LiQUIDO ANTES DA CONTRIB. SOCIAL:
(-) CONTRIBUIGAO SOCIAL SOBRE O LUCRO
LUCRO LiQUIDO ANTES DO IMPOSTO DE RENDA
(-) PROVISAO PARA IMPOSTO DE RENDA

(_
(_
(_
(_
(_
(_

Valor

R$ (3.678,20
R$ (5.021,64
R$ (604,05

R$ (4.000,00
R$ (1.905.764,45
R$ (603,00

R$ (11.723,11
R$ (2.556,40
R$ (2.035,36
R$ (106.257,50
R$ (1.873,28
R$ (126.383,79
R$ (722,98

R$ (2.054,88
R$ (586,68

R$ (10,08

R$ (1.458,12
R$ (46.509,97
R$ (1.248,43
R$ (42.400,65
R$ (2.034,37
R$ (482,77

R$ (185,88

R$ (157,87

R$ 70.252,78
R$ 56.895,02

)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

R$ 13.357,76

R$ 0,00

R$ 19.297.503,20
R$ (85.820,77)

R$ (85.820,77)

R$ 19.211.682,43
R$ 19.211.682,43
R$ (376.834,17)
R$ 18.834.848,26
R$ (673.841,04)

Este relatério foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituracao Digital — Sped

Versao 6.0.4 do Visualizador
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DEMONSTRACAO DE RESULTADO DO EXERCICIO

Entidade: PHAROS HOSPITALAR LTDA

Periodo da Escrituracdo: 01/01/2018 a 31/12/2018 CNPJ: 10.839.887/0001-60
Numero de Ordem do Livro: 10

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2018 a 31 de Dezembro de 2018

Descricao Nota Valor
LUCRO LIQUIDODOEXERCICIO : R$ 18.161.007,22

Este relatdrio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituragédo Digital — Sped

Verséo 6.0.4 do Visualizador Pagina 3de 3




MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

SISTEMA PUBLICO DE ESCRITURAGAO DIGITAL — Sped Versao: 6.0.4

RECIBO DE ENTREGA DE ESCRITURAGCAO CONTABIL DIGITAL

IDENTIFICAGAO DO TITULAR DA ESCRITURAGAO
CNPJ

NIRE
10.839.887/0001-60

33208369454

NOME EMPRESARIAL
PHAROS HOSPITALAR LTDA

IDENTIFICAGAO DA ESCRITURACAO
FORMA DA ESCRITURAQAO CONTABIL

PERIODO DA ESCRITURAGAO
01/01/2018 a 31/12/2018

Livro Diario
NATUREZA DO LIVRO NUMERO DO LIVRO
Livro Diario 10

IDENTIFICACAO DO ARQUIVO (HASH)
1D.98.A0.C1.32.C6.C9.29.D3.FA.52.F3.B4.A7.58.DE.FE.F3.3E.B2

ESTE LIVRO FOI ASSINADO COM OS SEGUINTES CERTIFICADOS DIGITAIS:

QUALIFICAGAO DO SIGNATARIO  CPF/CNPJ NOME ger?'ﬁf::g E[?o VALIDADE RESE‘égiﬁVEL
JORGE BERNARDO  706895002886575469 o, oo
Contador 72845856768  FERNANDES BETA: 172162898073522725 Cor00/2018 Nao
72845856768 00

802028929759514090 25/10/2018 a

Signatario da ECD com e-PJ ou e- PHAROS HOSPITALAR
10839887000160 LTDA-10839887000160 446261993217070466 25/10/2019

CNPJ

Sim

Escrituracéo recebida via Internet

NUMERO DO RECIBO:
pelo Agente Receptor SERPRO

1D.98.A0.C1.32.C6.C9.29.D3.FA.52.F3.
B4.A7.58.DE.FE.F3.3E.B2-2 em  22/05/2019 As 14:40:38

CF.D1.8E.A6.79.B7.65.04
47.3B.4F.90.F4.63.B5.08

Considera-se autenticado o livro contabil a que se refere este recibo, dispensando-se a autenticagao de que trata o art. 39 da Lei n? 8.934/1994.
Este recibo comprova a autenticagéo.

BASE LEGAL: Decreto n° 1.800/1996, com a alteragao do Decreto n°® 8.683/2016, e arts. 39, 39-A, 39-B da Lei n° 8.934/1994 com a alteragdo da
Lei Complementar n°® 1247/2014.




TERMOS DE ABERTURA E ENCERRAMENTO £

Entidade: PHAROS HOSPITALAR LTDA

Periodo da Escrituracdo: 01/01/2018 a 31/12/2018 CNPJ: 10.839.887/0001-60
Numero de Ordem do Livro: 10

Periodo Selecionado: 01 de Janeiro de 2018 a 31 de Dezembro de 2018

TERMO DE ABERTURA

Nome Empresarial PHAROS HOSPITALAR LTDA
NIRE 33208369454

CNPJ 10.839.887/0001-60
Numero de Ordem 10

Natureza do Livro Livro Diario

Municipio Niter6i

Data do arquivamento dos atos
constitutivos

Data de arquivamento do ato de
conversao de sociedade simples em
sociedade empresaria

22/05/2009

Data de encerramento do exercicio social 31/12/2018

Quantidade total de linhas do arquivo

_ 17551

digital
TERMO DE ENCERRAMENTO

Nome Empresarial PHAROS HOSPITALAR LTDA
Natureza do Livro Livro Diario
NUmero de ordem 10
Quantidade total de linhas do arquivo

. 17551
digital
Data de inicio 01/01/2018
Data de término 31/12/2018

Este documento é parte integrante de escrituracao cuja autenticagdo se comprova pelo recibo de nimero
1D.98.A0.C1.32.C6.C9.29.D3.FA.52.F3.B4.A7.58.DE.FE.F3.3E.B2-2, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.

Este relatdrio foi gerado pelo Sistema Publico de Escrituracédo Digital — Sped

Versao 6.0.5 do Visualizador Péagina 1 de 1




MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA DE ATENCAO A SAUDE
DEPARTAMENTO DE GESTAQ HOSPITALAR NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
HOSPITAL FEDERAL DE IPANEMA

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos a pedido da interessada nos exatos termos e sob as penas da Lei n°. 8666/93, para
fins de comprovag:ao de CAPACITACAO TECNICA, que a empresa PHAROS HOSPITALAR
LTDA., CNPJ n° 10.839.887/0001-60 e I.LE. N° 78.751.207, estabelecida na Estrada Caetano
Monteiro n° 2601 — sala 205 — Badu — Niter6i — RJ — Cep:24320-570, ¢ fornecedora habitual de
insumos hospitalares como: Equipo de infus3o, Equipo gravitacional, Equipo de bomba de
infusdo, Canula de Traqueostomia, Nio tecido e Méscara Laringea, vem cumprindo com todas
as suas obrigagdes legais e técnicas, sem apresentar até a presente data, nada que desabone a
sua conduta.

Rio de Janeiro, 05 de marcgo de 2020.

! %3
o \\q‘

Rinaldo H@Mi‘?onseca

Coor@ em" CRH/HFIR]
2, Mé% 0527723

Rua Antdnio Parreiras, 67/69.

Ipanema — Rio de Janeiro

Cep: 22411-020

Tel.: (21) 3111-2343 Fax: (21)3111-2304



PREFEITURA MUNICIPAL DE NITEROI
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

SUPERINTENDENCIA DA RECHTA
ALVARA DE LICENGCA PARA LOCALIZACAO
ISCRICAD CONIICAD ZONA

é—-m)efimiu:iw ) QGazom )

@mmsmswmmmmm

CHPICPF lFPlnu;sn ‘ Data Licenga
(10.839._887-0001/60 J  (o30/004005/10 D) (3o/11/2089 )

ENDEREQORLOCALIZACAD

T CRAETRND MONTETRO 02601 ' ) *
/0205

/ e/

| ENPRELSA

LICENCAR DEFINITIVA
.

En 17 de MAROD de 2010.

Niteroi

SR PANA I0D05,




SERVICO PUBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA

CERTIDAO DE REGULARIDADE

2019

VALIDADE " ROTA " AUTENTICAGAO

REGIONAL
RJ

CADASTRO NO CRF SOB N°
16656

RAZAO / DENOMINAGAO SOCIAL
PHAROS HOSPITALAR LTDA EPP
NOME DE FANTASIA

PHAROS

TIPO DE ESTABELECIMENTO

OUTRAS DISTRIBUIDORAS

30/04/2020 4 3296377f4fed

NATUREZA DE ATIVIDADE
DIST DE PRODUTOS PARA SAUDE

ENDERECO Il CNPJ
EST CAETANO MONTEIRO,2601 SALA 205 10.839.887/0001-60
LOCALIDADE CIDADE
badu NITEROI - RJ
[ HORARIO FUNCIONAMENTO |
Domingo Segunda Terga Quarta Quinta Sexta Sabado
il 13:00 as 18:00 13:00 as 18:00 13:00 as 18:00 13:00 as 18:00 13:00 as 18:00 08:00 as 13:00
( RESPONSAVEL(IS) TECNICO(S) |
TIPO INSCRICAO NOME FUNCAO SITUACAO
F 5048 MARIA EDUARDA DE MENDONCA LOUZADA DIRETOR TECNICO CONTRATADO
Domingo Segunda Terca Quarta Quinta Sexta Sabado

Fkkkkkk Rk Rk dkk Fkdkkkkkkkkkkk Fkkkkdkkkkkkkk Fkkkkdk Rk Rk kkk Fkkkhkkkkkkk K Fkkdkdkkkkkkkk 08:30 AS 12:30

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO RIO DE JANEIRO - CRF-RJ

RIO DE JANEIRO, 24 de Abril de 2019.
Hlou (s

TANIA MARIA LEMOS MOUCO
PRESIDENTE DO CRF-RJ

RT 5048 HORARIO LIVRE

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

Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certiddo de Regularidade esta registrado neste Conselho Regional de Farmacia, atendendo o que
dispdem os artigos 22, paragrafo unico e 24, da Lei no 3.820/60. Tratando-se de Farmacia e Drogaria, certificamos que esta regularizada em sua atividade
durante os horarios estabelecidos pelo(s) Farmacéutico(s) Responsavel(is) Técnico(s), de acordo com os artigos 2°, 3° Caput, 5°, 6° Inciso |, todos da Lei
13.021/14.

Por ocasido de mudangas no quadro de assisténcia farmacéutica, este documento deverd ser retirado pelo Responsavel Técnico interessado e
encaminhado para o respectivo CRF para as devidas alteragoes.

Pagina 1de 2



/Observag(")es: \

1 — Por infragdo a qualquer norma relativa a atividade profissional, perdera este documento seu valor,
podendo o Conselho Regional de Farmacia determinar o seu recolhimento.

2 — A baixa de Responsabilidade Técnica (RT) devera ser comunicada pelo profissional ao Conselho
Regional de Farmacia e a Vigilancia Sanitaria correspondente.

3 — Na baixa de Responsabilidade Técnica (RT) sera obrigatéria a devolugao deste documento ao
Conselho Regional de Farmacia.

o /
/Termo de Devolugao: \

AoOCRF-__

Eu, , inscrito(a) neste 6rgdo sob o n° ,
comunico que a partir desta data de demissdo __ / /_, deixo de exercer a funcdo de pelo
estabelecimento de razdo social , recolhendo e devolvendo esta CRT para as

providéncias cabiveis do Conselho Regional de Farmacia.

Local Data da Comunicagéo Assinatura do Farmacéutico

N

n)eclaro, ainda, que deixo esta responsabilidade pelo seguinte motivo:

/
\

-

/ CODIGO DE ETICA FARMACEUTICA
RESOLUCAO/CFF N° 596/14

/
\

Art. 12 - O farmacéutico, durante o tempo em que permanecer inscrito em um Conselho Regional de Farmacia, independentemente de estar ou

nao no exercicio efetivo da profissdo, deve:

(--)

V - comunicar ao Conselho Regional de Farmacia e as demais autoridades competentes a recusa em se submeter a pratica de atividade

contraria a lei ou regulamento, bem como a desvinculagdo do cargo, fungdo ou emprego, motivadas pela necessidade de preservar os legitimos
interesses

da profissdo e da saude;

()

XIII - comunicar ao Conselho Regional de Farmacia, em 5 (cinco) dias, o encerramento de seu vinculo profissional de qualquer natureza,
independentemente de retengdo de documentos pelo empregador;

(--)

Art. 13 - O farmacéutico deve comunicar previamente ao Conselho Regional de Farmacia, por escrito, o afastamento temporario das atividades
profissionais pelas quais detém responsabilidade técnica, quando ndo houver outro farmacéutico que, legalmente, o substitua.

§ 1° - Na hipotese de afastamento por motivo de doenga, acidente pessoal, 6bito familiar ou por outro imprevisivel, que requeira avaliagdo pelo
Conselho Regional de Farmacia, a comunicagao formal e documentada devera ocorrer em 5 (cinco) dias uteis apos o fato.

§ 2° - Quando o afastamento ocorrer por motivo de férias, congressos, cursos de aperfeicoamento, atividades administrativas ou outras

previamente agendadas, a comunicagéo ao Conselho Regional de Farmacia devera ocorrer com antecedéncia minima de 48 (quarenta e oito) horas.

- J




13/03/2020 Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigao: 10.839.887/0001-60
Razao Social: PHAROS HOSPITALAR LTDA ME
Endereco: EST CAETANO MONTEIRO 2601 SALA 205 / BADU / NITEROI / RJ / 24320-570

A Caixa EconO6mica Federal, no uso da atribuicdo 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 situacgao
regular perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de quaisquer débitos referentes a
contribuicdes e/ou encargos devidos, decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:05/03/2020 a 03/04/2020

Certificacdo Niamero: 2020030502302420518993

Informacao obtida em 13/03/2020 11:27:19

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

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.isf



16/01/2020

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

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

Nome: PHAROS HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 10.839.887/0001-60

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscricdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

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

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

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n°® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 15:01:43 do dia 08/01/2020 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 06/07/2020.

Cadigo de controle da certidao: 2A85.1E5A.D1A2.901B

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

m



=) ESTADO DO RIO DE JANEIRO
ﬁ MUNICIPIO DE NITEROI

NITEROI

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS
N° 20571

IDENTIFICACAO

CGM:282017 - Nome: PHAROS HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 10839887000160

Endereco: CAETANO MONTEIRO, 2601, SALA 205.
Bairro: Badu

Cidade: NITEROI - CEP: 24320570

Certificamos que, na presente data, ndo consta(m) débito(s), inscritos ou ndo em divida ativa,
contra o interessado(a) acima qualificado(a) nos registros desta Municipalidade.

Esta certiddo ndo exclui o direito de o Municipio exigir a qualquer tempo os débitos que venham a
ser apurados relativos ao interessado acima identificado.

A presente certiddo foi emitida conforme previsto no artigo 205 do Cdodigo Tributario Nacional e
serve como prova de situagao fiscal perante qualquer instituicdo publica ou privada.

Esta certidao tem VALIDADE por 180 (cento e oitenta) dias a partir da data de emissao.

