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JUNTADA DE DOCUMENTOS DE HABILITACAO

Junto aos autos do processo licitatorio n° 048/2018, modalidade PREGAQO
PRESENCIAL. os documentos de habilitagdo das empresas participantes no presente

Certame.

Obidos (PA), 04 de julho de 2018.
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Marisa Mousinho Moda
Pregoeira da PMO.

Decreto n° 0142/2018
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CONTRATO DA SOCIEDADE LIMITADA: ™, (. .04 W JU

)
L

AUMED HOSPITALARES LTDA /y W
N

Pelo presente Instrumento Particular de Contrato Social:

JOSE AUGUSTO CORDEIRO DE SOUZA nacionalidade BRASILEIRA. nascido em
03/01/1983. SOLTEIRO, EMPRESARIO, CPF/MF n° 700.060.322-49, CARTEIRA DE
IDENTIDADE n° 4436096, 6rgio expedidor PC - PA, residente e domiciliado no(a) TRAVESSA
FREI AMBROSIO, 1144, FATIMA. SANTAREM, PA, CEP 68.040-440. BRASIL.

LEILIANE CANTO SOUSA nacionalidade BRASILEIRA, nascida em 06/08/1985, SOLTEIRA,
EMPRESARIA, CPF/MF n° 841.674.752-00, CARTEIRA DE IDENTIDADE n° 5274559, orgdo
expedidor SSP - PA, residente ¢ domiciliado no(a) TRAVESSA FREI AMBROSIO, 1144,
FATIMA, SANTAREM, PA, CEP 68.040-440, BRASIL.

Resolvem constituir uma sociedade limitada mediante as seguintes clausulas.
DO NOME EMPRESARIAL, DA SEDE E DAS FILIAIS

CLAUSULA PRIMEIRA. A sociedade gira sob o nome empresarial AUMED
HOSPITALARES LTDA e nome fantasia AUMED.

CLAUSULA SEGUNDA. A sociedade tem sede: TRAVESSA PROFESSORA AGRIPINA
DE MATOS, 1731, ENTRE ICOARACY NUNES E PLACIDO DE CASTRO,
CARANAZAL, SANTAREM, PA, CEP 68.040-410..

CLAUSULA TERCEIRA. A sociedade podera, a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou
outra dependéncia, mediante alteracao contratual, desde que aprovado pelos votos
correspondentes dos sAcios, no minimo, a trés quartos do capital social, nos termos do
art. 1.076 da Lei n°® 10.406/2002.

DO OBJETO SOCIAL E DA DURACAQ
CLAUSULA QUARTA. A sociedade tem por objeto(s) social(ais):

CON!ERC]O ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO,
CIRURGICO. HOSPITALAR E DE LABORATORIOSCOMERCIO ATACADISTA DE
PROTESE,S E ARTIGOS DE ORTOPEDIACOMERCIO ATACADISTA DE ARTIGOS DE
ESCRITORIO E DE PAPELARIACOMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS
ALIMENTICIOS EM GERALCOMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE,
LIMPEZA, CONSERVACAO DOMICILIAR E DE SANEANTE
DOMISSANIT!'\RI()COMERCIO ATACADISTA DE ARTIGOS DE CAMA, MESA E
BANHOCOMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO
HUMANOCOMERCIO ATACADISTA DE ARTIGOS ESPORTIVOS E
DESPORTIVOSCOMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS
ODONTOLOGICOSCOMERCIO ATACADISTA DE EQUIPAMENTOS DE
INFORMATICACOMERCIO ATACADISTA DE SUPRIMENTOS PARA
INFORMATICACOMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS, APARELHOS E
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EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MEDICO-HOSPITALAR: PARTES &+
PECASCOMERCIO ATACADISTA DE EQUIPAMENTOS ELETRICOS DE USO PESSOAL
E DOMESTICOCOMERCIO ATACADISTA DE MOVEIS E ARTIGOS DE
COLCHOARIACOMERCIO ATACADISTA DE ROUPAS F ACESSORIOS PARA USO
PROFISSIONAL E DE SEGURANCA DO TRABALHOCOMERCIO ATACADISTA DE
PRODUTOS PARA LIMPEZA HOSPITALAR.

CODIFICACAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS

4645-1/01 - comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirurgico, hospitalar
e de laboratorios.

4639-7/01 - comércio atacadista de produtos alimenticios em geral.

4641-9/02 - comércio atacadista de artigos de cama, mesa ¢ banho.

4642-7/02 - comércio atacadista de roupas € acessorios para uso profissional ¢ de seguranca do
trabalho.

4644-3/01 - comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano.

4645-1/02 - comércio atacadista de proteses ¢ artigos de ortopedia.

4645-1/03 - coméreio atacadista de produtos odontolégicos.

4647-8/01 - comércio atacadista de artigos de escritorio e de papelaria.

4649-4/01 - comércio atacadista de equipamentos elétricos de uso pessoal e doméstico,

4649-4/04 - coméreio atacadista de méveis e artigos de colchoaria, ‘

4649-4/08 - coméreio atacadista de produtos de higiene. limpeza e conservagdo domiciliar.
4649-4/99 - coméreio atacadista de outros equipamentos e artigos de uso pessoal e doméstico nio
especificados anteriormente.

4651-6/01 - coméreio atacadista de equipamentos de informatica.

4651-6/02 - comércio atacadista de suprimentos para informatica.

4664-8/00 - comércio atacadista de maquinas. aparelhos e equipamentos para uso
odonto-médico-hospitalar; partes ¢ pegas.

4684-2/99 - comércio atacadista de outros produtos quimicos e petroquimicos ndo especificados
anteriormente.

CLAUSULA QUINTA. A empresa iniciara suas atividades a partir da data do ¢,
arquivamento e seu prazo de duracao é indeterminado.

DO CAPITAL SOCIAL
CLAUSULA SEXTA: O capital social subscrito ser de R$ 100.000,00 (Cem Mil Reais) ¢
dividido em 100.000 (cem mil) quotas de valor nominal R§ 1,00 (Um Real) cada uma,
totalmente integralizado neste ato em moeda corrente do pais.

Paragrafo Unico: O capital social fica assim distribuido entre os sdcios:

JOSE AUGUSTO CORDEIRO DE SOUZA. com 50.000 (cinquenta mil) quotas, perfazendo um
total de R$ 50.000,00 (cinquenta mil reais) integralizado;
P

Req: 81600000340480 W C\/Ef’ \AAK) Pagina 2 d\
[ N



CONTRATO DA SOCIEDADE LIMITADA: |~ i’
AUMED HOSPITALARESLTDA 2 '\ _LA

A M
LEILIANE CANTO SOUSA, com 50.000 (cinquenta mil) quotas, perfazendo\um'i(i:‘al de RY
50.000,00 (cinquenta mil reais) integralizado;

CLAUSULA SETIMA. As quotas sao indivisiveis e ndo poderao ser cedidas ou
transferidas a terpeuros Sém o consentimento dofs) outro(s) socio(s), a quem fica

contratual pertinente.

CLAUSULA OITAVA. A responsabilidade de cada socio é restrita ao valor de suas
quotas, mas todos respondem solidariamente pela integralizacao do capital social.

DA ADMINISTRACAO E DO PRO LABORE

CLAUSULA NONA. A administracao da empresa serd exercida pelos socios, ja
qualificados no preambulo do presente instrumento, e exercerio suas fungdes em 7

social ou assumir obrigacdes seja em favor de qualquer dos quotistas ou de terceiros,
bem como onerar ou alienar bens imoveis da sociedade, sem autorizacio do outro
socio.

Paragrafo Unico. No exercicio da administracao, o administrador tera direito a uma
retirada mensal a titulo de pro labore, cujo valor sera definido de comum acordo entre os
sOcios.

DO BALANCO PATRIMONIAL DOS LUCROS E PERDAS

CLAUSULA DECIMA. Ao término de cada exercicio social, em 31 de dezembro, o
administrador prestara contas justificadas de sua administracdo, procedendo & |
elaboragao do inventario, do balanco patrimonial e do balanco de resultado economico,
cabendo aos socios, na propor¢ao de suas quotas, os lucros ou perdas apurados.

§ 1° Por deliberacao dos sécios a distribuicao de lucros podera ser em qualquer periodo
do ano a partir de resultado do periodo apurado.

§ 2° A distribuicao dos lucros podera nao obedecer a participacdo do sdcio desde que
aprovada pelos sdcios cotistas.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA. Nos quatro meses seguintes ao término do exercicio
social, os socios deliberarao sobre as contas e designarao administrador(es), quando for
0 caso.

DO FALECIMENTO DE SOCIO U@
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA. Falecendo ou interditado qualquer sécio, ’?:socie ade
continuara sua atividade com os herdeiros ou sucessores. Nao sendo possivel ou
inexistindo interesse destes ou do(s) sdcio(s) remanescente(s), o valor de seus haveres
sera apurado e liquidado com base na situacao patrimonial da sociedade, 3 data da
resolucdo, verificada em balanco especialmente levantado.

Paragrafo unico. O mesmo procedimento sera adotado em outros casos em que a
sociedade se resolva em relagao a seu socio.

DA DECLARACAO DE DESIMPEDIMENTO

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA. O(s) Administrador (es) declara(m), sob as penas da
lei, que nao esta impedido de exercer a administragao da sociedade, por lei especial ou :
em virtude de condenagao criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que A
vede, ainda que temporariamente, o acesso a cargos publicos, ou por crime falimentar, *i
de prevaricagao, peita ou suborno, concussao, peculato ou contra a economia popular, 4
contra o sistema financeiro nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra :
as relagcoes de consumo, fé publica ou propriedade.

DOS CASOS OMISSOS

CLAUSULA DECIMA QUARTA. Os casos omissos no presente contrato serdo
resolvidos pelo consenso dos sdcios, com observancia da Lei n® 10.406/2002.

FORO

CLAUSULA DECIMA QUINTA. Fica eleito o foro de SANTAREM/PA para o exercicio e
0 cumprimento dos direitos e obrigacGes resultantes deste contrato.

E, por estarem assim justos e contratados, lavram este instrumento.

SANTAREM/PA, 28 de setembro de 2016. i

JOSE ABGUSTO CORDEIRO DE SOUZA
“CPF: 700.060.322-49

~

{)r !) 0 ﬁ's 5',\ ,
LEILIANE CANTO SOUSA

CPF: 841.674.752-00

~. JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARA

&, CERTIFICOOREGISTROEM: 11/10/2016 SOB N°: 15201454737
£ 3

47 ¥ Protocolo: 16/700627-4, DE 11/10/2016 : ;‘,

AUMED HOSPITALARES LTDA
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Comprovante de Inscricao e de Situagio Cadastral LA Al : (-.3 ":
Contribuinte, - W

Confira os dados de Identificacdo da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, pro?&encie junto a
RFB a sua atualizagdo cadastral.

A informag&o sobre o porte que consta neste comprovante € a declarada pelo contribuinte.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRIGAQ A A O | DATA DE ABER
26.332.803/0001.37 COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUACAO 1‘1‘1:00,23:’2 Lo

e CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL
AUMED HOSPITALARES LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
AUMED ME

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirtrgico, hospitalar e de laboratérios

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

46.39-7-01 - Comércio atacadista de produtos alimenticios em geral

46.41-9-02 - Comércio atacadista de artigos de cama, mesa e banho

46.42-7-02 - Comércio atacadista de roupas e acessoérios para uso profissional e de seguranca do trabalho
46.44-3-01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

46.45-1-02 - Comércio atacadista de préteses e artigos de ortopedia

46.45-1-03 - Comércio atacadista de produtos odontolégicos

46.47-8-01 - Comércio atacadista de artigos de escritério e de papelaria

46.49-4-01 - Comércio atacadista de equipamentos elétricos de uso pessoal e doméstico

46.49-4-04 - Comércio atacadista de méveis e artigos de colchoaria

46.49-4-08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservagao domiciliar

46.49-4-99 - Comércio atacadista de outros equipamentos e artigos de uso pessoal e doméstico nio especificados
anteriormente

46.51-6-01 - Comércio atacadista de equipamentos de informatica

46.51-6-02 - Comércio atacadista de suprimentos para informatica

46.64-8-00 - Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes e

pecas
46.84-2-99 - Comércio atacadista de outros produtos quimicos e petroquimicos nao especificados anteriormente

CODIGO E DESCRIGAQ DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

TV PROFESSORA AGRIPINA DE MATOS 1731 ENTRE ICOARACY NUNES E PLACIDO DE
CASTRO

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF

68.040-410 CARANAZAL SANTAREM PA

ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE

JACSSTM@HOTMAIL.COM (93) 3523-3789

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

hRhn

SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL

ATIVA 11/10/2016

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUACAO ESPECIAL
armaman rrrna
Ay
W

Aprovado pela Instrugdo Normativa n° 1.634, de 06 de maio de 2016.

Emitido no dia 28/06/2018 as 17:34:37 (data e hora de Brasilia). Pagina: 1/1
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GOVERNO DO ESTADO DO PARA é){‘
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA
FICHA DE INSCRICAO CADASTRAL - FIC

SCRICAO ESTADUAL PSCRICAO NO CNPJ/CPF| ECRICA() NA JUNTA COMERCIAL
6 15

15.539.682-0 .332.803/0001-37 201454737

OME EMPRESARIAL
AUMED HOSPITALARES LTDA

ITULO DO ESTABELECIMENTO

AUMED
EDE
ERAT SANTAREM

ENDERECO

TRV PROFESSORA AGRIPINA DE MATOS. 1731 CARANAZAL ENTRE ICOARACY NUNES E PL
EGIME DE PAGAMENTO MUNICIPIO
ormal ANTAREM
ATA DE INICIO DA ATIVIDADE ITUACAO CADASTRAL

11/10/2016 Ativo

- ODIGO DE ATIVIDADE PRINCIPAL

645101 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirirgico, hospitalar e de
aboratérios

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4639701 - Comércio atacadista de produtos alimenticios em geral

ODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4641902 - Comércio atacadista de artigos de cama, mesa e banho

ODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4642702 - Comércio atacadista de roupas e acessorios para uso profissional e de seguranga do trabalho

(CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
[#644301 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

[CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4645102 - Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia

'ODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4645103 - Comércio atacadista de produtos odontolégicos

ODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4647801 - Comércio atacadista de artigos de escritorio e de papelaria

"ODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4649401 - Comércio atacadista de equipamentos elétricos de uso pessoal e doméstico

ODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4649404 - Comércio atacadista de moveis e artigos de colchoaria

ICODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4649408 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservagio domiciliar

ODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
E&4‘)499 - Comércio atacadista de outros equipamentos e artigos de uso pessoal e doméstico nio especificados

nteriormente
ODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA a\“ \
4651601 - Comércio atacadista de equipamentos de informatica / ’\/
P ]
CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA N
4651602 - Comércio atacadista de suprimentos para informatica \ x\

ODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA \Hﬂm
4664800 - Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospi sparfese

pecas f ) _J
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ODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4684299 - Comércio atacadista de outros produtos quimicos e petroquimicos no especificados anteriormente

\.J .

1/

Aprovado pelo Decreto n°® 4676 de 18 de Junho de 2001.
Emitido no dia 28/06/2018 as 17:39:23 pelo Portal de Servigos da SEFA Quat
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PREFEITURA DE SANTAREM
SECRETARIA MUNICIPAL DE GESTAO, ORGAMENTO E FINANCAS

ALVARA - 2018

NUMERO: 0121

INSC. MUNICIPAL
3.4.52010

CNPJ / CPF

£6.332.803/0001-37

]IDENTiFICACAO
AUMED HOSPITALARES LTDA ME

ENDERECO
TRY ASRIPINR DE MATAS, Mg T
CARANBEAT,

L : o 71 i : = =3 \fiﬁ

\ ] B f ¢ L
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13/06/2018 https://www.sifge.caixa.gov.br/Empresa/Crf/Crf/FgeCFSImprimirPapeI.asp

CAIXA x4

CAIXA ECONOMICA FEDERAL . PARN®

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigao: 26332803/0001-37
Razao Social: AUMED HOSPITALARES LTDA ME
Endereco: TRAVESSA PROFESSOR AGRIPINA DE MATOS / CARANAZAL /

SANTAREM / PA / 68040-410

A Caixa Econdmica 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 situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servigo - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranga de quaisquer
débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos, decorrentes
das obrigacdes com o FGTS.

Validade: 06/06/2018 a 05/07/2018

Certificacdo Nimero: 2018060611375676346534

Informacao obtida em 13/06/2018, as 10:00:48.

A tilizagdo deste Certificado para os fins previstos em Lei estd
condicionada a verificagdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

https:l/www.sifge.caixa.gov.brlEmpresa/Crf/CrfIFgeCFSImpn’merapel.asp \
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http://servicos.receita.faze ‘a.gov.br/Servicos/certidao/CNDC onjun...

MINISTERIO DA FAZENDA 3 3&%1/
Secretaria da Receita Federal do Brasil b /
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: AUMED HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 26.332.803/0001-37

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

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

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

Certid&o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 17:14:09 do dia 08/06/2018 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 05/12/2018.

Codigo de controle da certidio: E904.91 26.E1A1.C8CE

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




28/06/2018

https:llapp.sefa.pa.gov.br/emissao-cerlidaolemitirCer 2.action

SERVICO GRATUITO

———
—

GOVERNO DO ESTADO DO PARA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

| CERTIDAO NEGATIVA DE NATUREZA TRIBUTARIA i

Nome: AUMED HOSPITALARES LTDA
Inscri¢do Estadual: 15.539.682-0
CNPJ: 26.332.803/0001-37

Ressalvado o direito de a Fazenda Publica Estadual cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, €
certificado que NAO CONSTAM, até a presente data, pendéncias em seu nome,
relativamente aos débitos administrados pela Secretaria Executiva de Estado da Fazenda, de
natureza tributaria, incritos ou ndo na Divida Ativa.

A presente Certidao, emitida nos termos do Decreto n.® 2.473, de 29 de setembro de 2006 , e
da Instrucdo Normativa n.° 0019, de 5 de Outubro de 2006, somente produzira efeitos apos a
confirmagio de sua autenticidade, pela Internet, no Portal de Servico da Secretaria Executiva
de Estado da Fazenda no endereco eletrdnico www.sefa.pa.gov.br.

Emitida as: 17:41:37 do dia 28/06/2018

Vilida até: 25/12/2018

Nimero da Certiddo: 702018080328593-3

Codigo de Controle de Autenticidade: E1252E84.AA316E0C.4668A0EB.065F8B12

Observagao:

- Nos termos da legislagio pertinente a presente Certiddo podera, independente de notificagao
prévia, ser cassada quando, dentro do periodo de validade forem verificadas as hipoteses
previstas no art. 6° da Instrugdo Normativa n.’ 0019, de 5 de Outubro de 2006, como também
em decorréncia da suspensdo de medida liminar.

- A cassagdo da certiddo sera efetuada de oficio, devendo ser dada a publicidade do fato por
meio de consulta publica no enderego eletronico www.sefa.pa.gov.br.

Valida em todo territério paraense.
SERVICO GRATUITO
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28/06/2018 https://app.sefa.pa.gov br/emissao-certidao/emitirCe o.action

SERVICO GRATUITO

= 01520y E)
GOVERNO DO ESTADO DO PARA > W
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA \%, W o/
| CERTIDAO NEGATIVA DE NATUREZA NAO TRIBUTARIA B

Nome: AUMED HOSPITALARES LTDA
Inscri¢iio Estadual: 15.539.682-0
CNPJ: 26.332.803/0001-37

Ressalvado o direito de a Fazenda Publica Estadual cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é
certificado que NAO CONSTAM, até a presente data, pendéncias em seu nome,
relativamente aos débitos administrados pela Secretaria Executiva de Estado da Fazenda, de
natureza ndo tributaria, incritos na Divida Ativa.

A presente Certidao, emitida nos termos do Decreto n.° 2.473, de 29 de setembro de 2006 , e
da Instrugdo Normativa n.° 0019, de 5 de Outubro de 2006, somente produzira efeitos apos a
confirmagdo de sua autenticidade, pela Internet, no Portal de Servigo da Secretaria Executiva
de Estado da Fazenda no endereco eletronico www.sefa.pa.gov.br.

Emitida as: 17:41:37 do dia 28/06/2018

Vilida até: 25/12/2018

Nimero da Certiddo: 702018080328594-1

Codigo de Controle de Autenticidade: 80CBODBB.F8FF3569.AA2F 76BF.795FEA4D

Observacio:

- Nos termos da legislagio pertinente a presente Certiddo podera, independente de notificagdo
prévia, ser cassada quando, dentro do periodo de validade forem verificadas as hipoteses
previstas no art. 9° da Instrugio Normativa n.° 0019, de 5 de Outubro de 2006, como também
em decorréncia da suspensio de medida liminar.

- A cassagdo da certiddo sera efetuada de oficio, devendo ser dada a publicidade do fato por
meio de consulta publica no enderego eletronico www.sefa.pa.gov.br.

Valida em todo territério paraense.
SERVICO GRATUITO

https://app.sefa.pa.gov.br/emissao-certidao/emitjrCertidao.action



Prefeitura Municipal de Santarém o N3 M
Secretaria Municipal de Gestéo, Orgamento e Finangas NP >y
Av. Dr. Anysio Chaves, 853 - Aeroporto Velho CEP 68.030-290 Santarém - Para

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS

Nome Empresarial: AUMED HOSPITALARES LTDA ME
Insc¢ Municipal: 3452010

CNPJ: 26.332.803/0001-37
Endereco: TRV AGRIPINA DE MATOS, 1731 - CARANAZAL

Ressalvado o direito da Fazenda Publica Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade
do sujeito passivo acima identificado, que vierem a ser apurados, € Certificado que ndo constam pendéncias
em seu nome, relativas a tributos administrados pela Secretaria Municipal de Gestdo, Orgamento e Finangas
(SEMGOF) e inscrigdes na Divida Ativa do municipio, junto a Procuradoria Fiscal do Municipio.