Niteroi, 20 de Fevereiro de 2020

Observagdes:\n 1 - Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento. 2 - Para validar este documento, favor acessar o seguinte
enderego:\n\nhttp://fazenda.niteroi.rj.gov.br/, "Servigos online", opgao "Autenticidade de documentos / Certidao". Entre com a chave:

Codigo de autenticidade: ABGbD7IS

Base:

www.niteroi.rj.gov.br requisicac.webservice.php Emissor: Smf IntegraCAo Ecidade, -Exercicio; 2020 Data: 20-02-2020 -09:09:11 Péagina 1 de 1



GOVERNO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
SECRETARIA DE ESTADO DE FAZENDA

CERTIDAO DE REGULARIDADE FISCAL N°:  03-2020/537195

Cdbdigo de verificagcdo de autenticidade: fa38fbb1faOb14ab3e64daaf79c875bc

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS - CND

IDENTIFICAGAO DO REQUERENTE

CPF/CNPJ: 10.839.887/0001-60 CAD-ICMS:  Ativo

NOME / RAZAO SOCIAL: PHAROS HOSPITALAR LTDA

CERTIFICAMOS, para os fins de direito, e de acordo com as informagdes registradas nos Sistemas Corporativos da
Secretaria de Estado de Fazenda e Planejamento, que, até a presente data,

NAO CONSTAM DEBITOS perante a RECEITA ESTADUAL para o requerente acima identificado, ressalvado o
direito de a Receita Estadual cobrar e inscrever as dividas de sua responsabilidade, que vierem a ser apuradas.

EMITIDA EM: 13/03/2020 As 09:45:09
VALIDA ATE: 12/04/2020

Certiddo emitida com base na Resolu¢cdo SEFAZ n° 109 de 04/08/2017

OBSERVACOES

Esta certiddo deve estar acompanhada da Certiddo Negativa da Divida Ativa, emitida pelo érgéo proprio da
Procuradoria Geral do Estado, nos termos da Resolugéo Conjunta PGE/SER n° 33/2004.

A autenticidade desta certiddo pode ser confirmada pela Internet (http://www10.fazenda.rj.gov.br/SATI-
FiscoFacil/publico/autenticidadeHashCertidao/consultaAutenticidadeHash.xhtml).

A verificagdo de débitos é efetuada pelo CNPJ do requerente, abrangendo sua regularidade fiscal e de
estabelecimentos que porventura possuir com mesma raiz de CNPJ. A raz&o social, quando indicada, é informacao
apenas ilustrativa.

O campo CAD-ICMS atesta a situagdo do CNPJ do requerente no Cadastro Estadual de Contribuintes do ICMS:
ATIVO - estabelecimento inscrito e ativo; DESATIVADO - estabelecimento inscrito e desativado; NAO INSCRITO
- estabelecimento sem qualquer inscricdo. No caso de estabelecimento inscrito no CAD-ICMS, sua identificagdo
deveraser obtida pelo Comprovante de Inscricdo e de Situagdo Cadastral (www.fazenda.rj.gov.br).

A condicao de nao-inscrito ou desativado nao desobriga o requerente de possuir inscricdo ativa no Cadastro de
Contribuintes do ICMS do Estado do Rio de Janeiro caso exerga atividade relacionada no artigo 20 do Anexo | da
Parte 1l da Resolugdo SEFAZ n° 720/2014.
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Diario Oficial da Uniao - suplemento

N° 102, segunda-feira, 31 de maio de 2010

RESOLUCAO-RE N? 2.451, DE 27 DE MAIO DE 2010

O Diretor-Presidente da Agéncia Nacional de Vigilancia Sa-
nitéria, no uso das atribui¢des que lhe conferem o Decreto de no-
meagdo de 4 de janeiro de 2008, do Presidente da Republica, e o
inciso X do art. 13 do Regulamento da ANVISA, aprovado pelo
Decreto n° 3.029, de 16 de abril de 1999, tendo em vista o disposto
no inciso VIII do art. 16 e no inciso I, § 1° do art. 55 do Regimento
Interno da ANVISA, aprovado nos termos do Anexo | da Portaria n.°
354, de 11 de agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto
de 2006,

considerando o disposto no inciso | do art. 41, da Portaria n.°
354, de 2006,

considerando o art. 2°, da Lel n.° 6.360, de 23 de setembro
de 1976, resolve:

Art. 1° Cancelar a Autorizagdo de Funcionamento para Em-
presas de Produtos para a Salide constantes no anexo desta reso-
lugéo.

Art. 2° Esta resolugdo entra em vigor na data de sua pu-
blicag&o.

DIRCEU RAPOSO DE MELLO
ANEXO

EMPRESA: BA - MEDICAL FABRICANTES DE COM-
PONENTES MEDICINAIS LTDA

ENDERECO: RUA CASTRO, 244

BAIRRO: CHACARAS DO ATUBA CEP: 83325210 - PI-
NHAIS/PR

CNPJ: 09.226.666/0001-37

PROCESSO: 25351.253165/2009-09
U468620490M 3 (8.05298.9)

ATIVIDADE/CLASSE

EXPORTAR: CORRELATOS

FABRICAR: CORRELATOS

IMPORTAR: CORRELATOS

AUTORIZ/IMS:

RESOLUCAO-RE N? 2.452, DE 27 DE MAIO DE 2010

O Diretor-Presidente da Agéncia Nacional de Vigilancia Sa-
nitéria, no uso das atribui¢cdes que lhe conferem o Decreto de no-
meacdo de 4 de janeiro de 2008, do Presidente da Republica, e o
inciso X do art. 13 do Regulamento da ANVISA, aprovado pelo
Decreto n° 3.029, de 16 de abril de 1999, tendo em vista o disposto
no inciso VIII do art. 16 e no inciso |, § 1° do art. 55 do Regimento
Interno da ANVISA, aprovado nos termos do Anexo | da Portaria n.°
354, de 11 de agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto
de 2006,

considerando o disposto no inciso | do art. 41, da Portaria n°
354, de 2006, resolve:

Art. 1° Conceder Autorizagdo de Funcionamento para Em-
presas de Cosmeéticos, constantes no anexo desta Resolugéo.

Art. 2° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua pu-
blicagéo.

DIRCEU RAPOSO DE MELLO
ANEXO

EMPRESA: ANBIOTON IMPORTADORA LTDA. EPP.

ENDERECO: RUA DOZE DE MAIO, 547

BAIRRO: JD. GUIMARAES CEP: 07056120 - GUARU-
LHOS/SP

CNPJ: 11.260.846/0001-87

PROCESSO: 25351.237269/2010-10
2.05412.2

ATIVIDADE/CLASSE |

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE

DISTRIBUIR:
DE HIGIENE i

IMPORTAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

EMPRESA: AMBIENTE PRODUTOS DE LIMPEZA LT-

AUTORIZ/IMS:

COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS

DA
ENDEREGO: RUA JOAO CARNIEL 910
BAIRRO: CARNIEL CEP: 95670000 - GRAMADO/RS
CNPJ: 02.436.493/0001-32
PROCESSO: 25351.263060/2010-20  AUTORIZ/MS:
2.05420.0

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: PRODUTOS DE HIGIENE

DISTRIBUIR: PRODUTOS DE HIGIENE

EMBALAR: PRODUTOS DE HIGIENE

EXPEDIR: PRODUTOS DE HIGIENE

FABRICAR: PRODUTOS DE HIGIENE

FRACIONAR: PRODUTOS DE HIGIENE

REEMBALAR: PRODUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: VISUAL + MAIS INDUSTRIA E COMERCIO
DE CERAS DEPILATORIAS LTDA - ME

ENDERECO: R ARLINDO GOMES RODRIGUES, 1747

BAIRRO: santa ménica CEP: 38408264 - UBERLAN-
DIA/IMG

CNPJ: 10.286.588/0001-45

PROCESSO: 25351.275621/2010-23
2.05408.0

AUTORIZ/IMS:

ATIVIDADE/CLASSE |

ARMAZENAR: COSMETICOS

DISTRIBUIR: COSMETICOS

EMBALAR: COSMETICOS

EXPEDIR: COSMETICOS

FABRICAR: COSMETICOS

FRACIONAR: COSMETICOS

REEMBALAR: COSMETICOS

EMPRESA: D-HOSP-DISTRIBUIDORA HOSPITALAR,
IMPORTACAO E EXPORTACAO LTDA

ENDERECO: AVENIDA ALEXANDRINO DE ALENCAR,
N° 906-A

BAIRRO: LAGOA SECA CEP: 59030350 - NATAL/RN

CNPJ: 08.076.127/0001-04

PROCESSO: 25351.197049/2010-24
2.05414.0

ATIVIDADE/CLASSE |

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE

DISTRIBUIR:
DE HIGIENE |

EXPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

EXPORTAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

IMPORTAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

EMPRESA: TRANSGENIO CAMPINAS TRANSPORTES
LTDA - EPP

ENDERECO: RUA MANOEL FRANCISCO MENDES N°

AUTORIZ/IMS:

COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS

611

BAIRRO: JARDIM DO TREVO CEP: 13030110 - CAM-
PINAS/SP

CNPJ: 00.225.119/0001-62

PROCESSO: 25351.262579/2010-39 AUTORIZ/IMS:
2.05409.3

ATIVIDADE/CLASSE |

TRANSPORTAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODU-

TOS DE HIGIENE

EMPRESA: TELECARGO ENCOMENDAS EXPRESSAS
LTDA

ENDERECO: Rua S8o Luiz do Paraitinga, n® 322 e 334

BAIRRO: Jardim do Trevo CEP: 13030105 - CAMPI-
NAS/SP

CNPJ: 03.469.066/0001-13

PROCESSO: 25351.263014/2010-47 AUTORIZ/IMS:
2.05410.5

ATIVIDADE/CLASSE 3

TRANSPORTAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODU-

TOS DE HIGIENE
EMPRESA: ABSORV INDUSTRIA E COMERCIO DE
FRALDAS DESCARTAVEIS LTDA
ENDERECO: R 14 QUADRA 011 LOTE 006-E SIN
BAIRRO: POLO EMPRESARIAL GOIAS CEP: 74985220 -
APARECIDA DE GOIANIA/GO
CNPJ: 09.242.435/0001-17
PROCESSO: 25351.227842/2010-50
2.05416.7
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: PRODUTOS DE HIGIENE
DISTRIBUIR: PRODUTOS DE HIGIENE
EMBALAR: PRODUTOS DE HIGIENE
EXPEDIR: PRODUTOS DE HIGIENE
FABRICAR: PRODUTOS DE HIGIENE
FRACIONAR: PRODUTOS DE HIGIENE
REEMBALAR: PRODUTOS DE HIGIENE
EMPRESA: DIAS ENTREGADORA LTDA
ENDEREGO; RUA ANDRE DE ALMEIDA N° 2049
BAIRRO: SAO MATHEUS CEP: 03950000 - SAO PAU-
LO/SP
CNPJ: 58.092.305/0001-50

AUTORIZIMS:

PROCESSO: 25351.264928/2010-53  AUTORIZ/MS:
2.05411.9

ATIVIDADE/CLASSE |

TRANSPORTAR:  COSMETICOS/PERFUMESPRODU-

TOS DE HIGIENE
EMPRESA: PARENTEX INDUSTRIA E COMERCIO LT-

DA
ENDERECO: Rua Euclides Francisco Peixato, n. 678
BAIRRO: Praca CEP: 88200000 - TIJUCAS/SC
CNPJ: 02.380.142/0001-57
PROCESSO: 25024.000536/2009-56 ~ AUTORIZ/MS:
2.05413.6

ATIVIDADE/CLASSE |

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE

DISTRIBUIR:
DE HIGIENE |

EMBALAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

EXPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

FABRICAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

FRACIONAR:
DE HIGIENE |

REEMBALAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE

COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS

COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS

EMPRESA: QUALI DENTAL COMERCIO LTDA

ENDEREGO: R. CEL. JOAO GUILHERME GUIMARAES,
94, Loja 02

BAIRRO: MERCES CEP: 80510350 - CURITIBA/PR

CNPJ: 03.985.245/0001-03

PROCESSO: 25023.026380/2009-70
2.05418.4

ATIVIDADE/CLASSE |

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE

DISTRIBUIR:
DE HIGIENE |

EXPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

EMPRESA: RIO DROGS DISTRIBUIDORA DE PRODU-
TOS QUIMICOS FARMACEUTICOS E PERFUMARIA LTDA

ENDERECO; RUA LICINIO CARDOSO, N° 488

BAIRRO: SAO FRANCISCO XAVIER CEP: 20960015 -
RIO DE JANEIRO/RJ

CNPJ: 28.143.873/0001-72

PROCESSO: 25351.226540/2010-71
2.05417.1

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE .

DISTRIBUIR:  COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE .

EXPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

EMPRESA: DIVCOM SUL PRODUTOS FARMACEUTI-
COS LTDA

ENDERECO: AV. ASSIS CHATEAUBRIAND, 2963-A

BAIRRO: TAMBOR CEP: 58414500 - CAMPINA GRAN-
DE/PB

CNPJ: 10.715.374/0001-47

PROCESSO: 25351.275645/2010-73
2.05419.8

ATIVIDADE/CLASSE |

ARMAZENAR: COSMETICOS

DISTRIBUIR: COSMETICOS

EXPEDIR: COSMETICOS

EMPRESA: REMED PHARMA LTDA

ENDERECO: RUA 109, 192, QD. G LT. 04, SALA 04

BAIRRO: VILA SAO JOAO CEP: 74815435 - GOIA-
NIA/GO

CNPJ: 06.985.581/0001-44

PROCESSO: 25351.275627/2010-98
2.05415.3

ATIVIDADE/CLASSE |

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE

DISTRIBUIR:
DE HIGIENE .

EXPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

AUTORIZ/IMS:

COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS

AUTORIZ/IMS:

AUTORIZ/IMS:

AUTORIZ/IMS:

COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS

RESOLUGAO-RE N° 2.453, DE 27 DE MAIO DE 2010

O Diretor-Presidente da Agéncia Nacional de Vigilancia Sa-
nitéria, no uso das atribui¢des que Ihe conferem o Decreto de no-
meacdo de 4 de janeiro de 2008, do Presidente da Republica, e o
inciso X do art. 13 do Regulamento da ANVISA, aprovado pelo
Decreto n° 3.029, de 16 de abril de 1999, tendo em vista o disposto
no inciso VIII do art. 16 e no inciso |, § 1° do art. 55 do Regimento
Interno da ANVISA, aprovado nos termos do Anexo | da Portaria n.°
354, de 11 de agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto

le 2006,

considerando o disposto no inciso | do art. 41, da Portaria n.°
354, de 2006,

considerando o art. 2°, da Lei n.° 6.360, de 23 de setembro
de 1976, resolve:

Art. 1° Conceder Autorizacdo de Funcionamento para Em-
presas de Produtos para a Salide constantes no anexo desta reso-
lucéo.

Art. 2° Esta Resolug@o entra em vigor na data de sua pu-
blicacéo.

DIRCEU RAPOSO DE MELLO
ANEXO

EMPRESA: DENTAL COSTA PRODUTOS ODONTOLO-
GICOS LTDA

ENDERECO: RUA JOAO QUIRINO, 548 - 1 ANDAR

BAIRRO: CATOLE CEP: 58410370 - CAMPINA GRAN-
DE/PB

CNPJ: 11.054.242/0001-84

PROCESSO: 25351.083115/2010-01
UYO0XX24L83YH (8.06423.6)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS 5 .