A presente Certiddo, emitida nos termos do Decreto Nimero 382, de 08 de outubro de 2009, somente
produzira efeitos com a confirmagdo de sua autenticidade, pela internet, no enderego eletronico
WWwWWw.santarem.pa.gov.br.

Certiddo Namero: 26998

Emitida em: 14 de Junho de 2018. as 09:41:03

Vilida até: 14 de Julho de 2018
Cédigo de Autenticidade: P3A3.P519.728.0E56

CERTIDAO EMITIDA GRATUITAMENTE

Ateng¢ao: Qualquer rasura invalidara este documento
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PODER JUDICIARIO \s L ‘ﬁr//
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: AUMED HOSPITALARES LTDA

(MATRIZ E FILIAIS)CNPJ: 26.332.803/0001-37
Certid3do n°: 145655613/2018
Expedicdo: 06/03/2018, as 10:34:48
Validade: 01/09/2018 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicido.

Certifica-se que AUMED HOSPITALARES LTDA
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°

26.332.803/0001-37, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores

Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do

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

na Resolugdo Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certidio sdo de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalho e esti3o atualizados até 2 (dois) dias

anteriores a data da sua expedigdo.

No caso de pessoa juridica, a Certidio atesta a empresa em relacdo

a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdo desta certidio condiciona-se a verificacido de sua

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacgdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Pablico do
Trabalho ou Comiss3o de Conciliag¢do Prévia.




PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTAREM
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - P ‘X

TV SETE DE SETEMBRO, 611, APARECIDA (93) 2101-0100

ATESTADO DE QUALIFICACAO TECNICA .

ATESTAMOS para os devidos fins que a empresa AUM_ED HOSPITALARES
LTDA ME, regulamente inscrita no CNPJ sob o nimero 26.332.803/0001-37, Inscrigdo
Estadual 15.539.682-0, sediada a Trav. Agripina de Matos,1731, Caranazal, Santarém/PA, é
nosso fornecedor de matenal técnico de uso hospitalar, descartavel e material de limpeza e
higiene, para atender a saude publica no Hospital Mumclpal de Santarém e UPA (até os |
meses de janeiro e fevereiro de 2018), bem como, para SAMU, CTA, DIVISA/CCZ,
CEREST, CAPS/AD, CMS, SAUDE BUCAL e¢ ATENCAO BASICA. Cumprindo
fielmente com seus compromissos e pautando seus atos de acordo com as normas estabelecidas
pela Prefeitura Municipal de Santarém — Fundo Municipal de Saude, gozando até o presente
momento de idoneidade pela sua conduta ética e comprometida'com a qualidade.

Santarém, 20 de Junho de 2018.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTAREM

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE | \2 o
Av. Sete de Setembro n°® 661 - CEP. 68.040-610 - Aparecida - Fone: 2101-0122.~ 1. . 2 X
CNPJ: 17.556.659/0001-21 Santarém-Pa. »

P

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA
ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

A Secretaria Municipal de Saide - SEMSA, inscrita no CNPJ sob n°
17.556.659/0001-21, situada na travessa sete de setembro, 611, bairro Santa Clara, CEP:
68005-590, através do setor do Niicleo de Administracio Financeira — NAF -atesta para
os devidos fins que a empresa AUMED HOSPITALARES LTDA - ME, inscrita no
CNPJ sob n° 26.332.803/0001-37, com enderego a Tv. Professor Agﬁpina de Matos, n°.
1731. Bairro Caranazal, nesta cidade de Santarém-PA, forneceu 0s materiais descartdveis
hospitalares para atender as necessidades da DIVISA, SAMU e CIA

Atestamos que. tais fornecimentos/entrega materiais descartaveis (correlatos)

foram executadgs' satisfatoriamente, ndo existindo €H:-N0SSOs registros, até a presente

data, fatos que desabonem sua conduta e responsabilidade com as obrigages assumidas.

Santarém- PA, 09 de marco de 2018.

g o

Fernando da Mota
Setor de Corpipras
NAF/S A
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RECEBEMOS DE AUMED HOSP. LARES LTDA ME OS PRODUTOS CONSTANTES DA . UTA FISCAL NF-e
— INDICADAAO LADO N°: 000.000.052
D. R FRADO RECEBEDOR DE SAUDE FMS no valor de RS4.875,04 »
g , , “'?f W SERIE: 001
DANFE
AUMED H HOSPITALARES Lm.k ME _DANFE
QEQ\ AUXILIAR DANOTA
\\ _"  TRAVESSA PROFESSORA AGF |FISCAL ELETRONICA
( 205 4731 CARANAZAL ?‘%DA 1 [ vEAGESSO
\ - Qv {; tarém PA I-W" 000.000.052 1518 0426 33280300 0137 5500 1000 0000 5212 5000 0000
>, 7-)\ Y Gep: 68.040-410 SERIE: 001 Consulta de aitenticidade no portal nacional da NF-¢
W Fone/Fax: (93)3523-3789 PAGINA: 001/002| www.nfe.fazenda gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizada
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ-DE USO
VENDA 415.180.009.557.460 — = 11/04/2018 16:01:09
INSCRICAO ESTADUAL EST. DO SUBST. TRIB. ICNPJ .
155396820 26.332.803/0001-37
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME RAZAO SOCIAL i |CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS 17.556.659/0001-21 11/04/2018
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP 2 .~ DATA SAIDA
TRAV SETE DE SETEMBRO APARECIDA 68.040-610 - 11/04/2018
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL x> HORA DA SAIDA
Santarém PA = 16:01:05
FATURA :
0000063/001 £
11/0572018 -
4.875.04 8
LCULO DO IMPOSTO
< . DE CALCULO DO ICMS - VALOR ICMS SUBSTITUICAO
VALOR DO ICMS | BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST. 3
717,74 122,03 0,00 0,00
VALOR DO FRETE | VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACES. VALOR DO TP1 |
0,00 4 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR/VOLUME TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL o FRETE POR CONTA __ |CODIGOANTT PLACA DO VEICULO | UF J/CPF
0 - Emitente
[ENDERECO ey 7 BF | Rb: INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE MARCA NUMERACAO PESO PESO LIQUIDO
287 DIVERSOS 0,000 0,000
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS/SERVICOS NCM CST |crop| UN | QUANTJV.UNITARIO| V.TOTAL| BC.ICMS| v.ICMS| v.IPI| ALIQ. [ ALIQ.
ICMS | 1
000423 |AGULHA HIPODERMICA 40X12 CX/100 90183219 | 060 | 5.405| CX 2,000 5,800] 11,600 0,00 0,00, 000 0,00 | 0,00
000676 |CATETER TIPO OCULOS ADULTO , ESTERIL 90183929 | 060 |5.405| UN | 41,000 0,680| 27,880 0,00 0,00/ 000 0,00 | 0,00
000539  |CATETER VENOSO CENTRAL VERDE 90183924 | 060 | 5.405| UN 8,000 48000 384,000 0,00 0,00, 0,00 000 | 000
1,IMMX30,5CM C/AG,1,5
000636  |EXTENSAO DE SILICONE 1S MTS . 28044000 | 000 | 5.102| UN 5, ,140,000( 700,000 700,00{ 119,00 0,00 17,00| 0,00
000213 |COMPRESSA DE GAZE ROLO TIPO QUELO9 ~ |[. 52082100 | 060 | 5.405| RL 350000 15800, 553,000 0,00 0,00 000 000 | 000
FI0S Ty .
[PAR. FAB. 16/01/2017 VAL. 16/01/2022 LOTE 03/01
QTD. 35 VLR. 553,000 LAB.
000748  [PAPEL GRAU CIRURGICO 400X 100 48115129 | 060 | 5.405| RL 1,000 130,000, 130,000 0,00 0,00/ 0,00/ 0,00 | 0,00
IPAR. FAB. 01/07/2017 VAL. 01/06/2019 LOTE
20782 QTD. 1 VLR. 130,000 LAB.
001523  |SERINGA COM AGULHA 25 X07 C/100-32 SR 90183111 | 060 | 5.405| CX | 47,000 62, 2,914,000 0,00 0,00 0,00{ 000 | 000
000866 |AGULHA HIPODERMICA. DESC. 13 X 07 90183219 | 060 | 5.405| UN 16,000| 0,080( 1,280 0,00 0,00{ 000 0,00 | 0,00
000350 COLET DE URINA 2000ML SIST 39269030 | 060 | 5.405| UN 3 2,880| 8,640 0,00 0,00 000/ 0,00 | 0,00
FECHADO .VAL ANT
001012 |BORRACHA DE LATEX (GORROTE) PCT .COM 15| 90183929 | 060 | 5.405| PC 1,000 22,000 22,000 0,00 0,00 000 0,00 | 0,00
METROS
000280 |LUVA CIRURGICAESTERILN.7,5 40151100 | 060 | 5.405| PA 16,000 0,980) 15,680 0,00 0,00/ 000/ 0,00 | 000
CALCULO DO ISSQN
SCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
0,00 0,00 A\l 0,00
DADOS ADICIONAIS LAY N0\, ﬂ‘p
UB EMPENHO N° 319/01 , DESCRICAO DA ACAO: PARA MANUTENCAO DO - \
V10O MOVEL DE URGENCIA E EMERGENCIA- SAMU. PARA DEPOSTTO EM [ \eS€rvado ao Fisco .
ANCO DO BRASIL AG: 4415-6 C/C: 14384-7 FAV: AUMED HOSPITALARES
Receh: gy em, {4{/04/Jo17

Cliente: 00012-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS

wm-m:s-mmm)smwummmmmmu
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AUMED HOSPITALARES L JAME

* . TRAVESSA PROFESSORA AGE =

1

DANFE

DOCUMENTO

-SAIDA
SERIE: 00

AUXILIAR DANOTA
FISCAL ELETRONICA

A
N°: 000.000.052

1

IO

1

1518 0426 3328 0300 0137 5500 1000 0000 5212 5000 0000

Consulta de autenticidade

PAGINA: 002/002 www.nfe.fazenda. gov.br/portal

10 portal nacional da NF-e
Ou no site da Sefaz Autorizada

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USQ
415.180.009.557.460 - 11/04/2018 16:01:09
INSCRICAO ESTADUAL INSC. EST. DO SUBST. TRIB. E
155396820 6.332.803/0001-37
DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
copico DESCRICAO DOS PRODUTOSSERVICOS NCM | CST [CPOP[ UN | QuANT]V. tNiTARIO) V-TOTAY _BC.IcMS] V.ICMS] V. 1] ALIQ. | ALIG.
D Ic™s |
PAR. FAB.01/1122017 VAL. 20/10/2020 LOTE
SLCCAAO1SD QTD. 16 VLR. 15,680 LAB.
000826  |LUVA CIRURGICA ESTERIL. N. 8,0 40151100 | 060 |5.405] PA | 16,000 0980 15,680 0.00( 000 000[ 000 0,00
AR. FAB. 01/0872017 VAL. 31/07/2020 LOTE
SLCCAAQO3F QTD. 16 VLR 15,680 LAB.
!
000216 __ |SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL N. 04 0183929 | 060 | 5.405| UN | 3.000 0,5 1,560 000 000} 000 0,00 0,00 :
— !
000766 |SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL 06 0183929 | 000 | 5102l UN | 3,000 0,5 1,560 1,56 0, 0,00 17,00 0,00 |
000392 ISONDA ASPIRACAO TRAQUEAL 14 90183929 | 000 (5.102| UN| 3,000 0,620 1860 486 032 000 17,00] 000 |
PAR. FAB. 31/1272016 VAL. 31/12/2019 LOTE 7 1 ;
38428 QTD. 3 VLR. 1,860 LAB, 2
000222 |SONDA ASPIRACAO TRAQUEAL N. 18 0183929 | 060 |5405| UN | 3,000 0,780) 2340 . 000 000 000 000 0,00
PAR. FAB. 01/04/2017 VAL. 30/0472019 LOTE = £
39705 QTD. 3 VLR. 2,340 LAB. . g -
011006 __|SONDA ASPIRACAO N° 20 0183929 | 060 | 5405 UN | 13, 0, 10,660 0.00f 000 0,00 0,00 | 0,00
15 |SONDA DE FOLEY 2 VIAS N, 10 20183921 | 060 |s405] UN | s, 32 252 o0l 000 000 000 0,00
000728 _ |SONDA NASOGASTRICA LONGA N. 06 0183929 | 060 [s40s| UN| 3, 0,62 £860 0.00] 000/ 000 0,00 | 0,00
000915 |SONDA NASOGASTRICA LONGA 08 0183929 | 060 |s405| UN | 3, 0620 860 000 000] 000 0,00 000
000916 __ |SONDA NASOGASTRICA LONGA 10 0183929 | 060 | 5405/ UN | 3, 0,62 1,860 000 000 000 0,00 000
000729 _ |SONDA NASOGASTRICA LONGA N 12 0183929 | 060 | 5.405| UN | 3,000 0,72 2,160 0.00] 000 000 0,00 000
000767  |SONDA NASOGASTRICA LONGA 14 - 0183929 | 060 [s5.405| UN | 5,000 0, 4,300 0.00  000| 000 0,00 0,00
PAR. FAB. 01/05/2017 VAL. 30/04/2022 LOTE -
20170510 QTD. 5 VLR 4300 LAB,
000363 |SONDA NASOGASTRICA LONGA 16 90183929 | 060 [ 5.405| UN 500045 _ 0,880 4,400 0.00( 000 000 000 | 000
PAR. FAB. 01/02/2017 VAL. 31/01/2022 LOTE o
20170220 QTD. 5 VLR. 4,400 LAB.
000771 |SONDA NASOGASTRICA LONGA 18 - 0183929 | 060 |5405| UN | 8,000 0,920 7360 0.00f 000 000[ 000 | 0,00
A
000361 _ |SONDA NASOGASTRICA LONGA 20 0183929 | 060 |s405] UN | s, 0.940) 7,520 000/ 000 0.0 000 | 0,00
000476 |SONDA URETRAL N. 06 0183929 | 000 |s5.102| UN| 3,000 0 1,560 156 027]  0,00] 17.00] 0,00
000645 __|SONDA URETRAL N. 08 ETERIL 0183929 | 000 [5102] UN | 3,000 0,5 1,560 156 027] 000 17,00 000
000647 _[SONDA URETRAL N. 12 ESTERIL 0183929 | 060 | 5.405| UN | 3,000 0,5 1,740 000 000 000 000 0,00
000648 [SONDA URETRAL N. 14 ESTERIL 90183929 | 000 [5.102] UN | 8,000 0, 5,120 5120  087)  000] 17,00] 0,00
000649 _ [SONDA URETRAL N. 16 ESTERIL 0183929 | 000 |5.102] UN| 8000 0,760 6,080 608 1,03 o000 17,00 0,00
~
|
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AUMED HOSPITALARES LTDA ME

CNPJ:26.332.803/0001-37 INSC. ESTADUAL: 15.539.682-0
TRAVESSA PROF. AGRIPINA DE MATOS, 1731 CARANAZAL SANTAREM PARA

CEP-68.040-410 Email: jacsstm@hotmail.com fone:93-3523-3789 Cel: 93-99112-6853.

ANEXO IV
MODELO DE DECLARAGAO DE CONHECIMENTO DE INFORMAGCOES

Declaramos sob as penas da Lei, e para fins de participagdo no Processo Licitatério,
PREGAO PRESENCIAL Ne. 048/2018/PMO/SEMSA, junto a Prefeitura Municipal de Obidos -
PA, que tomamos conhecimento de todas as informagdes, para cumprimento das obrigacdes,
inteirando-se das condigdes técnicas e da complexidade do objeto da licitago.

Por ser verdade, assinamos a presente declaragao.

1

Santarém, 04 De Julho De 2018.
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AUMED HOSPITALARES LTDA ME

José Augusto Cordeiro de Souzar— PR P A R e
20.532.6U3/C001-3
CPF:700060322-49 ‘
AUMED HUSFITALARES LTDA-M
Trav, Profe Jriping ce Matos, 1731
anazal
;__ Seniaren Para __J

W O

Ny,

L



PODER JUDICIARIO

TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO PARA_
FORUM CIVEL DA COMARCA DE SANTAREM

CERTIDAO JUDICIAL CiVEL NEGATIVA

~ N > -‘\'\
Certifico, que a reqUELmERIO /da <parie Tﬁfér\eiéiaa revendo os registros de

distribuicdo, de 1° de janeiro de 1980 #até esente data, em face de AUMED HOSPITALARES
LTDA - ME (AUMED), CNPJ 26.332. l‘ ;:’:j = Qgsﬂente em TRAV. PROFESSORA
AGRIPINA DE MATOS, 1731 - CARANAZAL-<68 0 0-410\x‘%SANTAREMIPA NADA CONSTA na
Justica Estadual de 1° grau, 2° grau e nos Juizados Especiais do Estado_do Para, referente a

ACOES CIVEIS em que é parte como requerido(a).”

Observagdes: il

1. Certiddo expedida graﬁi;tam - a Cer Uicio geste Férum.

2. A informagdo do n° do CP bllldade do solicitante da certidao,
devendo a titularidade ser con naténo sob pena de incorrer na
pratica dos atos tipicos previstos 04 do Cddigo Penal Brasileiro.

3. A autenticidade desta certid pagina do Tribunal de Justica do

- .‘\.,. ‘," 18 . -
s ; P [

Quinta-feira, 7 junho, 2018

)
)|

VICENTE Assinado de forma digital

por VICENTE RODRIGUES
VICENTE RODRIGUES FILHO RODRIGUES e
CENTRAL DE DISTRIBUICAO DE SANTAREM Dados: 20180607
COMARCA DE SANTAREM FILHO:18104

As informagbes contidas nesta Certidio referem-se a existéncia de Acoes de Execucdo Fiscal, Municipal ou Estadual,

Execugdo patrimonial, Faléncia e recuperagdo  Judicial(Concordata), Civel e Comercial, Familia,
Interdicao/Tutela/Curatela, Inventario e etc... \S§f

Certiddo em conformidade com o provimento 19/2009 - CJRMB, que institui certidio tnica para feitos civeis.

Certidao expedida gratuitamente em - 07/06/2018 15:38:14

CONTROLE: 06071505964032 Esta certidao é emitida apenas para pessoas com maior idade civil.
Viélida até 05/09/2018 00:00:00 Libra (vicente.filho)

Comprovagéo de autenticidade da certidao no site http://www.tjpa.j Jjus.br 1

Esta certidao tem efeito de certidao negativa para processos de Faléncia, concordata(ainda remanescentes) ou recuperacao judicial.
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LIVRO DIARIO

N°02 - x Vo B
|2 0% o
‘\"’,J' { W
TERMO DE ABERTURA N>

~ —mma—

Contém este livro n°. 0002, 0041 folhas, numeradas eletronicamente e seguidamente

do n° 0001 ao n°0041 e servira para os lancamentos das operagdes proprias do

E

Nome da Empresa ... ... . ... : AUMED HOSPITALARES LTDAME
Endereco......... .. .. .. . : Travessa PROFESSORA AGRIPINA DE MATOS. 1731
Complemento . ........ . ... 2 ENTRE ICORACY NUNES E PLACIDO DE CASTRO
Cidade........... ... ... e : Santarém
623 - 68.040-410
Bairro.............. ... .. : CARANAZAL
Estado............. ... .. : PA
Registrado na Junta Comercial : 15201454737
Data do Registro . . ... . ... \ - : 11/10/2016 \

estabelecimento do contribuinte abaixo descrito:

Inscrigdo Estadual . . . . . . .. : 15-539682-0

ONPT oo s 52 - v commvanmios 5 5 5.4 : 26.332.803/0001-37

=~
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Foiha N® 36

AUMED HOSPITALARES LTDA ~ G

CNPJ: 26.332.803/0001-37 —
NIRE: 15201454737 o

<e\TU
p

|~
ﬂ, ’
"\ @

BALANCO PATRIMONIAL - ENCERRADO EM 31/12/2017

ATIVO

CIRCULANTE 276.165,69
DISPONIVEL 18.423.57
Bens Numerarios 15.021,08
Depdsitos Bancarios a vista 340249
CLIENTES 197.018,13
Duplicatas a Receber 197.018,13
OUTROS CREDITOS 1.398,61
Tributos a Recuperar 1.398.61
ESTOQUE 59.325,38
Mercadorias para Revenda 59.325,38
TOTAL DO ATIVO 276.165,69

Reconhecemos a exatiddo do presente Balango Patrimonial, totalizando tanto no ativo como
na soma do passivo com o Patriménio Liguido, a importancia supra de RS (Duzentos e setenta e
seis mil, cento e sessenta e cinco reais e sessenta e nove centavos). Sob a pena da Lei, declaramos
que as informagdes aqui contidas s3o verdadeiras e nos responsabilizamos por todas elas. As
informacdes foram extraidas das paginas N? 36 e 37 do livro didrio N2 02. Registrado na Junta
Comercial do Estado do Para, sob o Namero 18/001148-0 em 08/02/2018.