EMPRESA: TRUPPE CONFECCOES E COMERCIO LT-
DA ME

ENDERECO: RUA BUENOS AIRES 96

BAIRRO: TAPAJOS CEP: 8913000 - INDAIAL/SC

CNPJ: 00.554.167/0001-02

PROCESSO: 25024.001259/2006-07
GU18YH6062L5 (8.06437.5)

AUTORIZ/IMS:

AUTORIZ/IMS:
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ATIVIDADE/CLASSE

EMBALAR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

FABRICAR: CORRELATOS

EMPRESA: VALMIG-COMERCIO E ASSESSORIA TEC-
NICA DE EQUIPAMENTOS LTDA

ENDERECO: R WILLI PAUL BARANSKI 352 E 372

BAIRRO: CHACARA ACARAI CEP: 1318700 - HORTO-

LANDIA/SP
CNPJ: 54.884.440/0001-88
PROCESSO:  25351.217637/2010-10  AUTORIZ/MS:

XH13L87LLW6L (8.06433.1)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

EMBALAR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

FABRICAR: CORRELATOS

EMPRESA: GABRIELLE CAROLINE SOUSA DE SENA
DANTAS )

ENDERECO: RUA SETE DE SETEMBRO, N° 620, TER-
REO

BAIRRO: PITANGA CEP: 45400000 - VALENCA/BA

CNPJ: 08.474.228/0001-25

PROCESSO: 25351.262428/2010-12
P5W795MOY 758 (8.06434.4)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: spanx comércio de produtos médicos e odon-
tolégicos Itda - epp

ENDERECO: rua jumana - m° 91  _

BAIRRO: mooca CEP: 03121030 - SAO PAULO/SP

CNPJ: 09.058.839/0001-55

PROCESSO: 25351.262755/2010-14 AUTORIZ/MS:
UY381HL2W547 (8.06426.7)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: TELECOM APARELHOS PARA SURDEZ LT-
DA - ME

ENDERECO: Av. Princesa Isabel n° 15 - salas 1301 e 1302
- Ed. Martinho de Freitas i

BAIRRO: Centro CEP: 29010361 - VITORIA/ES

CNPJ: 07.649.495/0001-23

PROCESSO: 25351.263022/2010-17
P5MBHB90W34X (8.06432.7)

ATIVIDADE/CLASSE

COMERCIALIZAR: CORRELATOS

EMPRESA: TRANSGENIO CAMPINAS TRANSPORTES
LTDA - EPP

ENDERECO: RUA MANOEL FRANCISCO MENDES N°

AUTORIZ/IMS:

AUTORIZIMS:

611

BAIRRO: JARDIM DO TREVO CEP: 13030110 - CAM-
PINAS/SP

CNPJ: 00.225.119/0001-62

PROCESSO: 25351.262471/2010-18
KP4332X 62665 (8.06435.8)

ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: CORRELATOS

EMPRESA: CASA DO PROTETICO LTDA

ENDERECO: RUA PRESIDENTE EPITACIO PESSOA,
188 - SALA 04

BAIRRO: CENTRO CEP: 58400025 - CAMPINA GRAN-
DE/PB

CNPJ: 70.103.098/0001-98

PROCESSO: 25351.584876/2009-21
21 M314626430 (8.06430.0)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: DEMMYN COMERCIO DE PRODUTOS
ODONTOLOGICOS LTDA

ENDERECO: R ALCIDES MAIA 411 SALA 01 _

BAIRRO: ACORIANOS CEP: 94410390 - VIAMAO/RS

CNPJ: 11.064.658/0001-83

PROCESSO: 25351.228704/2010-23  AUTORIZ/IMS:
U01X20137397 (8.06441.8)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: MSC-Tecnologia Industrial LTDA

_ ENDERECO: RUA BENEDITA LEAO SILVEIRA PEREI-

RA NUMERO 51

BAIRRO: CIDADE INDUSTRIAL CEP: 81350170 - CU-

AUTORIZ/IMS:

AUTORIZIMS:

RITIBA/PR
CNPJ: 08.875.513/0001-58
PROCESSO: 25351.262647/2010-30  AUTORIZ/MS:

P218LLY7HYOW (8.06427.1)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EMBALAR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

FABRICAR: CORRELATOS

REEMBALAR: CORRELATOS

EMPRESA: JS GUIMARAES COMERCIAL FARMACEU-
TICA

ENDEREGCO: RUA JURACY MAGALHAES, r° 1124B

BAIRRO: PONTO CENTRAL CEP: 44350050 - FEIRA DE
SANTANA/BA

CNPJ: 09.477.156/0001-32

PROCESSO:  25351.261662/2010-31
UH9848294815 (8.06425.3)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: FOGLIENE ENGENHARIA DE EQUIPA-
MENTOS INDUSTRIAIS LTDA

ENDERECO: AVENIDA COMENDADOR CAMILO JU-
LIO 2126

BAIRRO: IBITI DO PACO CEP: 18086000 - SOROCA-
BA/SP

CNPJ: 55.773.519/0001-02

PROCESSO:  25351.448472/2009-32
9W239L8L622W (8.06429.8)

ATIVIDADE/CLASSE

FABRICAR: CORRELATOS

EMPRESA: D-HOSP-DISTRIBUIDORA HOSPITALAR,
IMPORTACAO E EXPORTAGAO LTDA

ENDERECO: AVENIDA ALEXANDRINO DE ALENCAR,
N° 906-A

BAIRRO: LAGOA SECA CEP: 59030350 - NATAL/RN

CNPJ: 08.076.127/0001-04

PROCESSO:  25351.197083/2010-37
U857HXH58265 (8.06438.9)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EXPORTAR: CORRELATOS

IMPORTAR: CORRELATOS

EMPRESA: TELECARGO ENCOMENDAS EXPRESSAS

AUTORIZ/IMS:

AUTORIZ/IMS:

AUTORIZ/IMS:

LTDA
ENDERECO: Rua S&o Luiz do Paraitinga, n°® 322 e 334
BAIRRO: Jardim do Trevo CEP: 13030105 - CAMPI-
NAS/SP
CNPJ: 03.469.066/0001-13
PROCESSO: 25351.263036/2010-39
U723274W1M65 (8.06439.2)
ATIVIDADE/CLASSE
TRANSPORTAR: CORRELATOS
EMPRESA: THD DO BRASIL COMERCIO DE EQUIPA-
MENTOS CIRURGICOS E CORRELATOS LTDA.
ENDERECO: RUA PERIPERI, 124 5
BAIRRO: VILA SOCORRO CEP: 04760060 - SAO PAU-

AUTORIZ/IMS:

LO/SP
CNPJ: 11.064.990/0001-48
PROCESSO: 25351.242412/2010-40
KO1XLL444146 (8.06428.4)
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
IMPORTAR: CORRELATOS
EMPRESA: DLK DISTRIBUICAO E IMPORTACAO DE
PRODUTOS ELETRONICOS LTDA
ENDERECO: RUA SAMUEL MORSE 74, CJ. 42, 4° AN-

AUTORIZ/IMS:

DAR
BAIRRO: BROOKLIN CEP: 04576060 - SAO PAULO/SP
CNPJ: 10.861.795/0001-86
PROCESSO: 25351.243372/2010-43
POH9HE5M X 7MW (8.06436.1)
ATIVIDADE/CLASSE
DISTRIBUIR: CORRELATOS
IMPORTAR: CORRELATOS .
EMPRESA: QUALI DENTAL COMERCIO LTDA
ENDERECO: R. CEL. JOAO GUILHERME GUIMARAES,
94, Loja 02 ~
BAIRRO: MERCES CEP: 80510350 - CURITIBA/PR
CNPJ. 03.985.245/0001-03
PROCESSO: 25023.023983/2008-44
PM93L13H7X1Y (8.06442.1)
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
EMPRESA: PHAROS HOSPITALAR LTDA -ME
ENDERECO: ESTRADA CAETANO MONTEIRO N°2601
SALA 205 .
BAIRRO: BADU CEP: 24320570 - NITEROI/RJ
CNPJ: 10.839.887/0001-60
PROCESSO: 25351.266014/2010-49
UWY9Y9WY 0623 (8.06431.3)
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
EMPRESA: SPM COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS

AUTORIZ/IMS:

AUTORIZ/IMS:

AUTORIZ/IMS:

LTDA

ENDERECO: R JOAO DE AZEVEDO MARQUES 215 SA-
LA 33

BAIRRO: JARDIM TRES MARIAS CEP: 09750030 - SAO
BERNARDO DO CAMPO/SP

CNPJ: 10.426.846/0001-41

PROCESSO: 25351.719601/2009-75
UW79370WY 04W (8.06440.4)

AUTORIZ/IMS:

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

IMPORTAR: CORRELATOS )

EMPRESA: ISAMED MATERIAIS MEDICOS HOSPITA-
LARES LTDA ME

ENDERECO: RUA XV DE NOVEMBRO, 132 SALA 8

BAIRRO: CENTRO CEP: 88870000 - ORLEANS/SC

CNPJ: 05.948.061/0001-07

PROCESSO:  25024.001312/2009-94
P865014HWX 12 (8.06424.0)

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

AUTORIZ/IMS:

RESOLUGAO-RE N° 2.454, DE 27 DE MAIO DE 2010

O Diretor-Presidente da Agéncia Nacional de Vigilancia Sa-
nitéria, no uso das atribuigdes que lhe conferem o Decreto de no-
meacdo de 4 de janeiro de 2008, do Presidente da Republica, e o
inciso X do art. 13 do Regulamento da ANVISA, aprovado pelo
Decreto n° 3.029, de 16 de abril de 1999, tendo em vista o disposto
no inciso VIII do art. 16 e no inciso I, § 1° do art. 55 do Regimento
Interno da ANVISA, aprovado nos termos do Anexo | da Portaria n.°
354, de 11 de agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto
de 2006,

considerando o disposto no inciso | do art. 41, da Portaria n°
354, de 2006, resolve:

Art. 1° Conceder Autorizacgo de Funcionamento para Em-
presas de Saneantes Domissanitérios, constantes no anexo desta Re-
solugéo.

Art. 2° Esta Resolugéo entra em vigor na data de sua pu-
blicagéo.

DIRCEU RAPOSO DE MELLO
ANEXO

EMPRESA: QUALI DENTAL COMERCIO LTDA  _

ENDERECO: R. CEL. JOAO GUILHERME GUIMARAES,
94, Loja 02 R

BAIRRO: MERCES CEP: 80510350 - CURITIBA/PR

CNPJ: 03.985.245/0001-03

PROCESSO: 25023.026379/2009-06
3.04375.7

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.

DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.

EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: TRANSGENIO CAMPINAS TRANSPORTES
LTDA - EPP

ENDERECO: RUA MANOEL FRANCISCO MENDES N°

AUTORIZ/IMS:

611

BAIRRO: JARDIM DO TREVO CEP: 13030110 - CAM-
PINAS/SP

CNPJ: 00.225.119/0001-62

PROCESSO: 25351.263044/2010-09
3.04374.3

ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: casardo produtos de limpeza Itda me

ENDERECO: rua ribeirdo sdo paulo, 1384

BAIRRO: ribeiréo sdo paulo CEP: 89138000 - ASCUR-
RA/SC

CNPJ: 07.297.900/0001-91

PROCESSO: 25351.261665/2010-18
3.04376.1

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.

DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.

EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: REMED PHARMA LTDA

ENDERECO: RUA 109, 192, QD. G LT. 04, SALA 04

BAIRRO: VILA SAO JOAO CEP: 74815435 - GOIA-
NIA/GO

CNPJ: 06.985.581/0001-44

PROCESSO: 25351.275634/2010-22
3.04372.6

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.

DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.

EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: TELECARGO ENCOMENDAS EXPRESSAS

AUTORIZ/IMS:

AUTORIZ/IMS:

AUTORIZ/IMS:

LTDA

ENDERECO: Rua S&o Luiz do Paraitinga, n° 322 e 334

BAIRRO: Jardim do Trevo CEP: 13030105 - CAMPI-
NAS/SP

CNPJ: 03.469.066/0001-13

PROCESSO: 25351.262830/2010-43
3.04373.0

ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: SANEANTE DOMIS.

AUTORIZ/IMS:

Este documento pode ser verificado no enderego eletrénico http://www.in.gov.br/autentiadedehtml,

pelo codigo 10102010053100011

Documento assinado digitalmente conforme MP n° 2.200-2 de 2001 e 24/08/2001, que institui

a !nfreestrutura de Chaves Publicas Brasileira - |CP-Brasil.
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[— EXERCICIO —] s PROCESSON®* ———

J

f

~— RAZAO SOCIAL

PHARQS HOSPITALAR LTDA ME.
preme G NP P tm——— [— INSCRIGAO MUNICIPAL j[— NUMERO DE CONTROLE —

10.839.887/0001-60 149386-5 3.61
—~ ENDERECO

X

ESTRADA CAETANO MONTEIRO, 2601 SL 205

— BAIRRO MUNICIPIO ESTADO —
PENDOTIBA [-NItETOI ] io de Janeiro
~ RESPONSAVEL(is) TECNICO(s) / IDT -\

MARIA EDUARDA DE MENDONGCA LOUZADA CRF/RJ: 5048

O Departamento de Vigilancia Sanitaria e Controle de Zoonoses,
autoriza o funcionamento do acima mencionado com a(s) seguinte(s) atividade(s):

"ARMAZENAR, DISTRIBUIR E EXPEDIR CORRELATOS.”

AFE- 8.06.431-3

Este documento devera ser revalidado até 30 de abril de cada ano de exercicio, defg
Lei Municipal n° 2564 de 25/06/08 - Cap IV - Art. 115

Niterdi,

- ‘

05 de fevereiro de 20205 s

Chefe do Departamento de Vigilancia Sanitaria e Controle de Zoonbses
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PODER JUDI Cl ARI O
JUSTI CA DO TRABALHO

CERTI DAO NEGATI VA DE DEBI TOS TRABALHI STAS

Nonme: PHAROS HOSPI TALAR LTDA

(MATRI Z E FILIAI'S) CNPJ: 10.839.887/0001-60
Certidédo n°: 5136949/ 2020
Expedi ¢do: 21/02/2020, as 14:25:01
Val i dade: 18/08/2020 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedi ¢cao.

Certifica-se gue PHAROS HOSPI TALAR LTDA
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°

10. 839. 887/ 0001-60, NAO CONSTA do Banco Naci onal de Devedores

Trabal hi st as.

Certidédo emtida combase no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do

Trabal ho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resol ugdo Adm nistrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabal ho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sao de responsabili dade dos

Tri bunais do Trabalho e estao atualizados até 2 (dois) dias

anteriores a data da sua expedic¢ao.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a enpresa emrel acao

a todos os seus estabel eci nrentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua

autentici dade no portal do Tribunal Superior do Trabal ho na

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

Certidao emtida gratuitanente.

| NFORMACAO | MPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabal histas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
i nadi npl entes perante a Justica do Trabal ho quanto as obri gacfes
est abel eci das em sentenca condenat6ria transitada em jul gado ou em
acordos judiciais trabal histas, inclusive no concernente aos
recol hi mentos previdenciarios, a honoréarios, a custas, a
enol unentos ou a recol hi nentos determ nados em | ei; ou decorrentes
de execucao de acordos firnmados perante o Mnistério Publico do
Trabal ho ou Conmi ssdo de Conciliacado Prévia.

Divi das e sugestdes: cndt@st.jus. br
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Poder Judiciario
Estado do Rio de Janeiro

CERTIDAO

N°2020.618.03956

Em atendimento ao requerido junto a esta Corregedoria-Geral da Justica/RJ por PHAROS
HOSPITALAR LTDA , CNPJ/CPF n° 10.839.887/0001-60 , CERTIFICO, para fins de
prova em Licitacao Publica que, de acordo com o artigo noventa e oito, item trinta e trés da
Resolug@o nimero cinco, de vinte e quatro de mar¢co de mil novecentos e setenta e sete, do
Egrégio Tribunal de Justica do Estado do Rio de Janeiro (Livro IIT do Cédigo de Organizagao
e Divisdo Judiciarias do Estado do Rio de Janeiro), baixada em complementagdo a Resolugcao
numero um, de vinte e um de mar¢o de mil novecentos e setenta e cinco, do mesmo Tribunal,
que na Comarca de NITEROI, os oficios de justica sio em nimero de dezenove,
competindo ao: 1° Oficio de Justi¢a - tabelido de notas e oficial dos Registros de Titulos e
Documentos e Registro Civil de Pessoas Juridicas; 3° Oficio de Justica - tabelido de notas,
oficial do Registro de Titulos e Documentos e Registro Civil de Pessoas Juridicas; 4° Oficio
de Justica - tabelido de notas, oficial do Registro de Titulos e Documentos e Registro Civil
de Pessoas Juridicas; 5° Oficio de Justica - tabelido de notas, oficial dos Registros de Titulos
e Documentos e Registro Civil de Pessoas Juridicas; 11° Oficio de Justica - tabelido de notas
e oficial dos Registros de Protesto de Titulos; 12° Oficio de Justica - tabelido de notas,
oficial do Registro de Titulos e Documentos e Registro Civil de Pessoas Juridicas; 13° Oficio
de Justica - tabelido de notas e oficial dos Registros de Protesto de Titulos; 19°. Oficio de
Justica tabelido de notas e oficial dos registros de Protesto de Titulos. CERTIFICO ainda
que, compete ao RCPN do 1° Distrito (1* Zona Judiciaria) o registro civil das pessoas naturais
e o registro de interdi¢des e tutelas, e, de acordo com o artigo treze, da mesma Resolugao, na
Comarca de NITEROI ao 1° Distribuidor incumbe, privativamente, distribuir peticoes,
livros e processos aos juizes e cartorios; ao 2° Distribuidor incumbe privativamente: a)
distribuir aos cartorios de notas e do registro civil com fungdes de tabelionato, que a parte
indicar, as escrituras, procuragdes publicas em geral, substabelecimentos e respectivas
revogagoes, testamentos publicos ou cerrados e as procuragdes em causa propria; b) anotar,
nos competentes oficios de registro, os titulos e documentos, bem como as peti¢cdes € 0s
processos apresentados aos oficiais do registro civil das pessoas naturais; e ao 3° Distribuidor
incumbe privativamente, distribuir, de modo alternado, aos competentes oficios de registro,
titulos destinados a protesto e anotar os titulos judiciais e contratos particulares translativos
de direito real sobre imdveis, bem como as procuragdes em causa propria, relativas a este
direito. NITEROI 01 DISTRIBUIDOR: RUA DR. BORMAN , 13 GRUPO 301
(ABRANGE SALAS 302 E 303) - Centro; NITEROI 02 DISTRIBUIDOR: RUA DA
CONCEICAO, 154 SALAS 208 E 209 - Centro; NITEROI 03 DISTRIBUIDOR: RUA
SAO PEDRO, 154 SALAS 1503/1504 - Centro;

A seguir os respectivos enderecos dos servigos: NITEROI 01 OF DE JUSTICA: RUA DA
CONCEICAO , 188 2 PISO, LOJA 213 - Centro; NITEROI 03 OF DE JUSTICA: RUA

http://www4.tjrj.jus.br/CLP/certidao.aspx 04/03/2020
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do Amaral Peixoto, 500 Loja 102 - Centro; NITEROI 05 OF DE JUSTICA: RUA DA
CONCEICAO, 40 LOJA - Centro; NITEROI 11 OF DE JUSTICA: Avenida Amaral
Peixoto, 467 sala 612 - Centro; NITEROI 12 OF DE JUSTICA: Rua Visconde de Sepetiba,
343 - Centro; NITEROI 13 OF DE JUSTICA: Rua da Conceicao, 95 salas 1.408/1.410 -
Centro; NITEROI 19 OF DE JUSTICA: RUA DA CONCEICAO, 176 LOJA B - Centro.

Observacoes:

a) As informacdes do nome e n° do CPF/CNPJ do solicitante sdo de responsabilidade do
solicitante da Certiddo, devendo a titularidade ser conferida pelo interessado e destinatario;
b) A autenticidade desta Certiddo podera ser confirmada na pagina da Corregedoria Geral da
Justi¢a do Estado do Rio de Janeiro, no endereco http://www.tjrj.jus.br/cgj

¢) A autenticacao podera ser efetivada, no maximo, em até 3 (trés) meses apos a expedicao.

Rio de Janeiro, 04/03/2020 12:23:49.
Divisao de Pessoal da Diretoria Geral de Administracdo da Corregedoria Geral da Justi¢a do
Estado do Rio de Janeiro

Regimento de Custas Judiciais do Estado do Rio de Janeiro
Valor cobrado: R$ 23,04 GRERJ N° 3020980241861

http://www4.tjrj.jus.br/CLP/certidao.aspx 04/03/2020



Ne do Protocolo

00-2019/354957-3

Recebido em 19/06/2019

JUCERJA
NIRE (DA SEDE OU DA FILIAL QUANDO A SEDE FOR EM OUTRA UF) Utimo arquivamento: Orgdo Calculado Pago
33.2.0836945-4 | 00003191348 - 10/05/2018 Junta 404,00 404,00
Tipo Juridico NIRE: 33.2.0836945-4 DNRC 21,00 21,00
|Sociedade empresaria limitada | PHAROS HOSPITALAR LTDA
Porte Empresarial Boleto(s): 103097839
|Norma| | Hash: 4715F58A-382F-42D0-BC27-114844F80C30
Nome TERMO DE AUTENTICACAO
| PHAROS HOSPITALAR LTDA
Cédigo Ato Eventos
002 Cod Qtde. |Descrigdo do Ato / Evento
021 1 Alteragdo / Alteragdo de Dados (Exceto Nome Empresarial)
XXX XX XXXXXXXXXXXXXKXKXXKXKKXKXXKXKXX KX XXX KXXXXXK
XXX XX XXXOXXXXXXXXXXXXXXKXKXXXXXKXXXXXXXXXXXXXXK
XXX XX XXXXXXXXXXKXXKXKEXXKXKKXKEXXKXXXXKXXKXXKXXXXXK
XXX XX XXXXXXXXXXKXXKXKEXXKXKKXKXXKXKXXKXXKXXXXKXXK
CERTIFICO O DEFERIMENTO POR JORGE PORTELA SOB O NUMERO E DATA ABAIXO:
NIRE / Arquivamento  |CNPJ Enderego / Enderego completo no exterior Bairro Municipio Estado
00003661265 10.839.887/0001-60 Estagdo CAETANO MONTEIRO 2601 |Badu Niteroi RJ
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/ XXXX-XX KXXXXXXXKXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/ XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/ XXXX-XX XXXXXXXXKXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/ XXXX-XX KXXXXXXXKXXXXKXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/ XXXX-XX KXXXXXXXXXXXKXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/ XXXX-XX XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXKXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX
XXXXXXXXXXX XX.XXX.XXX/XXXX-XX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX KXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXXXXXXXX XX

2| N‘/

Befnardo Feijo Skampaio Berwanger | 7 | | 1/1 |
SECRETARIO GERAL
Observacao:

oo o o e e e e e e e e e e e e e e e o e oo
i Junta Corercial do Estado do Rio de Janeiro
| Enpresa: PHARCS HOSPI TALAR LTDA r ‘
! NIRE: 332.0836945-4 Protocol o: 00-2019/354957-3 Data do protocol o: 19/ 06/ 2019 L.,J JUCERJA
E CERTI FI CO O ARQUI VAMENTO em 25/ 06/ 2019 SOB O NUMERO 00003661265 e demmi s constantes do termo de aseinadopligitalmente
| autenticacao.
i Aut enti cacdo: 0D660144B533DB55968D5499A03B5DE1787170824BCFF9D049160B6C6A230C3A
| 1 wiw. i acerjal adilgirtel P H/nflorre 2 n° @2 protocol o. Pag. 1/7
1

Para validar o docunzntojfacesse Mt p:

ri.. gov. briservi cos/chan

Deferido em 24/06/2019 e arquivado em 25/06/2019
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Presidéncia da Republica

Secretaria de Micro e Pequena Empresa

Secretaria de Racionalizaglio e Simplificagio
Departamento de Registro Empresarial e Integracdo

N¢ do Protocolo

Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro 00-2019 / 354957-3 19/06/2019 - 15:13:19 -
NIRE (DA SEDE OU DA FILIAL QUANDO A SEDE FOR EM OUTRA UF) ggmsfrziﬁmo- Orglio Cefculado | Pago
I 33.2.0836945-4 00003191348 - 10/05/;015 | Junta 404,00 | 404,00
NIRE: 33.2.0836945.4 DRE/ 21,00 21,00
Thoo Juridico PHAROS HOSPITALAR LTDA
Isiciedade empresdria timitada ’

Boleto(s): 103097839
Hash: 4715F58A-382F-42D0-BC27-114844F80C30
Porte Empresarial

foms | ARG

REQUERIMENTO

Ilmo Sr. Presidente da Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro

PHAROS HOSPITALAR LTDA

requer a v. sa o deferimento do seguinte ato:

Cédigo Cadigo . .
do Ato Evento Qtde. | Descrigdo do ato / Descrigdo do evento
002 021 1 |Alteragdo / Alteragdo de Dados (Exceto Nome Empresarial)
XXX X | XXKIXKOXXXK XK XA KXXKKXK XK XX KX AXIK XXX KKK KKK KKK XXX XXKEKEXX KKK KKK KKK KKK KKK KKK HKKK
XXX XXX | XXXXXXHXXXKHXXKXKXXKKXKXXNXKXKE KKK XK KX KKKKAXKXK KX XK XKXXKK XXX XXX KKK KKK XXKKKKHKKK
XXX XXX | XXXXXKEXXXRKXKXKKKX KKK AKX XKKXKEXXKKKKXKXKEXKKXAKXXKRKEX KKK KX KKK KX KKHK KKK XKHAKK
XXX XXX [ XXXXXKRXKKREXK KX KIKEHKKXNKNXKN KK XK XXX KAHXKA XXX KAXKKXKXK XK KAXKKIOCKNXXXXKXXKHXKX
q 2 Representante legal da empresa
Local Nome: LU 605 TAvO <eEwve S C"\Mfé‘OS

Assinatura: m .
Jﬁ) G/QJJ_&9 Telefone de contato: UQG CHsoq

Data E-mail:
Tipo de documento:  |Hibrido *
Data de criagdo: 17/06/2019

Data da 12 entrada:

RO

00-2019/354957-3

Junta Conercial do Estado do Ri o de Janeiro

Enpresa: PHAROS HOSPI TALAR LTDA ™
NI RE: 332.0836945-4 Protocol o: 00-2019/354957-3 Data do protocol o: 19/06/2019 L.,J
CERTI FI CO O ARQUI VAMENTO em 25/ 06/ 2019 SOB O NUMERO 00003661265 e demmi s constantes do termo de

autenti cacao.

Aut enti cacdo: 0D660144B533DB55968D5499A03B5DE1787170824BCFF9D049160B6C6A230C3A

Para val i dar o docunzntojlacesse mtt o/ Hwimgaceria.rigav. brhservi cos/chancsl-adilgitial o i/ nflorae o n°Hdz protocol o. Pag. 2/7

JUCERJA

assinado digitalmente /




Béeta Contabilidade

Contabiligando seivsucesso

Omoe, 1902

QUARTA ALTERACAO CONTRATUAL
“PHAROS HOSPITALAR LTDA”
CNPJ: 10.839.887/6001-60

Pelo presente instrumento particular, os abaixo assinados, Sr. MAURICIO DE
MENDONCA LOUZADA, brasileiro, casado pelo Regime de Comunhio Parcial de Bens,
comerciante, natural do Estado do Rio de Janeiro, nascido em 03/12/1959, filho de Eduardo
Louzada ¢ de Maria Ignez Horta de Mendonga Louzada, residente ¢ domiciliado a Rua
Prudente de Moraes, 1259 — Cobertura, Ipanema, Rio de Janeiro-RJ, CEP: 24.420-043,
i portador da Carteira de Identidade sob o n° 05088655-5 expedida pelo Instituto Felix Pacheco
em 05/11/1997 e do CPF sob o n® 518.326.407-44, ¢ a Sra. LUCIANA COELHO
AFFONSO, brasileira, empresaria, casada pelo regime de comunh3o parcial de bens, nascida
em 19/03/1974, filha de Leorlandino Affonso e Isa Maria Coelho Affonso, portadora do
documento de identidade sob o n° 09.704.499-4 IFP/RJ, da CNH sob o n° 01370843990,
! residente ¢ domiciliada na Rua Tavares de Macedo, n° 131, APT 1304, Icarai, Niteréi — RJ.

CEP: 24220-215, CPF sob o n° 079.600.367-05, aqui denominados e qualificados tnicos
' sécios quotistas da firma que gira nesta praga sob a Denominagdo Social de “PHAROS
HOSPITALAR LTDA?”, firma estabelecida na Estrada Caetano Monteiro, n°® 2601, Sala 205,
Badu, Niter6i — RJ, CEP: 24320-570, inscrita no CNPJ M/F sob o n° 10.839.887/0001-60,
conforme Contrato Social Primitivo devidamente registrado na JUCERJA sob o n°
33.2.0836945-4 em 22/05/2009 e Primeira Alteracio Contratual devidamente registrado na
JUCERJA sob o n° 00001967019 em 28/10/2009, Segunda Altera¢io Contratual
devidamente registrado na JUCERJA sob o n°® 2652424 em 30/07/2014, Terceira Alteragdo
Contratual devidamente registrado na JUCERJA sob o n° 3191348 em 10/05/2018
RESOLVEM de comum e pleno acordo e na melhor forma de direitos, efetuarem a QUARTA
ALTERACAO CONTRATUAL da sociedade empresdria limitada, e o fazem conforme as
seguintes clausulas e condigdes:

S

I — Inclusiie de Objeto Social:
Apods este ato, a empresa fard uso da atividade: Aluguel de equipamentos cientificos, médicos e
hospitalares, sem operador — CNAE: 7739002.

11 - CONSOLIDACAO:
Tendo em vista as alteragdes acima mencionadas, os socios aprovam de comum acordo a Consolidagdo do
Contrato Social, que passara a vigir com as clausulas e condigSes seguintes:

#QUARTAAT TERACAO CONTRATUAT:

PRIMEIRA: - DA DENOMINACAO SOCIAL
A Sociedade passara a girar sob a Denominagio Social de “PHAROS HOSPITALAR LTDA”.

SEGUNDA: - DA SEDE
A Sociedade tera sua sede na Estrada Caetano Monteiro, n® 2601, Sala 205, Badu, Niteréi — RJ, CEP:
24320-570, podendo abrir ou fechar filiais ou outras dependéncias, mediante alteragdo contratual assinada
por todos os sécios.

TERCEIRA: - DO PRAZO DE DURACAO &
A sociedade iniciou suas atividades em 22/05/2009 e seu prazo de duragio é por tempo indeterminado.

CRC-RJ: 003343/04 | CNPJ: 08.851.760/0001-14
21 2667-5983 R 21 2667-5983 (©219.7614-0934 8 21 9.9991-9872 @ 21 9.9003-9356
{52) beta@betocantabll.combr £ www. betacomedit.com.br @ 2 vice @ @ [SY vice
Rua Orlinda Wifman, n® 114/133 - Balrro Moquetd - Nova Iguagu - Rio de Janeiro - CEP: 26.215-150

Junta Conercial do Estado do Rio de Janeiro

Enpresa: PHAROS HOSPI TALAR LTDA r.‘ JUCER A
NI RE: 332.0836945-4 Protocol o: 00-2019/354957-3 Data do protocol o: 19/06/2019 ot ¥ mqnm‘emv

autenti cacao.
Aut enti cacdo: 0D660144B533DB55968D5499A03B5DE1787170824BCFF9D049160B6C6A230C3A
Para val i dar o docunzntojlacesse mtt o/ Hwimgaceria. rigav. brhservi cos/chancsl-adilgitial o i/ nflorae o n°Hdz Brotocol o. Pag. 3/7
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# Béta Contabilidade
v Contubiliganilor sew sucesso

Despe 1623

QUARTA: - DO OBJETO SOCIAL
O Objeto da Sociedade passara a ser exploragio do ramo de Distribuigio de Produtos para Uso Hospitalar
Correlatos e Para Saide Humana e Aluguel de equipamentos cientificos, médicos e hospitalares, sem
operador.

Codificacio dos CNAES:

4645101 — Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirirgico, hospitalar e de
laboratérios;
7739002 - Aluguel de equipamentos cientificos, médicos e hospitalares, sem operador.