Santarém, 31 de Dezembro de 2017

Gedians iy Smuca
FiaslaStoarr @ e i

Sécio Administrador p Contadors Socio Administrador
CPF 700.060.32249 CRC / PAD10477/0-0 > CPF 841 674.752-00
RG. 4436096 -PC/PA .~ CPF.437.771.3%2-20 RG: 5274559 - SSP/PA
¢
Certifico o Registro em 16/03/2018

Arquivamento 20000556308 de 16/03/2018 Protocolo 180026321 de 08/0372018
Nome da empresa AUMED HOSPITALARES LTDA NIRE 15201454737
Este documento pode ser verificado em rluw/regin.jcmpa.pa.gov.bv/req'n.paﬁE LAVALIDADOCS.aspx
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Folha N® 37 > 1

AUMED HOSPITALARES LTDA ;D Quad e
CNPJ: 26.332.803/0001-37 TR e ¢
3 Y. N0 A G
NIRE: 15201454737 \\\ , | : :ﬂ(LX ;
N~ L - /
i BALANGCO PATRIMONIAL - ENCERRADO EM 31/12/2017 P ks
PASSIVO

CIRCULANTE 65.321,49
FORNECEDORES 52.280,08
Fornecedores Nacionais 52.280,08
OBRIGAGOES TRIBUTARIAS 6.658,46
impostos e Contribuicdes 6.558,56
Tributos Retido a Recolher 99,90
OBRIGACOES TRABALHISTAS E PREVIDENCIARIAS 4.195,04
ObrigagBes com o Pessoal 3.226,66
Obriga¢Bes Previdenciarias 968,38
OUTRAS OBRIGACOES 2.187,91
Provisdo para IRPJ e CSLL 2.187,91
PATRIMONIO LIQUIDO 210.844,20
CAPITAL SOCIAL 100.000,00
Capital Subscrito 100.000,00
RESERVA DE LUCROS 110.844,20
Lucros ou prejuizos do Exercicio 110.844,20
TOTAL DO PATRIMONIO LIQUIDO E PASSIVO 276.165,69

Reconhecemos a exatiddo do presente Balango Patrimonial, totalizando tanto no ativo como
na soma do passivo com o Patrimdnio Liquido, a importancia supra de RS {(Duzentos e setenta e
seis mil, cento e sessenta e cinco reais e sessenta e nove centavos). Sob a pena da Lei, declaramos
que as informagbes aqui contidas s3c verdadeiras e nos responsabilizamos por todas elas. As
informagdes foram extraidas das paginas N2 36 e 37 do livro didrio N? 02. Registrado na Junta
Comercial do Estado do Para, sob o Nimero 18/001148-0 em 08/02/2018.

Santarém, 31 de Dezembro de 2017

Cotiio £ YA WWM

d”—)ué Corteiro de Souza »mu Alves uomdou Leillane Canto Sousa
Sécio Administrador Socio Administrador

CPF 700.060.322-49 CRC / PA 010'77!0-0 CPF 841 .674.752-00

RG: 4436096 - PC/PA CPF:437.771.392-20 RG: 5274559 - SSP/PA

JUNTA COMERGIAL DO ESTADO DO PARA
/wn:momu 16032018 SO8 N* 20000556308 | |

18/002832-1, DE 08032018 ) }
Ewprasa:1S 2 0145473 7 WM i

LD mxtu.uu LToA

Certifico o Registro em 16/03/2018 t
Arquivamento 20000556308 de 16/03/2018 Protocolo 180026321 de 08/03/2018 !
Nome da empresa AUMED HOSPITALARES LTDA NIRE 15201454737 ‘
Este documento pode ser verificado em http//regin.jucepa.pa.gov.br/regin.pa/TELAVALIDADOCS .aspx

Chancela 85037662863157 |




Folha N¢ 38 - Quadmes [

AUMED HOSPITALARES LTDA 0 iy é'
CNPJ: 26.332.803/0001-37 3, Docvizhl
NIRE: 15201454737 o W /W
. \ parX_~
DISCRIMINAGCAO VALORES SALDO
RECEITA OPERACIONAL BRUTA
- Venda de Mercadorias 202.583,91
**TOTAL DA RECEITA OPERACIONAL 202.583,91
BRUTA
( - ) DEDUCOES DA RECEITA BRUTA
- ICMS s/ Vendas (837,65)
**TOTAL DOS IMPOSTOS INCIDENTES (837,65)
SOBRE VENDAS
(=) RECEITA OPERACIONAL LIQUIDA 201.746,26
(- ) CUSTO OPERACIONAL
-CMV (28.843,51)
**TOTAL ( - ) CUSTO OPERACIONAL {28.843,51)
{ =) LUCRO OPERACIONAL BRUTO 172.902,75
(+ / -) DESPESAS OPERACIONAIS
- Despesas com vendas (19.222,37)
- Despesas Administrativas (35.679,69)
- Despesas Financeiras (162,45)
- Despesas Tributarias {6.994,04)
**TOTAL {+ / -) DESPESAS (62.058,55)
OPERACIONAIS
(=) LUCRO OPERACIONAL LIQUIDO 110.844,20
RESULTADO ANTES DA CS E IR 110.844,20
(=) LUCRO LIQUIDO DO EXERCICIO 110.844,20

Sob as penas da Lei, declaramos que as informagdes aqui contidas sdo verdadeiras e nos
responsabilizamos por todas elas. As informagBes foram extraidas das paginas n° 38 do Livro Diario
N® 02, registrado na Junta Comercial do Estado do Para, sob o N* 18/001148-0 em 08/02/2018.

Santarém 31 de dezembro de 2017

P ogutnntsin g B, e oo Lo

SOTIO Administr, SOcio Administrador
CPF 700.060.322-49 CRC / PA 010377/0-0 CPF 841.674.752-00
RG: 4436096 - PC/ CPF: 437.771.392-20 RG: 5274559 - SSP/PA

Certifico o Registro em 16/03/2018

Arquivamento 20000556308 de 16/03/2018 Protocolo 180026321 de 08/03/2018

Nome da empresa AUMED HOSPITALARES LTDA NIRE 15201454737

Este documento pode ser verificado em mmv/reg'n.jueepa.pa.gov.brlreg'r\pa/‘l'ELAVALIDADOCS,aspx
Chancela 85037662863157
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Folha N 39
AUMED HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 26.332.803/0001-37
NIRE: 15201454737

. DEMONSTRATIVODOSINDICES

Liquidez Corrente
276.165.69
=R$423
65321 49
Conclue-se que a empr dispde de RS 4,23 conversiveis em curto prazo em dinheiro, para cada RS 1,00 de
dividas a curto prazo.
Liquidez Seca
216.84031
=R$332
65.321,49
Conclue-se que a empresa possui a curto prazo, d i do seus estoques, RS 3,32 para cada RS 1,00 de
dividas. Podemos observar a importincia do estoque em relagdo a0 ativo circulante da empresa.
Liquidez Geral
276.165,69
=R$ 425
65.321 49
Observamos neste indice que a empresa possai RS 4,23 para saldar cda RS 1,00 de suas dividas venciveis a
longo prazo

Sob as penas da Lei, declaramos que as informagdes aqui contidas sdo verdadeiras ¢
nos responsabilizamos por todas elas. As informagdes foram extraidas das paginas n” 39 ¢ 40
do Livro Didrio N° 02, registrado na Junta Comercial do Estado do Pard, sob o N° 18/001148-0
em 08/02/2018.
Santarém 31 de dezembro de 2017

. I N 2N
dﬂ’%%%&%m&w B

Contagora Sécio Administrador
CPF 700,060.322-49 CRC /PA010477/0-0 CPF 841 674.752-00
RG: 4436096 - PT/ CPF: 437.771.382-20 RG- $274559 - SSP/PA
Certifico o Registro em 16/03/2018

Arquivamento 20000556308 de 16/03/2018 Protocolo 180026321 de 08/03/2018

Nome da empresa AUMED HOSPITALARES LTDA NIRE 15201454737

Este documento pode ser verificado em http//regin.jucepa.pa.gov.br/regin.pa/ TELAVALIDADOCS .aspx
Chancela 85037662863157
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Folha N° 40
AUMED HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 26.332.803/0001-37
NIRE: 15201454737

Margem Liguida
¥ 202.892,96
x 100 = 99,74%
203.421,56
A empresa obteve 99,74% de lucro para cada RS 100,00 vendidos
Rentabilidade do Ative
202.892 96
x 100 = 107.87%
188.082 85

Para cada RS 100,00 investido, a empresa obteve 107,87% de lucro

Rentabilidade do Patrimdaio Liquido

110.844 20
x 100 =71,32%
155.422,10
Para cada RS 100,00 de capital proprio investido, a empresa obteve 71,32% de lucro.

Sob as penas da Lei, declaramos gue as informagBes aqui contidas s3o verdadeiras ¢
nos responsabilizamos por todas elas. As informagdes foram extraidas das paginas n® 39 a 40
do Livro Didrio N° 02, registrado na Junta Comercial do Estado do Para, sob o N* 18/001148-0 em
08/02/2018.
Santarém 31 de dezembro de 2017

| 3"‘“ mmb%@uw %wmu Jn%

Socio Administrador Sécio Admunistrador
CPF 700.060.322-49 CRC / PA D10477/0-0 CPF 841 674 752-00
RG: 4436096 - PC/PA CPF:437.771 392-20 RG: 5274559 - SSP/PA

Certifico o Registro em 16/03/2018

Arquivamento 20000556308 de 16/03/2018 Protocolo 180026321 de 08/03/2018
Nome da empresa AUMED HOSPITALARES LTDA NIRE 15201454737

Este documento pode ser verificado em hitp=//regin.jucepa.pa.gov.br/regin.pa/TELAVALIDADOCS aspx
Chancela 85037662863157
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CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PARA

CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

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

IDENTIFICACAO DO REGISTRO

NOME......ccciveuie: : JANISETE ALVES ESPINDOLA
REGISTRO.......... : PA-010477/0-0
CATEGORIA........ : CONTADOR

CPE.vnsisiann : 437.771.392-20

A presente CERTIDAO nao quita nem invalida quaisquer débitos ou infragdes que
posteriormente, venham a ser apurados pelo CRCPA contra o referido registro.

A falsificagdo deste documento constitui-se em crime previsto no Caédigo Penal
Brasileiro, sujeitando o autor a respectiva acao penal.

Emissdo: BELEM, 14.06.2018 as 10:53:33.
Valido até: 12.09.2018.
Cadigo de Controle: 77272.

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

b M

http:/mwww1.crcpa.org.br/scripts/sql_consultavO3PA.dllogin#




14/06/2018 Certidao de Regularidade Profissional

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PARA

CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

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

IDENTIFICAGAO DO REGISTRO

NOME................. : JANISETE ALVES ESPINDOLA
REGISTRO.......... : PA-010477/0-0
CATEGORIA........ : CONTADOR

CPF...ooiiienn. : 437.771.392-20

A presente CERTIDAO nao quita nem invalida quaisquer débitos ou infragdes que
posteriormente, venham a ser apurados pelo CRCPA contra o referido registro.

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

Emissdo: BELEM, 14.06.2018 as 10:53:33.
Valido até: 12.09.2018.
Cadigo de Controle: 77272.