QUINTA: - DO CAPITAL SOCIAL
O capital social é R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais) divididos em 500.000 (quinhentas mil) cotas no
valor de R$ 1,00 (hum real) cada uma totalinente subscrita e integralizada, neste ato, em moeda corrente do
Pais e fica assim distribuida entre os sdcios:

SOCIOS % COTAS VALOR
MAURICIO DE MENDONCA LOUZADA 90% | 450.000 | R$ 450.000,00
LUCIANA COELHO AFFONSO 10% 50.000 { R$ 50.000,00
CAPITAL SOCIAL 100% | 500.000 | R$ 500.000,00

SEXTA: - DA RESPONSABILIDADE DOS SOCIOS.
A responsabilidade de cada socio € restrita ao valor de sua cota, mas todos respondem solidariamente pela
‘integraliza¢do do capital social.

PARAGRAFO UNICO:
Os s6cios ndo respondem subsidiariamente pelas obrigagdes sociais.

SETIMA: - DA ADMINISTRACAO

DO USO OU EMPREGO DA DENOMINACAO SOCIAL
A Administragdo e as fungdes do caixa da sociedade sdo exercidas pelo sécio MAURICIO DE
MENDONCA LOUZADA, que assinara, isoladamente nos negocios de restrito interesse geral da
sociedade, podendo, entretanto, nomear procuradores para exercer em seu lugar as prerrogativas financeiras,
sdcio e ndo sdcio, em conjunto ou isoladamente. Cabendo-lhe também o uso da denominagdo social, ficando
dispensado de prestar caugéo.
Fica expressamente vetado o seu emprego em documentos que nfo se relacionem com os reais objetivos
sociais, ainda que em favor da pessoa fisica de cada quotista e ainda, alienar ou onerar bens iméveis da
sociedade, sem autorizagdo do outro sdcio;

OITAVA: - DA RETIRADA DO PRO-LABORE.
O s6cio MAURICIO DE MENDONCA LOUZADA ¢ a socia LUCIANA COELHO AFFONSO no
exercicio comercial da atividade podera fazer uma retirada a titulo de "pré-labore", sempre respeitando os
limites estipulados pela Legislagfo vigente.

NONA: - DO BALANCO %
—— Ao término de cada exercicio social, em 31 de dezembro de cada ano, o administrador prestara contas
Justificadas de sua administragéo, procedendo a elaborag@o do inventario, do balango patrimonial e do %
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balango de resultado econdmico, sendo atribuidos aos socios, na proporgdo de suas cotas de capital, os lucros
ou perdas apurados.

Os prejuizos poderdo permanecer na conta de resultado do Exercicio para compensagéo com lucros futuros.

PARAGRAFO UNICO:
Nos quatro meses seguintes ao término do exercicio social, 0s sdcios deliberardo sobre as contas e designario
administrador quando for o caso.

DECIMA: - DA CESSAO DAS COTAS
Quando um dos sécios desejar retirar-se ou ceder suas cotas a terceiros, devera fazer a sua manifestagdo por
escrito ao outro sécio, que no prazo maximo de 30 (trinta) dias, devera responder sobre a mesma, que em
1gualdade de condigdes tera preferéncia em adquiri-las. Caso o outro sécio ndo use esta faculdade, ficara o
socio retirante livre para ceder suas cotas a terceiros valendo o instrumento de cessdio prova de alteragdo
contratual.

DECIMA PRIMEIRA: DA CAUSA MORTIS OU INTERDICAO
No caso de falecimento ou interdi¢do de um dos sécios, a sociedade continuara suas atividades com os
herdeiros, sucessores e 0 incapaz. Ndo sendo possivel ou inexistindo interesse destes ou do remanescente,
sera dentro de 30 (trinta) dias procedido a um balango extraordinario para a apuragdio dos haveres do falecido
ou interditado e liquidado com base na situagdo patrimonial da sociedade, 4 data da resolugio, de acordo com
a Lei em vigor.

PARAGRAFO UNICO
O mesmo procedimento serd adotado em outros casos em que a sociedade se resolva em relagdo a seu socio.

DECIMA SEGUNDA: DO IMPEDIMENTO
O administrador declara, sob as penas da lei, de que nfio estd impedido de exercer a administragdo da
sociedade, por lei especial, ou em virtude de condenagdo criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a
pena que vede, ainda que temporariamente, 0 acesso a cargos publicos; ou por crime falimentar, de
prevaricagdo, peita ou suborno, concussio, peculato, ou contra a economia popular, contra o sistema
financeiro nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagdes de consumo, fé pablica, ou
a propriedade.

PARAGRAFO UNICO - DESIMPEDIMENTO DE SOCIOS
O Sécio MAURICIO DE MENDONCA LOUZADA e a Socia LUCIANA COELHO AFFONSO,
declaram que ndo estdo incursos em nenhum dos crimes previstos em lei, que os impegam de exercer
atividade mercantil.

HARQS H TTALAR LTDA"

MAURICI DE ¥MIE OJ)(CA LOUZADA %

DECIMA-QUARTA: - DO FORO
Fica assim eleito o Foro do Munitipio da Comarca do Municipio de Niteroi, para nele serem dirimidas
quaisquer duvidas que surjam durante a vigéncia do presente contrato, inclusive nos casos omissos. >

-
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Assim por estarem justos e contratados, assinam o presente em 02 (duas) vias de igual teor e forma, na
l presenga das testemunhas abaixo assinadas, obrigando-se ao fiel cumprimento das presentes disposi¢Ges por

si, seus herdeiros ou sucessores, apllcando -se a Sociedade o disposto na Lei 10.406, de 10 de Janeiro de
2002,

DONCA LOUZADA

\_XUCIANA COELHO AFFONSO

Mukilo de Oliveira Béta Jorge Befnardd/Fernandes Beta
CPF: 866.099.122-20 CPF: 728.458.567-68
RG: 5193410-PCPA RG: 076174/04 CRC/RJ
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it REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

Wy CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA - CNPJ

PROTOCOLO DE TRANSMISSAO DO CNPJ

A andlise e o deferimento deste documento serdo efetuados pelo seguinte
orgéo: ) b
« Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro

PROTOCOLO REDESIM

RJP1900116380
01. IDENTIFICACAO .
NOME EMPRESARIAL {firma ou denominagio) N° DE INSCRI‘;AO NC CNPJ
PHAROS HOSPITALAR LTDA 10.839.887/0001-60

02. MOTIVO DO PREENCHIMENTO
RELACAO DOS EVENTOS SOLICITADOS / DATA DO EVENTO

244 Alteracao de atividades economicas (principal e secundarlés)

Nuamero de Controle: RJ49391863 - 10839887000160

03. IDENTIFICACAO DO REPRESENTANTE DA PESSOA JURIDICA

NOME CPF
MAURICIO DE MENDONCA LOUZADA 518.326.407-44
LOCAL DATA

12/06/2019

04. CODIGO DE CONTROLE DO CERTIFICADO DIGITAL

‘Este documento foi assinado com o Certificado digital do NI: 08.851.760/0001-14 [
Aprovado pela [nstrugdo Normativa n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018 .
‘ Imprimir t

Junta Conercial do Estado do Rio de Janeiro

Enpresa: PHAROS HOSPI TALAR LTDA r.‘ JUCER A
NI RE: 332.0836945-4 Protocol o: 00-2019/354957-3 Data do protocol o: 19/06/2019 J assmadmnm‘emv

autenti cacao.
Aut enti cacdo: 0D660144B533DB55968D5499A03B5DE1787170824BCFF9D049160B6C6A230C3A
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DOCUMENTO EMITIDO POR PROCESSAMENTO ELETRONICQ‘ QUALQUER EMENDA OU RASURA
SERA CONSIDERADA COMQO INDICIO DE ADULTERACAO OU TENTATIVA DE FRAUDE

CERTIDAO EMITIDA NOS TERMOS DO ART.31

DA CONSOLIDACAQO NORMATIVA CGJ/RJ PARTE EXTRAJUDICIAL

CIVEL 20 ANOS 202013993882

Emolumentos: (Tab 01-Ato 01) R$39,56 (Tab
04-Ato 08) R$42,84 (FETJ) R$:16,48 (FUNPERJ)
R$:4,12 (FUNDPERJ) R$:4,12 (FUNARPEN)
R$:3,29 (CG - PORTARIA 17/13) R$:0,85
(I.5.5.Q.N.) R$:1,69 = Total R$:112,95

CERTIDAO DE REGISTRO DE
DISTRIBUICAO DE FEITOS AJUIZADOS

(.

Rua Dr. Borman, 13 | 3° andar | Niter6i | RJ | CEP 24.020-320
Gilson Carlos Sant'Anna | DELEGATARIO TITULAR

O Delegatario do 12 Oficio de Registro de Distribuicdo de Niteréi/RJ,

ALBERTO nomeado na forma da lei, revendo em seu poder e servigo os livros folha: 1
( 0) e/ou assentamentos, com referéncia ao(s) assunto(s) abaixo 16:06:42
07/01/2020

4 r4 DHX79587
CERTIFICA E DA FE,
I- Agdes ACIDENTARIAS;

II - INVENTARIOS, TESTAMENTOS, ARROLAMENTOS, ARRECADACOES, ADMINISTRAGOES PROVISORIAS, TUTELAS, INTERDIGCOES,
CURATELAS, DECLARAGOES DE AUSENCIA, e outras AcBes e PRECATORIAS distribuidas as Varas com competéncia em ORFAOS E
SUCESSOES;

IIT - MEDIDAS CAUTELARES (ARRESTOS, SEQUESTROS, BUSCA E APREENSOES, JUSTIFICAC@ES, INTERPELAC@ES E OUTRAS) DE
COMPETENCIA DAS VARAS CIVEIS;

1V - SEPARAGOES, DIVORCIOS, ALIMENTOS e outras agdes e PRECATORIAS distribuidas as Varas com competéncia de FAMILIA;

V - RETIFICAGOES, AVERBAGOES e outras A¢des e PRECATORIAS distribuidas as Varas com competéncia em REGISTROS PUBLICOS;
VI - FALENCIAS, CONCORDATAS, RECUPERACOES JUDICIAIS e demais aces e PRECATORIAS distribuidas as Varas com competéncia
EMPRESARIAIS;

VII- ORDINARIAS, SUMARIAS, DESPEJOS, CONSIGNATORIAS, EXECUGOES e outras Acdes e PRECATORIAS distribuidas as Varas com
competéncia CIVEIS;

VIII - RESCISORIAS;

IX - ACOES e PRECATORIAS de competéncia dos Juizados Especiais Civeis;

X - AcBes CIVEIS e PRECATORIAS de competéncia das Varas Regionais;

XI - Agdes distribuidas as Varas da infancia, da juventude e do idoso, mencionadas no paragrafo primeiro e terceiro do Art. 33 da
Consolidagdo Normativa, desde:

stribuigio de

TRES DE JANEIRO DE DOIS MIL XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX ate
TRES DE JANEIRO DE DOIS MIL E VINTE XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
que dele (s) NADA CONSTA contra o) (s) nome (s) de
PHAROS HOSPITALAR LTDA XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXKXXXXXXXX
CNPJ:10.839.887/0001-60///////////7////7///7/7///7/7/7/7///77//7/77/7/77/7777/77777
REQUERIDA EM 06/01/2020 E EMITIDA EM 07/01/2020,NITEROI,./////////////
FINALIDADE DECLARADA PELO REQUERENTE:LICITACAO.///////////////////////

EU, DELEGATARIO REGISTRADOR A ASSINO.

- A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na pagina
https:/ /validador.e-cartoriorj.com.br

Poder Judiciario - TIERJ - A certiddo eletrdnica estara disponivel para download no site
Corregedoria Geral da Justica https://e-cartoriorj.com.br pelo periodo de 90 (noventa) dias apds a sua emisséo.
Selo de Fiscalizagao Eletronico - Para a validagdo deste documento através do QR Code devera ser utilizado
EDHX79587 WQQ somente o aplicativo validador e-cartoriorj, disponivel na apple store ou Google Play.
Consulte a validade do selo em: - Proyimento CG] n°89/2016, ri.eguhla.r‘r.\enta a emissao e. 0 uso de _certid6es
hitps://www3.trj.jus.br/sitepublico eletronicas pelos servigos extrajudiciais do Estado do Rio de Janeiro.

[ 9205034862010011) U CERP: '6ff5c1e8-c5a5-4a84-8501-52221348c200 | Alberto Faustinc de Paula Junior

D (CONFERIDO POR: ]




SECRETARIA DE ESTADO DE FAZENDA
Sistema Integrado de Cadastro de Contribuintes do ICMS do Estado do Rio de Janeiro

Comprovante de Inscricdo e de Situacdo Cadastral

( CNPJ/CPF Inscricdo Estadual Data da concesséo da inscri¢céo )
 10.839.887/0001-60 78.751.207 22/05/2009

(Nome empresarial
PHAROS HOSPITALAR LTDA
Titulo do estabelecimento

Natureza Juridica

Sociedade Empresaria Limitada

Regime de apuracéo Tipo de unidade do estabelecimento
Regime normal de tributagéo - Confronto débito e crédito  Unidade Operacional

. J/

( Endereco do estabelecimento

ETR CAETANO MONTEIRO, 2601 SALA 205.
Badu - NITEROI RJ 24.320-570

rSituagéo cadastral Data da situacao cadastral )
 Habilitada 22/05/2009

Atividades econdmicas (CNAE)

Principal
46.45-1/01 - COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO,
CIRURGICO, HOSPITALAR E DE LABORATORIOS

Secundéarias
77.39-0/02 - ALUGUEL DE EQUIPAMENTOS CIENTIFICOS, MEDICOS E HOSPITALARES, SEM OPERADOR

(Unidade de cadastro Unidade de fiscalizac&o )
AFR 33.01 - Auditoria-Fiscal Regional do Interior - AFR 33.01 - Auditoria-Fiscal Regional do Interior - Niterdi
Niteroi

( Observacéao
Regime normal desde 01/01/2014. Documentos fiscais emitidos podem gerar crédito.

|\ J/

Comprovante emitido nos termos da Resolugdo SEFAZ n° 720/2014, Parte Il, Anexo | , em 24/07/2019 10:05:59.

Cédigo de autenticidade: 78751207026981667.



Governo do Estado do Rio de Janeiro
Secretaria de Estado de Desenvolvimento Econdémico, Energia, IndUstria e Servigos
Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro

DELIBERACAO JUCERJA N.° 74/2014 DE 02 DE ABRIL DE 2014.

DISPOE SOBRE CHANCELA DA JUNTA COMERCIAL DO
ESTADO DO RIO DE JANEIRO EM UTILIZACAO, E DA
OUTRAS PROVIDENCIAS.

O PLENARIO DA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO -
JUCERJA, no uso de suas atribuicbes legais, reunido em Sessdo Plenaria de 02 de abril de
2014, e considerando:

- a necessidade de reforcar aplicabilidade e validade de disposi¢cdes emanadas pelas Ordens de
Servico n.°s 199 e 200, respectivamente de 19 de abril de 2013 e 12 de junho de 2013, da

Secretaria Geral desta JUCERJA, e

- as disposi¢des contidas no artigo 39, inciso 11, da Lei n® 8.934/94, no artigo 78, inciso I, do
Decreto n.° 1.800, de 30 de janeiro de 1996, e, da Instrucdo Normativa n° 03/2013 - DREI.

RESOLYVE:

Art. 1° - Consolidar os procedimentos referentes a autenticacdo dos documentos arquivados e

suas copias, utilizando o sistema de chancela digital.

81° - Sera gerada uma chancela digital para cada pagina do documento arquivado, contendo:
| — nome empresarial;
Il - NIRE;
I11 — protocolo;
IV — data do protocolo;
V — “hash”, ou seja: seqliéncia de simbolos alfanuméricos que traduzem o algoritmo
identificador da chancela para fins dos sistemas informatizados;
VI — arquivamento;
VIl — data do arquivamento.
VIII — assinatura do Secretario Geral

82° - Seré aposto o braséo da Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro no lado superior

esquerdo do documento.

Avenida Rio Branco, n° 10, Centro — Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20.090-000 — TEL:2334-5434
presidencia@juceria.rj.gov.br


TEL:2334-5434

Governo do Estado do Rio de Janeiro
Secretaria de Estado de Desenvolvimento Econdmico, Energia, IndUstria e Servigos
Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro

DELIBERACAO JUCERJA N.° 74/2014 Fls. 02/03

Art. 2° — Em razdo das alteracGes contidas no art. 1°, caput, 81° e §2°, os documentos
apresentados a registro perante a Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro deverdo
reservar um espaco em branco, de cinco centimetros (5 cm), no rodapé de todas as paginas.
Paragrafo unico: O procedimento explicitado no caput deste artigo ndo se aplica quando do
registro de Balancos e Procuracbes Pablicas, conforme dispde o artigo 3.° § 3° da IN n.°
03/2013 — DREL.

Art. 3° - Sera gerado um unico “hash” para cada protocolo, independente do nimero de

arquivamentos.

Art. 4° - Os atos arquivados poderdo ser consultados por quaisquer usuarios no site da

autarquia, mediante nimero do protocolo ou “hash”.

Paragrafo Gnico: As coOpias extraidas pelo site serdo validas somente para conferéncia com

as originais chanceladas, e conterao:

| — 0 logo da JUCERJA como marca d'agua ;
I — a informagao: “Nao vale como Certiddo — Impresso somente para

conferéncia”.

Art. 5° - A validade e autenticidade dos atos arquivados na JUCERJA, quando ndo for

possivel a geracdo da chancela digital, serdo conferidas pela etiqueta de registro contendo:

| — nome empresarial;

Il - NIRE;

I11 — protocolo;

IV — data do protocolo;

V - nimero de arquivamento;
VI — data do arquivamento;

VIl — assinatura digital da Secretaria Geral.

Avenida Rio Branco, n° 10, Centro — Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20.090-000 — TEL:2334-5434
presidencia@juceria.rj.gov.br
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Governo do Estado do Rio de Janeiro
Secretaria de Estado de Desenvolvimento Econdmico, Energia, IndUstria e Servigos
Junta Comercial do Estado do Rio de Janeiro

DELIBERACAO JUCERJA N.° 74/2014 Fls. 03/03

Art. 6° - A conferéncia com os documentos originais arquivados nesta JUCERJA podera ser
realizada pelo seguinte enderego eletrénico: http://www.jucerja.rj.gov.br/servicos/chancela/,
conforme dispe o artigo 6.° § 2.°da IN n.° 03/2013-DREI.

Art. 7° - O teor desta Deliberacdo devera também ser publicado em jornal utilizado pela

JUCERJA para divulgacéo dos atos de registro.

Art. 8° - Essa Deliberacdo entrara em vigor na data de sua publicacdo, revogadas disposicdes
em contrario.
Rio de Janeiro, 02 de abril de 2014.

CARLOS DE LA ROCQUE
PRESIDENTE - JUCERJA

Avenida Rio Branco, n° 10, Centro — Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20.090-000 — TEL:2334-5434
presidencia@juceria.rj.gov.br
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PROCURADORIA GERAL DO ESTADO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS EM DiVIDA ATIVA

Certifico, tendo em vista as informagGes fornecidas pelo Sistema da Divida Ativa, referente ao pedido  2087/2020 , que no periodo de 1977 até
06/01/2020 NAO CONSTA DEBITO INSCRITO em Divida Ativa para o contribuinte abaixo:

RAZAO SOCIAL: PHAROS HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 10.839.887/0001-60 INSCRICAO ESTADUAL: 78.75120.7

A certiddo negativa de Divida Ativa e a certiddo negativa de ICMS ou a certiddo para ndo contribuinte do ICMS somente terdo validade quando
apresentadas em conjunto.

A aceitacéo desta certidao esta condicionada a verificagéo de sua autenticidade na INTERNET, no endereco http://www.dividaativa.rj.gov.br.
CODIGO CERTIDAO: 41AY.5211.P190.2164

Esta certiddo tem validade até 05/07/2020 , considerando 180 (cento e oitenta) dias apos a data da pesquisa cadastral realizada em 07/01/2020
as 15:11:41.4 , conforme artigo 11 da Resolugdo N. 2690 de 05/10/2009.

Em caso de duvida, recorra a PROCURADORIA:
Procurador - Regional de NITEROI
Rua Visconde de Sepetiba, 935 7° Andar, Centro

Emitida em 09/01/2020 as 12:16:46.9



PREFEITURA MUNICIPAL DE NITEROI
CADASTRO DO COMERCIO, INDUSTRIA E PREST.DE SERVICOS

CARTAO DE IDENTIFICACAO DO CONTRIBUINTE
INSCRICAO CPF/CGC ZONA
@.839.887;0001—50) (3a zona

NOME/RAZAO SOCIAL
@Ams HOSPITALAR LTDA ME

qﬁ-sﬂ CAETANO MONTZIRO No.02607 0205 )

ENDERECO/LOCALIZACAO
ATIVIDADE
f(CoMERCIO DE MATERIAL HOSPITALAR
- J"-f ey QP R g T S e
DATA EXPEDICAC™; %~ . SEPEAUENTICIDABE.
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao Assistencial
Divisao de Apoio Diagndstico e Terapéutico

ATESTO
1. Atesto que os laudos apresentado pela Empresa Pharos Hospitalar Ltda, conforme n°
SEI0014150132/0014150295, estao dentro dos padroes da CCIH;
2. Encaminho ao Setor de compras da Farmacia para adjudicagao.
Atenciosamente,

Ana Paula Antunes - CRF-RJ]: 7878
Responsavel Técnica pelo Servico de Farmacia

Documento assinado eletronicamente por Ana Paula Antunes,
Farmacéutico(a), em 26/03/2020, as 11:47, conforme horario oficial de
Brasilia, com fundamento no art. 69, § 1°, do Decreto n°® 8.539, de 8 de
outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

1
sel A
Jstnng:yu
eletronica

[x]

p A autenticidade deste documento pode ser conferida no site

~ http://sei.saude.gov.br/sei/controlador externo.php?

* acao=documento_conferir&id orgao acesso_externo=0, informando o
L1y codigo verificador 0014150314 e o codigo CRC A3EF43CO.

Referéncia: Processo n® 33433.037095/2020-38 SEI n° 0014150314

Divisdo de Apoio Diagndstico e Terapéutico - DADIT/HFSE
Rua Sacadura Cabral, n® 178 Prédio Principal - 2° andar - Bairro Saude, Rio de Janeiro/R], CEP 20221-903
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26/03/2020 ComprasNet

MINISTERIO DA SAUDE
Geréncia Estadual do Rio de Janeiro
Hospital dos Servidores do Estado

COTACAO ELETRONICA N° 29/2020 )

Objeto: AVENTAL HOSPITALAR, TIPO CAPOTE CIRU,RGICO, MATERIAL* SMS, TAMANHO* G, GRAMATURA
CER(,IA DE 60 G/CMZ, COR* COM COR, CARACTERISTICA ADICIONAL MANGA LONGA, ESTERILIDADE*
ESTERIL, USO UNICO

Data/horério abertura da Sessdo Publica: 23/03/2020 - 08:00h

Data/horario encerramento da Sessdo Publica: 23/03/2020 - 16:00h

Observagoes Gerais:

RELATORIO DE CLASSIFICACAO DE FORNECEDORES

A presente Cotacgao Eletrénica atende ao disposto no Inciso II do art. 24 da Lei n° 8.666, de 21 de junho
de 1993, bem como aos critérios estabelecidos na Portaria n® 306, de 13 de dezembro de 2001, do
Ministério do Planejamento, Orgamento e Gestdo.

Item: 1

Descrigao: AVENTAL HOSPITALAR

Descricdo Complementar: Avental hospitalar, tipo: capote cirdrgico, material : sms, tamanho : g,
gramatura: cerca de 60 g,cm2, cor : com cor, caracteristica adicional: manga longa, esterilidade :
estéril, uso Unico

Quantidade: 450 Unidade de fornecimento: Unidade

Valor de referéncia: R$ 17.100,00

Valor do menor lance: R$ 17.098,60

Situacgao:Adjudicado

Aplicabilidade da margem de preferéncia: Ndo

Quantidade de dias para entrega: 5

Endereco entrega do produto:RUA SACADURA CABRAL N© 178 - SAUDE - Rio de Janeiro - R]

Adjudicado para: PHAROS HOSPITALAR LTDA, por R$ 17.100,00

Obs.: O fornecedor PHAROS HOSPITALAR LTDA possui regularidade fiscal, tendo apresentado as
certiddes do INSS, SRF, PGFN e FGTS.

Histérico

Item: 1
Observacao: Participaram deste item os fornecedores abaixo relacionados, com suas
respectivas propostas:

Fornecedor CNPJ/CPF \(I:I;:)r Data/Horario Marca

CRISTIANE MABEL TEIXEIRA SERVICOS 14.499.338/0001-23.850,00 23/03/2020 marck/similar

MECANICOS 44 09:53:30

PHAROS HOSPITALAR LTDA 10.839.887/0001-17.100,00 23/03/2020 LIFEMED
60 11:50:05

GISLAINE RODRIGUES DA COSTA22.533.778/0001-45.000,00 23/03/2020 BEST FABRIL

11605439681 07 15:16:58

CRISTIANO DE ANDRADE 23.953.928/0001-45.000,00 23/03/2020 diversos
96 15:59:35

Propostas/Lances (5 melhores)
Valor da melhor proposta/lance

de cada fornecedor R$ CNPJ/CPF Data/Horario
17.098,60 14.499.338/0001-44 23/03/2020 16:01:41
17.100,00 10.839.887/0001-60 23/03/2020 11:50:05
17.600,00 23.953.928/0001-96 23/03/2020 16:00:36
45.000,00 22.533.778/0001-07 23/03/2020 15:16:58
Eventos do Item
Evento Motivo Data/Horario

Adjudicado por RAFAEL TEODORO DAAdjudicado para fornecedor: PHAROS 26/03/2020
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26/03/2020

ComprasNet

SILVA BRITO. HOSPITALAR LTDA, CNPJ/CPF: 11:49:34
10.839.887/0001-60, Lance: 17.100,00.
A Empresa CRISTIANE MABEL TEIXEIRA
SERVICOS MECANICOS apresentou a
documentacdo, porém a mesma ndo
estava em acordo com a solicitagdo do
Servigo.

Eventos da Cotacao
Evento Motivo Data/Horario

Nao houve eventos para esta Cotacdao.

Despacho de Adjudicacao

Esta Cotacdo Eletronica foi adjudicada de acordo com o descrito nos quadros de eventos referentes a
cada item.

Despacho de Homologacao

Esta Cotacdo Eletronica ainda ndo foi homologada.

A Sessido Publica desta Cotacao Eletronica de Precos foi encerrada em 23/03/2020, as 16h25,
aleatoriamente pelo Sistema, em conformidade com a legislacdo vigente, ficando a critério do
orgao demandante a adjudicacdo da respectiva aquisicdo.
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=¥ Relatdrio

https://www.comprasnet.gov.br/seguro/indexgov.asp

2/2


javascript:self.print()

Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao Assistencial
Divisao de Apoio Diagndstico e Terapéutico

DESPACHO

HFSE/DADIT/HFSE/CASS/HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 26 de margo de 2020.

1. A Diregéo Geral para ciéncia e homologacdo da Cotac&o Eletrénica 29/2020 (Objeto
Aquisicao de avental).

Atenciosamente,
Ana Paula Antunes - CRF-RJ]: 7878
Responsavel Técnica pelo Servico de Farmacia

Documento assinado eletronicamente por Ana Paula Antunes,
Farmacéutico(a), em 26/03/2020, as 11:57, conforme horario oficial de
Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n° 8.539, de 8 de
outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

i 3
Jeli‘ I.g;.
assinatura
eletronica

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
! http //se| saude.gov. br/sel/controlador externo. DhD7

Referéncia: Processo n® 33433.037095/2020-38 SEI n° 0014151106
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado

DESPACHO

HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 26 de margo de 2020.

REF.: NUP - 33433.037095/2020-38
INT.: Divisdo de Apoio Diagndstico e Terapéutico / Area de Farmacia

ASS.: Homologacdo - Cotacdo Eletronica 29/2020 - Aquisicao de Avental
Hospitalar, Tipo Capote Cirdrgico, Material SMS, Tamanho G.

Ciente e de acordo com as informacdoes apresentadas pela
Area de Farmécia (SEI n°® 0014150314 e 0014151106).

2. Retore-se o presente processo a Area de Farmacia,
devidamente HOMOLOGADO, para prosseguimento.

SELENE MARIA RENDEIRO BEZERRA
Diretora do Hospital Federal dos Servidores do Estado
Portaria MS n° 139 de 22/01/2020 (DOU n° 16 de 23/01/2020)

Documento assinado eletronicamente por Selene Maria Rendeiro Bezerra,
Diretor(a) do Hospital Federal dos Servidores do Estado, em
26/03/2020, as 18:53, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento
no art. 69, § 19, do Decreto n° 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 89, da
Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

JEII ,_—_',

assinatura
eletrénica

#;'1 A autenticidade deste documento pode ser conferida no site

"L ..5--' http://sei.saude.gov.br/sei/controlador externo.php?

1 acao=documento conferir&id orgao acesso externo=0, informando o
codigo verificador 0014153487 e o cddigo CRC 8695C6C7.

Referéncia: Processo n® 33433.037095/2020-38 SEI n© 0014153487
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27/03/2020 ComprasNet

MINISTERIO DA SAUDE
Geréncia Estadual do Rio de Janeiro
Hospital dos Servidores do Estado

COTACAO ELETRONICA N° 29/2020 )

Objeto: AVENTAL HOSPITALAR, TIPO CAPOTE CIRU,RGICO, MATERIAL* SMS, TAMANHO* G, GRAMATURA
CER(,IA DE 60 G/CMZ, COR* COM COR, CARACTERISTICA ADICIONAL MANGA LONGA, ESTERILIDADE*
ESTERIL, USO UNICO

Data/horério abertura da Sessdo Publica: 23/03/2020 - 08:00h

Data/horario encerramento da Sessdo Publica: 23/03/2020 - 16:00h

Observagoes Gerais:

RELATORIO DE CLASSIFICACAO DE FORNECEDORES

A presente Cotacgao Eletrénica atende ao disposto no Inciso II do art. 24 da Lei n° 8.666, de 21 de junho
de 1993, bem como aos critérios estabelecidos na Portaria n® 306, de 13 de dezembro de 2001, do
Ministério do Planejamento, Orgamento e Gestdo.

Item: 1

Descrigao: AVENTAL HOSPITALAR

Descricdo Complementar: Avental hospitalar, tipo: capote cirdrgico, material : sms, tamanho : o
gramatura: cerca de 60 g,cm2, cor : com cor, caracteristica adicional: manga longa, esterilidad’
estéril, uso Unico -\ - -
Quantidade: 450 Unidade de fornecimento: Unidade

Valor de referéncia: R$ 17.100,00 L & J
Valor do menor lance: R$ 17.098,60

Situagao:Homologado

Aplicabilidade da margem de preferéncia: Ndo

Quantidade de dias para entrega: 5 Data de Entrega: 31/03/2020

Endereco entrega do produto:RUA SACADURA CABRAL N© 178 - SAUDE - Rio de Janeiro - R]

Adjudicado para: PHAROS HOSPITALAR LTDA, por R$ 17.100,00

Obs.: O fornecedor PHAROS HOSPITALAR LTDA possui regularidade fiscal, tendo apresentado as
certiddes do INSS, SRF, PGFN e FGTS.