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

i

%

http://www1.crcpa.org.br/scripts/sgl_consultav03PA.dil/login#
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03/04/2018

http://201.33.23.183/scripts/sql_consultav03PA dll/login

Certidao de Regularidade Profissional

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PARA

CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

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

IDENTIFICACAO DO REGISTRO

NOME................. : JANISETE ALVES ESPINDOLA
REGISTRO.......... - PA-010477/0-0
CATEGORIA........ : CONTADOR

CPF....coivene. : 437.771.392-20

A presente CERTIDAO nao quita nem invalida quaisquer débitos ou infragdes que
posteriormente, venham a ser apurados pelo CRCPA contra o referido registro.

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

Emiss&o: BELEM, 03.04.2018 as 10:39:28.
Valido até: 30.04.2018.
Cédigo de Controle: 73427.

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




LIVRO DIARIO

N° 02

TERMO DE ENCERRAMENTO \%, | %6)/

Contém este livro nr. 0002, 0041 folhas, numeradas eletronicamente e seguidamente do
n° 0001 ao n° 0041 e serviram para os langamentos das operagdes proprias do
estabelecimento, no periodo de

01/01/2017 a 31/12/2017. do contribuinte abaixo descrito:

Nome da Empresa.......... : AUMED HOSPITALARES LTDA-ME

ENdErec0i ivmpassssmsnasns : Travessa PROFESSORA AGRIPINA DE MATOS. 1731
Complemento . ............ : ENTRE ICORACY NUNES E PLACIDO DE CASTRO
Cidade . . ... semaasiss e e Santarém -

CEP g 68.040-410

Bairmo....ccvvvvuueaenn-. : CARANAZAL

EStadoi. ... .cccomm s isneus : PA

Registrado na Junta Comercial : 15201454737

Data do Registro . ... . . ... = 11/10R016

Inscricdo Estadual .. . ... .. : 15-539682-0

1] ) [ N S : 26.332.803/0001-37

Santarém (PA)., 31 de dezembro de 2017

JANISETE ALS@S ESPINDOLA

CRC: 2-PA-104770/0-0
CPF: 437.771.392-20

CPF: 700.060.322-49
RG: RG: 4436096 - PC/PA




N 3T
AUMED HOSPITALARES LTDAME - . A
CNPJ:26.332.803/0001-37 INSC. ESTADUAL: 15.539.682-0
TRAVESSA PROF. AGRIPINA DE MATOS, 1731 CARANAZAL SANTAREM PARA

CEP-68.040-410 Email: jacsstm@hotmail.com fone:93-3523-3789 Cel: 93-99112-6853.

ANEXO Il

MODELO DE DECLARAGCAO DE ACORDO COM O ART. 7° CF

Declaramos sob a pena lei, e para fins de participagdo no Processo Licitatério PREGAO
PRESENCIAL N2. 048/2018/PMO/SEMSA, junto a Prefeitura Municipal de Obidos-PA, sob as
penalidades cabiveis, que ndo mantemos em nosso quadro de pessoal menor de 18 anos em
horario noturno de trabalho ou em servicos perigosos ou insalubres, ndo possuido ainda,
qualquer trabalho de menor de 16 anos, salvo na condigdo de aprendiz, a partir de 14 anos,
conforme determina a Constituicdo Federal no seu artigo 72, Inciso XXXIIl.

Por ser verdade, firmamos a presente declaracao.

Santarém, 04 De Julho De 2018.

e C\Ax‘uu.)t@ Q - qu /Q—s«t}m
5 J
AUMED HOSPITALARES LTDA ME r-
26 220

[ & I

José Augusto Cordeiro de Souza

(1N

2 b u',' {) i TAl AL 2y | e
CPF:700060322-49 YIED RUSHITALARES LIDA-ME
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SERVICO PUBLICO FEDE..<AL
CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA

208 .|

& AL
(CADASTRADO NO CRF SOB N* REGIONAL VALIDADE ROTA rchc;.ko PARR, —*
i 13014 j PA ] [ 31/12/2018 } L j 2e96¢cb1c65 ' ' 8
RAZAO/DENOMINAGAO SOCIAL
AJMED HOSPITALARES LTDA-ME
NOME DE FANTASIA pX
| AUMED ;';
(TIPO DE ESTABELECIMENTO NATUREZA DE ATIVIDADE . :
ﬂSTRIBUIDORAS DE MEDIC.,INSUMOS E DROGAS ] [DISTRIBUIDORA j:
ENDEREGO CNPJ *;
TV PROFESSORA AGRIPINA DE MATOS, 1731 q [26 332. 803/0001-37 {
LOCALIDADE CIDADE
SARANAML 1 [SANTAREM -PA 3
[ HORARIO FUNCIONAMENTO }
DOMINGO SEGUNDA TERGA QUARTA QUINTA SEXTA SABADO |
i s 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:.00
. 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18.00 b i
RESPONSAVEL(IS) TECNICO(S)
POINSCRIGAO NOME FUNGAO SITUAGAD
F 5566 ADRIELLE LEAL DIAS DIRETOR TECNICO  CONTRATADO -
DOMINGO SEGUNDA TERCA QUARTA QUINTA SEXTA SABADO :

AT 0BO0AS 1200 0B:00AS 1200  08:00AS 1200  08:00AS1200  O08:00AS 1200  08:00AS 12:00
T 1400AS18:00  14:00AS1800  14.00AS1B:00  14:00AS 1800  14:00AS 18:00  *eeermwemses

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PARA - CRF-PA
Belém, 04 de Janeiro de 2018.

‘.‘&f;;‘_.’.'d‘ y TSN N

ll

i
‘ £
OR DO CRF-PA i
. Dol facfzon Pinfeiro ot N :
S Pregide r: do CRF-PA i
13
b
N L 1 b*
ESTA CERTIDAO DEVE SER AFIXADA EM UM LUGAR BEM VISIVEL AO PUBLICO N 4

Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certiddo de Regularidade esta registrado neste Conselho I'Je Farmacia,
atendendo o que dispdem os artigos 22, paragrafo Unico e 24, da Lel 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° 8% Inciso |, todos da Lei 13,021/14.Por ocasido de mudangas no quadro de assisténcia farmacéutica, este documento
devera serretirado pelo Respoansavel Técnico interessado e encaminhado para o respectivo CRF para as devidas alteragdes.

- 1o0f1
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SERVIGCO PUBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA
Conselho Regional de Farmacia do Estado do Para
CRF-PA

o 4;\

CERTIDAO

H‘—”’u‘fg

% ! (}\/

Certificamos para fins de comprovagdo junto a Vigilancia Sanitaria
Municipal, que a Firma AUMED HOSPITALARES LTDA-ME, com nome de fantasia
AUMED, registrada no Conselho Regional de Farméacia do Estado do PARA - CRF-
PA sob o n® 13014 , CNPJ : 26.332.803/0001-37, com atividade de DISTRIBUIDORA
estabelecida a TV PROFESSORA AGRIPINA DE MATOS,1731, CARANAZAL,
Municipio de SANTAREM, Estado do PARA, com horario de funcionamento :

Domingo  Segunda Terga Quarta Quinta Sexta Sabado
sevssenneesis  08:00 as 12:00  08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00
14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00 14:00 as 18:00

sob a responsabilidade técnica do(s) farmacéutico(s): Dr.(a) ADRIELLE LEAL DIAS
- CRF-PA n° 5566, registrado no Conselho Regional de Farmacia do Estado do
PARA - CRF-PA, estando aptos a exercerem suas atividades profissionais.

Belém, 04 de Janeiro de 2018

IDENTE DO CRF-PA

e
O, Dried Sackson Pinfeiro Cocts
" Precidute do CRE-PA

VALIDADE : 31/12/2018

D

AV ALMIRANTE BARROSO 788 - Belém

04/01/2018 11:02:10 )
UREL_CAD_CERTIDOES\RepCertidao



o K
A C B Monteiro _._30 Zm Mw__v._ NA 152.052/00 .41 InscricGo Estadual: 15.514.555-0
End.: Avenida Sao mm_wuomzeo n°982 - Santc | a - CEP: 68.005.090 - Santarém/PA
Fone 093 3522-4428/ 3522-4428 991 11-2923 / 99101-4245
biomedi.pa@hotmail.com/bioM8fica.pa@hotmail.com

MODALIDADE: PREGAO PRESENCIAL N° 048/2018/PMO/SEMSA

PROCESSO AD STRATIVO N°222/2018/PMO

OBJETO: Contratago de Pessoas Juridicas para o fornecimento de Material Técnico Descartavel para atender os ¢
2018.

DATA DE ABERTURA: 04/07/2018

HORARIO: 09HOOMIN

LOCAL: Setor de Licitaglio da Prefeitura Municipal de Obidos/PA.

ENVELOPE n.? 2 - DOCUMENTOS DE HABILITACAO

ENTIDADE DE LICITACAO

EDITAL DO PREGAO N.2 048/2018/PMO /SEMSA.

A CB MONTEIRO LIMA ME |

CNPJ N.2 24.152.052/0001-41

Avenida Sao Sebastido n%982 - Santa Clara - CEP: 68.005.090 - Santarém/PA
DATA: 04/07/2018 HORA: 09HOOMIN

ndas dos servigos desenvolvidos pela Secretaria Municipal de Satide - SEMSA, no exercicio de



Comprovante de Inscricao e de Situacao Cadastral

Contribuinte,

Confira os dados de Identificagao da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, providendj

RFB a sua atualizacao cadastral.

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

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

it COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUACAO | {70
24.152.052/0001-41 11/02/2016
MATRIZ CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL

A C B MONTEIRO LIMA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)

BIOMEDI

PORTE

ME

CODIGO E DESCRIGAD DA ATIMDADE ECONOMOCA PRINCIPAL
46.44-3-01 - Comércio alacadista de medicamentos e drogas de uso humano

CODIGO E DESGRIGAD DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
46.45-1-03 - Comercio atacadista de produtos odontolégicos

47.71-7-01 - Comércio varejista de produtos farmaceuticos, sem manipulacdo de formulas

47.72-5-00 - Comércio varejista de cosméticos, produtos de perfumaria e de higiene pessoal

47.73-3-00 - Comércio varejista de artigos meédicos e ortopédicos

46.45-1-02 - Comeércio atacadisla de proteses e arligos de ortopedia

46.42-7-02 - Comércio atacadista de roupas e acessorios para uso profissional e de seguranca do trabalho

pegas

46.49-4-04 - Comeércio atacadista de moveis e artigos de colchoaria

46.49-4-08 - Comercio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservacao domiciliar
46.47-8-01 - Comércio alacadista de arligos de escrilorio e de papelaria

33.12-1-02 - Manutengao e reparacao de aparelhos e instrumentos de medida, teste e controle
47.89-0-05 - Comércio varejista de produtos saneantes domissanitarios

47.55-5-03 - Comercio varejista de artigos de cama, mesa e banho

47.89-0-07 - Comércio varejista de equipamentos para escritorio

47.51-2-01 - Comércio varejista especializado de equipamentos e suprimentos de informatica
47.53-9-00 - Comercio varejista especializado de eletrodomeslicos e equipamentos de audio e video

mercearias e armazens
47.54-7-01 - Comércio varejista de moveis

46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso medico, cirurgico, hospitalar e de laboratorios

46.64-8-00 - Comeércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; paries e

47.12-1-00 - Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos alimenticios - minimercados,

CODIGO E DESCRICAD DANATURE ZA JURIDICA
213-5 - Empresario (Individual)

]

LOGRADUOURO NUMERO CCMPLEMENTO

AV SAO SEBASTIAO 982

CEP BAIRRODISTRMO . MUNICIPIO =
68.005-090 SANTA CLARA SANTAREM PA
ENDEREGC ELETRONICQ IELEFONE

MCACONTABIL1@HOTMAIL.COM (93) 3523-3918

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL {EFR)

SITUAGAD CADASTHAL DATA DASITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 11/02/2016

MOTIVO DE SITUAGAD CADASTRAL

SITUAGAD ESPEGIAL DAIA DA SITUAGAO ESPECIAL

P
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Aprovado pela Instrugao Normativa RFB n° 1.534, de 06 de maio de 2016.