Histérico

Item: 1
Observacao: Participaram deste item os fornecedores abaixo relacionados, com suas
respectivas propostas:

Fornecedor CNPJ/CPF \(I:I;:)r Data/Horario Marca

CRISTIANE MABEL TEIXEIRA SERVICOS 14.499.338/0001-23.850,00 23/03/2020 marck/similar

MECANICOS 44 09:53:30

PHAROS HOSPITALAR LTDA 10.839.887/0001-17.100,00 23/03/2020 LIFEMED
60 11:50:05

GISLAINE RODRIGUES DA COSTA22.533.778/0001-45.000,00 23/03/2020 BEST FABRIL

11605439681 07 15:16:58

CRISTIANO DE ANDRADE 23.953.928/0001-45.000,00 23/03/2020 diversos
96 15:59:35

Propostas/Lances (5 melhores)
Valor da melhor proposta/lance

de cada fornecedor R$ CNPJ/CPF Data/Horario
17.098,60 14.499.338/0001-44 23/03/2020 16:01:41
17.100,00 10.839.887/0001-60 23/03/2020 11:50:05
17.600,00 23.953.928/0001-96 23/03/2020 16:00:36
45.000,00 22.533.778/0001-07 23/03/2020 15:16:58
Eventos do Item
Evento Motivo Data/Horario

Adjudicado por RAFAEL TEODORO DAAdjudicado para fornecedor: PHAROS 26/03/2020

https://www,comprasnet.gov.br/seguro/indexgov.asp 1/2



27/03/2020

SILVA BRITO.

Homologado por SELENE
RENDEIRO BEZERRA.

Eventos da Cotacgdo

Evento
Homologada por SELENE
RENDEIRO BEZERRA.

Despacho de Adjudicacao

ComprasNet

HOSPITALAR LTDA, CNPJ/CPF: 11:49:34
10.839.887/0001-60, Lance: 17.100,00.
A Empresa CRISTIANE MABEL TEIXEIRA
SERVICOS MECANICOS apresentou a
documentacdo, porém a mesma ndo
estava em acordo com a solicitagdo do

Servigo.
MARIA 26/03/2020
12:24:26
Motivo Data/Horario
MARIA 26/03/2020
12:24:00

Esta Cotacdo Eletronica foi adjudicada de acordo com o descrito nos quadros de eventos referentes a

cada item.

Despacho de Homologagao

Esta Cotacdo Eletronica foi homologada por SELENE MARIA RENDEIRO BEZERRA, em 26/03/2020, as

12h24.

A Sessao Publica desta Cotacao Eletronica de Precos foi encerrada em 23/03/2020, as 16h25,
aleatoriamente pelo Sistema, em conformidade com a legislacao vigente, ficando a critério do
orgao demandante a adjudicacdo da respectiva aquisicao.

https://www,comprasnet.gov.br/seguro/indexgov.asp
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao Assistencial
Divisao de Apoio Diagndstico e Terapéutico

RELATORIO

SISTEMATICA DA PESQUISA DE MERCADO

De acordo com o § 2°do Art. 2°da IN 3/2017 “seréao utilizadas como metodologia para obtengéo
do preco de referéncia para a contratagao, a média, a mediana ou o menor dos valores obtidos na
pesquisa de precgos, desde que o calculo incida sobre um conjunto de trés ou mais precgos,
oriundos de um ou mais dos parametros adotados neste artigo, desconsiderados os valores
inexequiveis e os excessivamente elevados”.

A metodologia adotada para esta aquisi¢ao levou em consideragao a média dos pregos
consultados de acordo com os Incisos | e IV do Art. 2°da IN 3/2017.

No intuito de buscar a vantajosidade para aquisicao do produto, foram consultados os seguintes
parametros:

> Inciso | - Painel de Pregos: Informo que, devido a emergéncia no atendimento das
demandas de EPI's nos casos de COVID-19 na Unidade e por nao encontrarmos produtos
para pronta entrega no mercado, os pre¢os ofertados estao acima da média prevista no
Comprasnet, conforme n° SEI (0014005709);

>Inciso Il - Sugestao de ATA: Solicitado as empresas do ramo atas disponivel para aquisicéo
imediata, conforme n° SEI0014148952/0014148994, lembrando que esse material sera utilizado
pelos colaboradores de Saude e por esse motivo o material deve possuir barreira viral e
gramaturas especificas de acordo com padrbes da Unidade;

>Inciso lll - Adesao a ata: Foi solicitado adesdo as seguintes atas, conforme n°
SE10014149186/0014149206/0014149238/0014149257, porém a Unica empresa a se
pronunciar foi a Cinco Confianga, informando que ndo possui estoque do material, conforme n°
SE10014149301. A empresa CBS recebeu os e-mail's, mas ndo retornou a solicitagao, conforme
n° SEI0014149325. Solicitamos retorno da Empresa Polarfix, através de e-mail e por telefone,
porém nao obtivemos retorno, conforme n° SE10014149362;



>Inciso IV - Pesquisa com os fornecedores: Visando o reabastecimento do estoque e por ndo
possuirmos pregao proprio e participante do item e tendo em vista a morosidade do processo de
aquisicao por adesao, resolveu-se langar a CE -29/2020, conforme n° SEI0014149712 , foi
consultada as seguintes empresas, conforme n° SEI0014149387/0014149419, apenas a
empresa Pharos retornou, conforme n° SEI0014149461;

> Inciso V - Planilha de custo, conforme n° SEI10014149484;

>Inciso VI- Apés inclusdo da cotagao no sistema comprasnet, foi solicitado novamente a
participagao de outras empresas na cotagao, conforme n° SEI 0014149672,

>Inciso VII - Relatorio fornecedor CE 29/2020, conforme n° SEI0014149712;

>Inciso VIl - E-mail solicitando documentagao da empresa MarckTec, conforme N° SEI
0014149742, resposta da Empresa MarckTec, conforme n° SEI0014149785/0014149828;

>Inciso IX - Desclassificagdo da empresa MarckTec da CE 29/2020, apds analise da Chefia,
conforme n° SEI0014149934;

>Inciso X - E-mail solicitando documentagao da empresa Pharos, conforme N° SEI10014150035,
resposta da Empresa Pharos, conforme n° SE10014150132/0014150295;

>Inciso XI - Atesto da documentacao da empresa Pharos, conforme N° SEI0014150314;

>Inciso Xl - Adjudicacédo e homologag¢ao da CE 29/2020, conforme N° SEl's
(0014151017/0014166249);

Pharos Hospitalar - apresentou proposta de preco no valor de R$ 38,00 (Trinta e oito reais)
conforme n° n° SEI 0014149461 ficando como valor de referéncia para lancamento da cotacao
eletronica.

Portanto, a efetiva aquisi¢cao ocorrera através da cotacao eletrénica 29/2020, referente
aos itens 001 no valor unitario de R$ 38,00 do Hospital Federal dos Servidores do Estado, UASG
250061, justificada desta forma a vantagem para a Administracao.

ANA PAULA ANTUNES - CRF-RJ: 7878
FARMACEUTICA - MATRICULA 1.631.461
RESPONSAVEL TECNICA PELO SERVICO DE FARMACIA

Documento assinado eletronicamente por Ana Paula Antunes,
Farmacéutico(a), em 27/03/2020, as 12:05, conforme horario oficial de
Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n° 8.539, de 8 de
outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

as*.m.uun kj

eletrénica

".Ep acao= documento conferlr&ld 0orgao_acesso externo 0, informando o

xaLT codigo verificador 0014166293 e o codigo CRC 9895689A.

Referéncia: Processo n® 33433.037095/2020-38 SEI n©° 0014166293

Divisdo de Apoio Diagndstico e Terapéutico - DADIT/HFSE
Rua Sacadura Cabral, n® 178 Prédio Principal - 2° andar - Bairro Saude, Rio de Janeiro/R], CEP 20221-903
Site
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MINISTERIO DA SAUDE/SAS
Departamento de Gestdo Hospitalar/RJ

HOSPITAL FEDERAL DOS SERVIDORES DO ESTADO
SERVICO DE FARMACIA

SOLICITACAO DE AUTORIZACAO DE EMPENHO

RC N° DO PROCESSO SETOR

402/20 33433.037095/2020-38 SERVICO DE FARMACIA

MODALIDADE: No:
COTACAO ELETRONICA (ART. 24 - INCISO II) 029/20
OBJETO

AQUISIGAO DE AVENTAL GRAMATURA 60 ATRAVES DA CE 29/2020 UASG 250061

10.839.887/0001-60 PHAROS HOSPITALAR LTDA

UASG PREGAO VIGENCIA ITEM CODIGO DESCRICAO QTD. EMPENHO

250061 0029/2020 27/03/2021 01 90434402 AVENTAL HOSPITALAR,TIPO CAPOTE CIRURGICO, 450
MATERIAL* SMS, TAMANHO*G, GRAMATURA CERCA DE
60 G/CM2, COR*COM COR, CARACTERISTICA ADICIONAL
MANGA LONGA,ESTERILIDADE* ESTERIL,USO UNICO

UNIDADE VALOR

UNID.

R$ 38,00

COD. SAE
4701

SUBTOTAL
R$ 17.100,00

sexta-feira, 27 de margo de 2020

TOTAL P/ FORNECEDOR:

TOTAL GERAL:

R$ 17.100,00

R$ 17.100,00

Pagina 1 de 1



Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao Assistencial
Divisao de Apoio Diagndstico e Terapéutico

DESPACHO

HFSE/DADIT/HFSE/CASS/HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 27 de margo de 2020.

1. Para fins de controle orcamentario, fica a presente despesa orgcada em R$
17.100,00 (Dezessete mil e cem reais), visando empenhamento através de C. E. acima
referenciado.

2. Ao Servico de Orcamento e Finangas para informar a existéncia de Recursos orcamentarios
apropriados para atender o encargo, conforme o que determina o artigo 14 da Lei 8.666/93.

ANA PAULA ANTUNES - CRF-RJ: 7878
FARMACEUTICA - MATRICULA 1.631.461
RESPONSAVEL TECNICA PELO SERVICO DE FARMACIA

Documento assinado eletronicamente por Ana Paula Antunes,
Farmacéutico(a), em 27/03/2020, as 12:05, conforme horario oficial de
Brasilia, com fundamento no art. 69, § 1°, do Decreto n°® 8.539, de 8 de
outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

1
sel A
ASEIN :uym
eletronica

2 http://sei.saude.gov.br/sei/controlador externo.php?
1 acao=documento_conferir&id orgao_acesso externo=0, informando o
codigo verificador 0014169473 e o cdédigo CRC 72BB3D5F.

Referéncia: Processo n® 33433.037095/2020-38 SEI n° 0014169473
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao de Administracao
Divisao de Orcamento e Financas

DESPACHO

HFSE/DIOF/HFSE/COAD/HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 27 de margo de 2020.

PROCESSO: 33433.037095/2020-38
COTAGAO ELETRONICA 030/2020
OBJETO: AQUISIGAO DE AVENTAL HOSPITALAR, TIPO CAPOTE CIRURGICO.

Em resposta ao Despacho DADIT/HFSE n° 0014169473, informamos haver dotagao
orcamentaria para atender a despesa que correra a conta da ND 339030-36, PTRES 173218,
fonte de recursos 6151000000, no valor de R$ 17.100,00 (dezessete mil e cem reais).

Informamos ainda que a mesma tem adequacao orgamentaria e financeira com a LOA n° 13.978,
de 17/01/2020 (Lei Orcamentaria Anual), compatibilidade com o PPA (Plano Plurianual) e com a
LDO (Leis de Diretrizes Orgamentarias), conforme o art. 16, inciso Il, da LRF.

A Coordenacgdo Administrativa para demais providéncias.

Everton Muzy
Chefe da Divisao de Orcamento e Finangas
(PT n° 767/2014, D.0.U n° 83, 05/05/2014)
Hospital Federal dos Servidores do Estado



Documento assinado eletronicamente por Everton Muzy, Chefe da Divisao
de Orcamento e Finangas, em 27/03/2020, as 14:09, conforme horario
oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n® 8.539, de
8 de outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

1 !
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p A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
R http://sei.saude.gov.br/sei/controlador externo.php?

"ﬂ'ﬁ.‘..ﬁ[* acao=documento conferir&id orgao acesso externo=0, informando o
AT codigo verificador 0014174507 e o codigo CRC 60456F3A.

Referéncia: Processo n° 33433.037095/2020-38 SEI n° 0014174507
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao de Administracao

DESPACHO

HFSE/COAD/HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 30 de margo de 2020.

COAD/HFSE/MS/RJ

PROCESSO: 33433.037095/2020-38

COTAGAO ELETRONICA 030/2020.

OBJETO: AQUISICAO DE AVENTAL HOSPITALAR, TIPO CAPOTE CIRURGICO.

A AGAB/HFSE,
Prezada Diretora,

01. Diante do que consta dos autos, sugerimos que se dé a presente
autorizacao de despesa.

02. Considerando o relatério (0014166293), onde a Area de Farmacia informa
que a vantajosidade do empenhamento pretendido respalda-se em consulta aos
precos de mercado junto aos Orgaos da Administracdo Publica (Compras net e
Painel de Pregos), optando-se por aquele que apresentou o MELHOR valor,
na Ata de Registro de Preco da COTACAO ELETRONICA 030/2020 - HFSE,
encaminhamos a Direcao Geral, para conhecer e, estando de acordo, autorize a
despesa no valor total de R$ 17.100,00 (dezessete mil e cem reais), em favor
da empresa PHAROS HOSPITALAR LTDA.

Atenciosamente,

ALFREDO MELLO LAMEU
Matricula SIAPE n° 1737107
Coordenador de Administragao - HFSE/MS/RJ
(PT n© 2.215/2019 de 20/08/2019, D.0O.U. n° 171 de 04/09/2019)
Ordenador de Despesas Substituto - HFSE/MS/RJ
(PT n° 42 de 10/10/2019, D.O.U. n° 199 de 14/10/2019)
Substituto eventual da Direcao Geral - HFSE/MS/R]
(PT n° 263 de 11/03/2020, D.O.U. n° 50 de 13/03/2020)

NDnciimentn accinadn eletranicamente nar Alfreda Melln 1| amernr
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ei| Coordenador(a) de Admlnlstragao em 30/03/2020, as 11:48, conforme

=l Lily horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n°

| etetrbnica 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de
Marco de 2017.

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
ﬁ . http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?
i Hﬁ.‘..ﬁ[* acao=documento conferir&id orgao acesso externo=0, informando o

AT codigo verificador 0014188329 e o codigo CRC 3A693335.

Referéncia: Processo n® 33433.037095/2020-38 SEI n° 0014188329
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado

DESPACHO

HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 30 de margo de 2020.

REF.: NUP - 33433.037095/2020-38
INT.: Divisdo de Apoio Diagndstico e Terapéutico / Area de Farmacia

ASS.: Aquisicdo de Avental Hospitalar, Tipo Capote Cirdrgico, Material SMS,
Tamanho G.

Ciente.

2. Considerando a solicitacdo de aquisicao de AVENTAL HOSPITALAR,
TIPO CAPOTE CIRURGICO, MATERIAL SMS, TAMANHO G, GRAMATURA CERCA DE
60 G/CM2, COR COM COR, CARACTERISTICA ADICIONAL MANGA LONGA,
ESTERILIDADE ESTERIL, USO UNICO, proveniente da Area de Farmacia (SEI n°
0014004713);

3. Considerando que em atencdo a Instrucao Normativa n° 5/2014,
alterada pela Instrugao Normativa n® 3/2017, foi realizada Pesquisa de Precos
por area técnica do HFSE, a qual possui a necessaria competéncia e expertise
para sua confecgao;

4. Considerando as informacoes prestadas pela Area de Farmécia,
por meio do Relatério DADIT/HFSE 0014166293 e do Despacho DADIT/HFSE
0014169473, em especial no que se refere a vantajosidade do empenhamento
para a administragéo;

5. Considerando que, conforme Despacho da Divisao de
Orgamento e Financas (SEI n° 0014174507), ha dotacao orcamentaria para
atender a despesa que correra;

6. Considerando que, apés analise dos autos, a Coordenacdo de
Administracao, por meio do Despacho COAD/HFSE (SEI n© 0014188329), sugere



a autorizacao da despesa; e

7. Resguardados os critérios de ordem técnica atinente a
realizacao da pesquisa de precos, especificacao do objeto e quantitativo
dos materiais que se pretende adquirir.