Emitido no dia 12/06/2018 as 16:09:53 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11
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GOVERNO DO ESTADO DO PARA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA
FICHA DE INSCRICAO CADASTRAL - FIC

E" S\)WV"' {
ae Lk

NSCRIC.-'\U FSTADUAL SCRI(_X’-\U NO CNPJ/CP! NSCRIC.;\U NA JUNTA COMER
15.514.555-0 L152.052/0001-41 15101828996
NOME EMPRESARIAL
A C BMONTEIRO LIMA

ITULO DO ESTABELECIMENTO
TOMEDI
SEDF
"ERAT SANTAREM
INDERECO
VE SAO SEBASTIAQO, 982 SANTA CLARA
FGIME DE PAGAMENTO MUNICIPIO

simples Nacional SANTAREM

YATA DE INICIO DA ATIVIDADE SITU.‘\C.-”\() CADASTRAL
12/02/2016 Alivo

CODIGO DE ATIVIDADE PRINCIPAL
4644301 - Coméreio atacadista de medicamentos ¢ drogas de uso humana

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
3312102 - Manutengio ¢ reparagio de aparclhos ¢ instrumentos de medida. teste ¢ controle

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4642702 - Coméreio atacadista de roupas ¢ acessarios para uso profissional ¢ de seguranga do trabalho

CODIGO DE ATIVIDADE SEFCUNDARIA
4645101 - Coméreio atacadista de instrumentos ¢ materiais para uso médico, cirtirgico. hospitalar ¢ de laboratorios

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4645102 - Coméreio atacadista de priteses ¢ artigos de ortopedia

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4645103 - Comércio atacadista de produtos edontoldgicos

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
7801 - Coméreio atacadistu de artigos de escritdrio ¢ de papclaria

CODIGO DE ATIVIDADE SFCUNDARIA
4649404 - Coméreio atacadista de moveis ¢ artigos de colchoaria

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA

4649408 - Coméreio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conscrvagao domiciliar

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4664800 - Comércio atacadista de midquinas, aparcthos ¢ equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar: partes ¢
ceas

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4712100 - Comércio varcjista de mercadorias em geral. com predominancia de produtos alimenticios - minimercados,
mercearias ¢ armazéns

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4751201 - Coméreio varcjista especializado de equipamentos ¢ suprimentos de informatica

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4753900 - Comércio varcjista especializado de cletrodomésticos ¢ equipamentos de dudio ¢ video

CODIGO DIEE ATIVIDADE SECUNDARIA
754701 - Coméreio varejista de moveis

CODIGO DE ATIVIDADE SFCUNDARIA

755503 - Comercio varejista de artigos de cama, mesa ¢ banho

< i




CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4771701 - Comércio varejista de produtos Tarmactuticos. sem manipulacao de formulas

CODIGO DI ATIVIDADE SECUNDARIA
4772500 - Coméreio varepista de cosméricos, produtos de perfumaria ¢ de higiene pessoul

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4773300 - Comcreio varejista de artigos médicos ¢ ortopédicos

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4789005 - Comércio varejista de produtos sancantes domissanitirios

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4789007 - Comércio varejista de equipamentos para escritério

Aprovado pelo Decreto n® 4676 de 18 de Junho de 2001.
Emitido no dia 12/06/2018 as 16:06:41 pelo Portal de Servicos da SEFA
\)§;\blf‘n4 Og
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IMPRIMIR VOLTAR

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscricao:  24152052/0001-41
Razio Social:ACB MONTEIRO LIMA ME

Endereco:  AVENIDA SAO SEBASTIAO 1219 / SANTA CLARA / SANTAREM /
PA / 68005-090

A Caixa Economica Federal, no uso da atribuicao que Ihe 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 situagao
reqular perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo -
FGTS.

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

Validade: 25/06/2018 a 24/07/2018

Certificagao Numero: 2018062509220417414611
Informac3do obtida em 28/06/2018, as 16:08:31.

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




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: A C B MONTEIRO LIMA - ME
CNPJ: 24.152.052/0001-41

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 inscricbes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certid&o é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e. no caso de ente federativo, para
todos os drgaos e fundos publicos da administracio direta a ele vinculados. Refere-se a situagdo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicbes 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 aceitagdo desta certidao esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n°® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 18:15:01 do dia 08/01/2018 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 07/07/2018.

Cédigo de controle da certiddo: 0F5A.A45C.521F.FODB

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



SERVICO GRATUITO

GOVERNO DO ESTADO DO PARA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

[ CERTIDAO NEGATIVA DE NATUREZA TRIBUTARIA ]

Nome: A C B MONTEIRO LIMA
Inscricao Estadual: 15.514.555-0
CNPJ: 24.152.052/0001-41

Ressalvado o dircito de a Fazenda Piblica Estadual cobrar ¢ inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, ¢
certificado que NAO CONSTAM. até a presente data. pendéncias em scu nome,
relativamente aos débitos administrados pela Scerctaria Excecutiva de Estado da Fazenda, de
natureza tributdria, incritos ou nao na Divida Ativa.

A presente Certidao, emitida nos termos do Decreto n.” 2.473. de 29 de setembro de 2006 , ¢
da Instrucio Normativa n.” 0019, de 5 de Outubro de 2006. somente produzird efeitos apos a
confirmacdo de sua autenticidade, pela Internet. no Portal de Servigo da Sceretaria Exccutiva
de Estado da Fazenda no enderego cletronico www.sela.pa.gov.br.

Emitida as: 16:24:31 do dia 12/06/2018

Vailida até: 09/12/2018

Niamero da Certidao: 702018080295385-1

Cédigo de Controle de Autenticidade: FF49658E.318FDB72 86F7EFBC.C24FC2438

Observacao:

- Nos termos da legislag@o pertinente a presente Certidao poderd. independente de notificagao
prévia, ser cassada quando, dentro do puludn de validade forem verificadas as hipoteses (%
previstas no art. 6" da Instrucao Normativa n.” 0019. de 5 de Outubro de 2006, como também

em decorréncia da suspensao de medida liminar.

- A cassag¢ao da certiddo serd efetuada de oficio. devendo ser dada a publicidade do fato por \QQ\
meio de consulta piblica no endereco eletrdnico www.sela.pa.gov.br.

Vilida em todo territorio paraense.
SERVICO GRATUITO
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GOVERNO DO ESTADO DO PARA W K
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA ' \,”"‘/
CERTIDAO NEGATIVA DE NATUREZA NAO TRIBUTARIA I
Nome: A C B MONTEIRO LIMA
Inscricao Estadual: 15.514.555-0
CNPJ: 24.152.052/0001-41
Ressalvado o direito de a Fazenda Piblica Estadual cobrar ¢ inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas. ¢
certificado que NAO CONSTAM. ai¢ a presente data, pendéncias em  seu  nome,
relativamente aos débitos administrados pela Secretaria Executiva de Estado da Fazenda. de
naturcza ndo tributdria, incritos na Divida Auva.
A presente Certiddo, emitida nos termos do Deereto n.? 2.473, de 29 de setembro de 2006 , ¢
da Instruciao Normativa n.° 0019, de 5 de Outubro de 2006, somente produzird efettos apos a
confirmacio de sua autenticidade. pela Internet, no Portal de Servico da Secretaria Executiva
de Estado da Fazenda no endereco eletronico www.sefa.pa.gov.br.
Emitida as: 16:24:31 do dia 12/06/2018
Vilida até: 09/12/2018
Niamero da Certidao: 702018080295386-0
Cédigo de Controle de Autenticidade: F0208097.52612610.70E634FA .848BB372
Observacao:
- Nos termos da legislacio pertinente a presente Certidao poderd, independente de notificacao
prévia, ser cassada quando, dentro do periodo de validade forem verificadas as hipoteses
previstas no art. 9° da Instrucio Normativa n.” 0019, de 5 de Outubro de 2006, como também
em decorréncia da suspensao de medida liminar. M
- A cassacio da certiddo serd efetuada de oficio, devendo ser dada a publicidade do fato por
meio de consulta piblica no endereco eletronico www.sela.pa.gov.br. .

Vilida em todo (erritorio paracnsc.
SERVICO GRATUITO
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Prefeitura Municipal de Santarém
Secretaria Municipal de Gestao, Orgamento e Finangas
Av. Dr. Anysio Chaves, 853 - Aeroporto Velho CEP 68.030-290 Santarém - Para

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS

Nome Empresarial: A C B MONTEIRO LIMA ME

Inse Municipal: 3 4.50900

CNPJ: 24.152.052/0001-41

Endere¢o: AVN SAO SEBASTIAQ, 982 - SANTA CLARA

_ ssalvado o direito da Fazenda Publica Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade
do sujeito passivo acima identificado. que vierem a ser apurados. é Certificado que niao constam pendéncias
em seu nome, relativas a tributos administrados pela Secretaria Municipal de Gestio, Orgamento e Finangas
(SEMGOF) ¢ inscrigdes na Divida Ativa do municipio. junto a Procuradoria Fiscal do Municipio.

A presente Certiddo, emitida nos termos do Decreto Numero 382. de 08 de outubro de 2009, somente
produzird efeitos com a confirmagdo de sua autenticidade. pela internet. no endereco eletronico
www.santarem.pa.gov.br.

Certidao Namero: 26628
Emitida em: 14 de Maio de 2018. as 10:55:42

Valida até: 12 de Agosto de 2018
Cadigo de Autenticidade: O3P3.P519.798.CE35

CERTIDAO EMITIDA GRATUITAMENTE w

Atengdao: Qualquer rasura invalidard este documento



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: A C B MONTEIRO LIMA

(MATRIZ E FILIAIS) CNPJ : 24.152.052/0001-41
Certidao n°: 151726684/2018
Expedicdo: 12/06/2018, as 16:37:40
Validade: 08/12/2018 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicido.

Certifica-se que A e B MONTEIRO LIMA
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°

24.152.052/0001-41, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores

Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do

Trabalho, acrescentado pela Lei n°® 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resolugdo Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certidio sdo de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalho e estio atualizados até 2 (dois) dias

anteriores 4 data da sua expedicdo.