8. AUTORIZO a emissao da Nota de Empenho e sua consequente
despesa no valor de R$ 17.100,00 (Dezessete mil e cem reais), em favor da
Empresa PHAROS HOSPITALAR LTDA.

9. Desta forma, encaminhem-se os autos a Divisao de
Orcamento e Financas, para que adote as medidas necessarias ao
prosseguimento do feito.

SELENE MARIA RENDEIRO BEZERRA
Diretora do Hospital Federal dos Servidores do Estado
Portaria MS n° 139 de 22/01/2020 (DOU n° 16 de 23/01/2020)
Ordenadora de Despesas da Unidade Gestora do HFSE
Portaria DE/FNS/DGEA n° 6 de 07/02/2020 (DOU n° 28 de 10/02/2020)

Documento assinado eletronicamente por Selene Maria Rendeiro Bezerra,
Diretor(a) do Hospital Federal dos Servidores do Estado, em
30/03/2020, as 15:33, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento
no art. 69, § 19, do Decreto n® 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 89, da
Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

JEI' j

assinatura L
eletrbnica

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
Y http://sei.saude.gov.br/sei/controlador externo.php?
nﬁ..ﬂ[* acao=documento conferir&id orgao acesso externo=0, informando o

:'._&_-,E_ codigo verificador 0014195778 e o cédigo CRC 16863640.

Referéncia: Processo n°© 33433.037095/2020-38 SEI n© 0014195778


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2015/Decreto/D8539.htm
file:///deploy/appsei/sei/temp/ http://pesquisa.in.gov.br/imprensa/jsp/visualiza/index.jsp?data=03/04/2017&jornal=1&pagina=78&totalArquivos=132
http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0

Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao de Administracao
Divisao de Orcamento e Financas

DESPACHO

HFSE/DIOF/HFSE/COAD/HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 31 de margo de 2020.

PROCESSO : 33433.037095/2020-38

ERRATA

Informamos que, referente ao Despacho DIOF/HFSE (0014174507), onde se 1€
“COTACAO ELETRONICA 030/2020” leia-se também “COTAGCAO ELETRONICA 029/2020".

Everton Muzy
Chefe da Divisao de Orcamento e Finangas
(PT n° 767/2014, D.O.U n© 83, 05/05/2014)
Hospital Federal dos Servidores do Estado

Documento assinado eletronicamente por Everton Muzy, Chefe da Divisao
de Orcamento e Finangas, em 31/03/2020, as 11:29, conforme horario
oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n® 8.539, de
8 de outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.
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_.‘_p EI A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
= "ﬁ http://sei.saude.gov.br/sei/controlador externo.php?
.FE"' ' 'E[‘ acao=documento conferir®id orgao acesso externo=0, informando o

[ElpeXdy codigo verificador 0014210089 e o codigo CRC E042DAC1.

Referéncia: Processo n° 33433.037095/2020-38 SEI n©° 0014210089
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao de Administracao

DESPACHO

HFSE/COAD/HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 31 de margo de 2020.

COAD/HFSE/MS/RJ

PROCESSO: 33433.037095/2020-38

COTAGAO ELETRONICA 029/2020.

OBJETO: AQUISICAO DE AVENTAL HOSPITALAR, TIPO CAPOTE CIRURGICO.

A DIOF/HFSE,
Prezado Chefe,

ERRATA

Informamos que, referente ao Despacho COAD/HFSE (0014188329),
onde se |é "COTACAO ELETRONICA 030/2020" leia-se “COTACAO ELETRONICA
029/2020".

Atenciosamente,

ALFREDO MELLO LAMEU
Matricula SIAPE n© 1737107
Coordenador de Administragcao — HFSE/MS/RJ
(PT n© 2.215/2019 de 20/08/2019, D.O.U. n° 171 de 04/09/2019)
Ordenador de Despesas Substituto - HFSE/MS/R]
(PT n% 42 de 10/10/2019, D.O.U. n° 199 de 14/10/2019)
Substituto eventual da Direcao Geral - HFSE/MS/RJ
(PT n° 263 de 11/03/2020, D.0O.U. n° 50 de 13/03/2020)

.. Documento assinado eletronicamente por Alfredo Mello Lameu,
Ei' _ ]Coordenador(a) de Administracdao, em 31/03/2020, as 13:29, conforme
%l 5 L hordrio oficial de Brasilia, com fundamento no art. 69, § 1°, do Decreto n®
8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de
Marco de 2017.

assinatlura
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el A autenticidade deste documento pode ser conferida no site

% http://sei.saude.qgov.br/sei/controlador externo.php?
1 acao=documento conferir&id orgao acesso externo=0, informando o
codigo verificador 0014217765 e o cédigo CRC 2480D93F.

Referéncia: Processo n° 33433.037095/2020-38 SEI n° 0014217765
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Ministério da Economia
Secretaria Especial de Desburocratizacio, Gestio e Governo Digital

Secretaria de Gestao

Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF
Declaracgio
Declaramos para os fins previstos na Lei n* 8.666, de 1993, conforme documentacio registrada no SICAF, que a

situagdo do fornecedor no momento é a seguinte:

Dados do Fornecedor

CNPJ: 10.839.887/0001-60

Razio Social: PHAROS HOSPITALAR LTDA

Nome Fantasia:

Situa¢io do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 15/07/2020

Ocorréncias e Impedimentos
Ocorréncia: Consta

Impedimento de Licitar: Nada Consta
Ocorréncias Impeditivas indiretas: Nada Consta
Vinculo com "Servico Piblico": Nada Consta

Niveis cadastrados:

I - Credenciamento
IT - Habilitagio Juridica
III - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGFN Validade: 06/07/2020

FGTS Validade: 03/04/2020

Trabalhista  (http://www.tst.jus.br/certidao) Validade: 08/09/2020
IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e Municipal

Receita Estadual/Distrital Validade: 12/04/2020

Receita Municipal Validade: 18/08/2020

V - Qualificagio Técnica
VI - Qualificagio Econémico-Financeira
Validade: 31/05/2020

Emitido em: 30/03/2020 16:43 1 de 1

CPF: 600.665.557-87 Nome: ELIENE DE ARAUJO CRUZ GUARINO
Ass:
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PODER JUDI Cl ARI O
JUSTI CA DO TRABALHO

CERTI DAO NEGATI VA DE DEBI TOS TRABALHI STAS

Nonme: PHAROS HOSPI TALAR LTDA

(MATRI Z E FILIAIS) CNPJ: 10.839. 887/0001- 60
Certidédo n°: 7431872/ 2020
Expedi ¢cdo: 30/03/2020, as 16:43: 49
Val i dade: 25/09/2020 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedi ¢cao.

Certifica-se gue PHAROS HOSPI TALAR LTDA
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°

10. 839. 887/ 0001-60, NAO CONSTA do Banco Naci onal de Devedores

Trabal hi st as.

Certidédo emtida combase no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do

Trabal ho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resol ugdo Adm nistrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabal ho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sao de responsabili dade dos

Tri bunais do Trabalho e estao atualizados até 2 (dois) dias

anteriores a data da sua expedic¢ao.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a enpresa emrel acao

a todos os seus estabel eci nrentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua

autentici dade no portal do Tribunal Superior do Trabal ho na

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

Certidao emtida gratuitanente.

| NFORMACAO | MPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabal histas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
i nadi npl entes perante a Justica do Trabal ho quanto as obri gacfes
est abel eci das em sentenca condenat6ria transitada em jul gado ou em
acordos judiciais trabal histas, inclusive no concernente aos
recol hi mentos previdenciarios, a honoréarios, a custas, a
enol unentos ou a recol hi nentos determ nados em | ei; ou decorrentes
de execucao de acordos firnmados perante o Mnistério Publico do
Trabal ho ou Conmi ssdo de Conciliacado Prévia.

Divi das e sugestdes: cndt@st.jus. br



SERVICO PUBLICO FEDERAL
SIAFI - SISTEMA INTEGRADO DE ADMINISTRACAO FINANCEIRA DO GOVERNC FEDERAL

NOTA A DE EMPENHDO

PAGINA: 1
EMISSAO . 31Mar20 NUMERO: 2020NE800358°
ESPECIE < 01 - ORIGINAL
EMITENTE  : 250061/00001 - HOSPITAL FEDERAL DOS SERVIDORES DO ESTADO
CNPJ . 00394544/0211-82 FONE: (0XX21) 2516-1033 - DIREGAO GERAL
ENDERECO  : RUA SACADURA CABRAL, 178 - SAUDE
MUNICIPIO : 6001 - RIO DE JANEIRO UF: RJ CEP: 20221-903
CREDOR . 10839887/0001-60" — PHARDOS HOSPITALAR LTDA
ENDERECO - CAETANO MONTEIRO 2601 SALA 205 BADU
MUNICIPIO : 5865 - NITEROI UF: RJ CEP: 24320-570

TAXA CAMBIO:

OBSERVACAO / FINALIDADE /

AQU. MAT. MED. - HFSE - COTAGCAO ELETRONICA N° 29/2020.

LOCAL, HORARIO, PRAZO: FARMACIA/HFSE DE 08:00HS As 15:00HS, 10 DIRZ3.

PROCESSO: 33433.037095/2020-38- UG 250061 = AUTORIZACAO N° 14195778. PROC ORI

5> 36901 10302501862176506 173218 6151000000 339030 000000

CLASS :

TIPO : ORDINARIO,/ MODAL.LICIT.: DISPENSA DE LICITACAO

AMPLARO: LEIB666 INCISC: 02 PROCESSO: 33433037095202038
UF/MUNICIPIO BENEFICIADO: RJ /

ORIGEM DO MATERIAL : NACIONAL

REFERENCIA: ART24/02 LEI8666/93 NUM. ORIG.:

VALOR ORIGINAL : 17.100,00

DEZESSETE MIL E CEM REAIS****1\—*-k***********************************‘k**********
******************-Jr***‘k**-ir*****-ir***'k*-ir**‘k*****‘k****‘k-************************-k-k
*-k********************"k***‘k‘k‘k****************‘k****************************‘k***

*********-kk***‘k‘k****************‘k*****‘k*****‘k**********‘k**********************

ESPECIFICACARO DO MATERIAL OU SERVICO

ND: 339030!SUBITEM: 36 -MATERIAL HOSPI?ALAR pr
SEQ.: 1 QUANTIDADE: 450" VALOR UNITARIO: 38,00
VALOR DO SEQ. : 17.100,00

450,00000 Unidade
AVENTAL HOSPITALAR, TIPO CAPOTE CIRURGICO, MATERIAL* SMS, TAMANHO* G,
GRAMATURA CERCA DE 60 G/CM2, COR* COM COR, CARACTERISTICA ADICIONAL MANGA
LONGA, ESTERILIDADE* ESTERIL, USO UNICO |

MARCA: LIFEMED ITEM DO PROCESSO: 00001 7 ITEM DE MAT

T OTA L 7.100, 00

fle Bezerra
Diretora Geral do HFSE |

Wat. 7.654:174
SELENE M.RENDEIRO BEZERRA EVERTON MUZY '}
ORDENADOR GESTOR FINANC i
. -4
___________________________________________ ; i____—'___“___“__ _-‘:
ALFREDO MELLO LAMEU FABIO DAL BELLO JUNIOR

ORDENADOR SUBSTITUTO GESTOR FINANCEIRO SUBSTITUTO



Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao de Administracao
Divisao de Orcamento e Financas

ATESTO

Atesto que o material de que trata a presente Nota de Empenho N° 2020NE800358
(001424317211), foi efetivamente empenhado.

Selene M. Rendeiro Bezerra Everton Muzy
ORDENADORA DE DESPESA GESTOR FINANCEIRO

Documento assinado eletronicamente por Everton Muzy, Chefe da Divisao
de Orcamento e Finangas, em 01/04/2020, as 15:42, conforme horario
oficial de Brasilia, com fundamento no art. 69, § 1°, do Decreto n® 8.539, de
8 de outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

assinatur .1 Lj
eletrénica

Documento assinado eletronicamente por Selene Maria Rendeiro Bezerra,
Diretor(a) do Hospital Federal dos Servidores do Estado, em
03/04/2020, as 11:26, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento
no art. 69, § 19, do Decreto n® 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 89, da
Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

ass II"I-.]I! ur .] I‘j
eletrbnica

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
! httD //se| saude.gov. br/sel/controlador externo. DhD7

Referéncia: Processo n® 33433.037095/2020-38 SEI n© 0014243179

Divisao de Orcamento e Finangas - DIOF/HFSE
Rua Sacadura Cabral, n® 178 Prédio Anexo II - 2° andar - Bairro Saude, Rio de Janeiro/RJ, CEP 20221-903
Site
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude
Departamento de Atencao Hospitalar Domiciliar e de Urgéncia
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Coordenacao de Administracao
Divisao de Orcamento e Financas

DESPACHO

HFSE/DIOF/HFSE/COAD/HFSE/DAHU/SAES/MS
Rio de Janeiro, 01 de abril de 2020.

1. Providenciada a emissdo do empenho referente ao Pregdo Adesao n°029/2020, conforme
a solicitacado n°0014195778.

2020 NE EMPRESA VALOR PREGAO | ORGAO

HFSE
800358 | PHAROS HOSPITALAR | R$17.100,00 | 029/2020
(250061)

Ao Servico de Farmacia, para o que mais couber.

Everton Muzy
Chefe da Divisao de Orcamento e Finangas
(PT n° 767/2014, D.0.U n° 83, 05/05/2014)
Hospital Federal dos Servidores do Estado

.» 1 Documento assinado eletronicamente por Everton Muzy, Chefe da Divisao



sel /) | de Orcamento e Finangas, em 01/04/2020, as 15:40, conforme horario
assinatura oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 192, do Decreto n® 8.539, de

eletrbnica

8 de outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de 31 de Marco de 2017.

i EI A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
7 http://sei.saude.gov.br/sei/controlador externo.php?
1 acao=documento conferir&id orgao acesso externo=0, informando o

codigo verificador 0014243215 e o c6digo CRC 005A4159.

Referéncia: Processo n°® 33433.037095/2020-38 SEI n© 0014243215
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http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0
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CONVOCACAO E ENVIO DE NOTA DE EMPENHO - PHARC

Almoxarifado HFSE <almoxarifadohfse@gmail.com>

para pharoslicitacao, Estoque

A: PHAROS HOSPITALAR LTDA
MATERIAL: AVENTAL HOSPITALAR

Encaminhamos em anexo a(s) Nota(s) de Empenho n? 2020NE800358

Informamos que pelos termos pactuados o prazo limite para entrega dos ite

i Fornecedores), multa e/ou suspensdo, conforme preceitua a Lei 8.666/93 e
[
Ressaltamos também da necessidade de entregar, junto a Nota Fiscal
OBS: FAVOR CONFIRMAR O RECEBIMENTO DESTE EMAIL.
L
w Atenciosamente,
Walflan
Almoxarifado Central
Hospital Federal dos Servidores do Estado
Tel: 21 2291-3131 (ramal 3342 ou 3758)
212263-7289
Nenh
|
Enc

Bl Empenho 2020NES.

Responder Responder a todos Encaminhar
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