No caso de pessoa juridica, a Certidio atesta a empresa em relacio

a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdo desta certid3o condiciona-se a verificacdo de sua

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

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

Certiddo emitida gratuitamente. (N

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacgdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honoréarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Pidblico do

4

Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia. i (

|




MINISTERIO DO TRABALHO E PREVIDENCIA SOCIAL
SECRETARIA DE INSPECAO DO TRABALHO

Coordenacgao-Geral de Recursos
CERTIDAO DE DEBITOS

NEGATIVA

EMPREGADOR: A C B MONTEIRO LIMA (BIOMEDI)
CNPJ: 24.152.052/0001-41
DATA E HORA DA EMISSAO: 12/06/2018, as 15h46

CERTIFICA-SE, de acordo com as informagoes registradas no sistema CPMR -
Controle de Processos de Multas e Recursos que, nesta data, NAO CONSTAM
débitos decorrentes de autuacées em face do empregador acima identificado.

1. Esta certiddo abrange todos os estabelecimentos do empregador

2. A presente certiddo nao modifica a situacao do empregador que conste do cadastro previsto na
Portaria Interministerial MTE/SDH n° 2, de 12 de maio de 2011, que disciplina o Cadastro de
Empregadores que tenham submetido trabalhadores a condigoes analogas a de escravo

3. Conforme artigo 5°§ Gnico da portaria 1421/2014 do MTE, a certidao ora instituida refletira
sempre a Gltima situagio ocorrida em cadastros administrativos pelo emitente, de modo que,
havendo processos enviados a Procuradoria da Fazenda Nacional - PFN, quanto a estes, poderé
ser obtida certiddo perante aquele 6rgdo, visando a demonstrar a situagdo atualizada dos
mesmos.

4 A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada no enderego
http://www mte.gov bricertidao/infracoes/debitos utilizando o coédigo 2T8YaYE

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

¥
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MINISTERIO DO TRABALHO E PREVIDENCIA SOCIAL
SECRETARIA DE INSPECAO DO TRABALHO
Coordenacao-Geral de Recursos
Relacéo de Infragdes Trabalhistas

EMPREGADOR: A C B MONTEIRO LIMA (BIOMEDI) E TODAS AS SUAS FILIAIS.
CNPJ: 24.152.052/0001-41

DATA E HORA DA EMISSAO: 12/06/2018, as 16h40
DISPOSITIVO LEGAL CONSULTADO: TODOS DA LEGISLACAO TRABALHISTA

Quantidade de Processos Por Situagao:

Procedentes com efeito para reincidéncia:0
Procedentes sem efeito para reincidéncia: 0
Todos os demais:Nao consultado.

1. Esta consulla abrange todos os eslabelecimentos do empregador.
2. A presente consulta ndo modifica a situagdo do empregador que conste do cadastro previsto na

Portaria Interministerial MTE/SDH n° 2, de 12 de maio de 2011, que disciplina o Cadastro de
Empregadores que tenham submetido trabalhadores a condigdes analogas a de escravo.

3. A autenticidade desta consulta podera ser confirmada no endereco @
http://cdcit.mte. br/inter/cdcit/pages/infracoes/verificar utilizando o cédigo 2T8mISf. ®

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

5 - Sera considerado reincidente o empregador infrator que for autuado por infragdo ao mesmo
dispositivo legal, antes de decorridos 02 (dois) anos da imposi¢ao de penalidade.
\
'

l\
Consulta a Infragdes Trabalhistas - Lei 12.527/ 2011 - http://cdcit. mte pag oes/ C Pagina 1 de 1
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ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos para os devidos fins e efeitos legais, que a empresa ACB MONTEIRO,
sediada na Av. Sao Sebastido, N° 98y - Bairro Santo Clara, nesta cidade de
Santarém/PA, inscrita sob o CNPJ ne 24.152.052/0001- 41, fornece material hospitalar,
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: Resolugao: 097 - 21/01/2014 CNPJ: (MF) 05.409,
i izagdo: 476 - 15/03/2001 - D.0.U. 20/03/2001 R san2y
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Ay Esperanca

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos para os devidos fins e efeitos legais, que a empresa ACB MONTEIRO,
sediada na Av. Sdo Sebastido, N2 982 - Bairro Santo Clara, nesta cidade de
Santarém/PA, inscrita sob o CNPJ n2 24.152.052/0001-41, fornecedora de material
técnico hospitalar, EPIS, Limpeza, equipamento hospitalar, laboratorial e radiolégico
cumprindo fielmente com seus compromissos e pautando seus atos de acordo com as
normas estabelecidas pela entidade, gozando até o presente momento de idoneidade
pela sua conduta e compromisso com a qualidade.

\/

Santarém, 24 de abril de 2018

VALICO SOMENTE

Unidade IESPES

Port. autorizag3o: 476 - 15/03/2001 - D.0.U. 20/03/2001
Port. de Recredenciamento: 291 - 23/03/2015 - D.O.U. 24/03 /2105
CNPJ: (MF) 05.409.222/0004-29 | Insc. Est.: 15.083.227-3
Av. Coaracy Nunes, 3315 - Caranazal - (33) 3529.1760 | (93) 99127.1611

l Insc Est.: 15.083.227-3
Av. Coaracy Nunes, 3344 - Caranazal
(93) 3523.0599 | (93) 99217.0768

|
(93) 3529.1764 | (93} 99127 156/ \ |
) (93) 3522. £726 | www.funcacaoesperanca.org

CNP: (MF) 05.409.222/0005-00 | lnsc‘ Est.: 15.083.227-3
Trav. Turiano Meira, S/N - Interventoria

+



BIOITY=DI
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A C B Monteiro Lima - ME CNPJ: 24.152.052/0001-41 Inscricao Estadual: 15.514.555-0 \j Al
End.: Avenida Sao Sebastido n°982 - Santa Clara - CEP: 68.005.090 - Santarém/PA \e3 Documenie -
Fone 093 3522-4428/ 3522-4428 Cel. 99111-2923 / 99101-4245 \%S N33 &
biomedi.po@hotmoil.com/biomedico‘po@hoimoil.com A : o y
MODALIDADE: PREGAO PRESENCIAL N° 048/2018/PMO/SEMSA STARA

PROCESSO ADMINISTRATIVO N°®222/2018/PMO

OBIETO: Contrataciio de Pessoas Juridicas para o foecimento de Material Técnico Descartavel para atender as demandas dos servigos
desenvolvidos pela Secretaria Municipal de Satide - SEMSA, no exercicio de 2018.

DATA DE ABERTURA: 04/07/2018

HORARIO: 09HOOMIN

LOCAL: Setor de Licitagio da Prefeitura Municipal de Obidos/PA.

ANEXO IV
DECLARACAO DE CONHECIMENTO DE INFORMACOES

Declaramos sob as penas da Lei, e para fins de participagao no Processo Licitatorio, PREGAO
PRESENCIAL Ne. 048/2018/PMO/SEMSA, junto a Prefeitura Municipal de Obidos - PA, que
tomamos conhecimento de todas as informagodes, para cumprimento das obrigagoes,

inteirando-se das condigoes técnicas e da complexidade do objeto da licitagao.

Por ser verdade, assinamos a presente declaragao.

Santarém (PA), 04 de Julho de 2018.

o

>,

. RS
\A/C B Monteiro Lima ME
Amanda Caroline Belo Monteiro Lima

CPF: 014.196.772-25
RG: 6227795 SSP/PA

Empresaria \}b\:’7
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PODER JUDICIARIO

TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO PARA
FORUM CIVEL DA COMARCA DE SANTAREM

CERTIDi\O JUDICIAL CIVEL NEGATIVA .

Certifico, que a requerimento da parte interessada, revendo os registros de
distribuicao, de 1° de janeiro de 2008, até a presente data, em face de A C B MONTEIRO LIMA
(BIOMEDI), CNPJ 24.152.052/0001-41, residente em AV. SAO SEBASTIAO, N° 282 - SANTA
CLARA - 68.005-090 - SANTAREM/PA, NADA CONSTA na Justica Estadual de 1° grau, 2° grau

e nos Juizados Especiais do Estado do Para, referente a ACOES CIVEIS em que é parte como
xquerido(a).

Observacoes:

1. Certidao expedida gratuitamente, através da Central de Distribuicao deste Forum.

2. A informagao do n® do CPF ou CNPJ acima & de responsabilidade do solicitante da certidao,
devendo a ftitularidade ser conferida pelo interessado e destinatario, sob pena de incorrer na
pratica dos atos tipicos previstos nos arts. 299 § 1°, art.301 e 304 do Codigo Penal Brasileiro.

3. A autenticidade desta certidao podera ser confirmada na pagina do Tribunal de Justica do
Estado do Para(www tjpa.jus.br), no menu de consultas.

4. Este documento € valido somente por 90(noventa) dias.

5. A autenticidade podera ser efetivada, no maximo, até 90(noventa) dias apos sua expedicao.

>

Assinado de forma digital por
PUI OTAVIO RUI OTAVIO PIMENTEL
terca-feira, 3 julho, 2018 PIMENTEL LOURIDO:67032

Dados: 2018.07.03 09:14:52

LOURIDO:67032 o300
RUI OTAVIO P. LOURIDO

CENTRAL DE DISTRIBUICAO DE SANTAREM @s}\

COMARCA DE SANTAREM %@7

As informagdes contidas nesta Certidao referem-se a existéncia de Acgdes de Execugao Fiscal, Municipal ou Estadual,

Execugao patrimonial, Faléncia e recuperagcao Judicial(Concordata), Civel e Comercial, Familia,
Interdigao/Tutela/Curatela, Inventario e etc...

r

Certidao em conformidade com o provimento 19/2009 - CJRMB, que institui certidao unica para feitos civeis.

Certidao expedida gratuitamente em : 03/07/2018 09:12:54

CONTROLE: 07030906006188 Esta certidao é emitida apenas para pessoas ¢ 7\1 jor ida

Valida até 01/10/2018 00:00:00 Libra (rui.lourido)

Comprovagao de autenticidade da certidao no site http://www.tjpa.jus.br % 1
;nescentes) (o)

{ Esta certidao tem efeito de certidao negativa para processos de Faléncia, concordata(ainda rem peracao judicial.

) P
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A. C. B. MONTEIRO LIMA
NIRE 15101828996

) _ LE 15.514.555-0
AV. SAO SEBASTIAO, 982.

CNPJ. 24.152.052/0001-41 -

CEP 68.005-090 — SANTA CLARA — SANTAREM — PARA
BALANCO ENCERRADO EM 31 DE DEZEMBRO DE 2017
ATIVO 2017

ATIVO CIRCULANTE 789.384,18
DISPONIVEL 80.664,41
Caixa 12.536,26
Bancos Contas movimentos 16.491,02
Aplicacdes de Liquidez Imediata 51.637,13
REALIZAVEL A CURTO PRAZO 270.568,64 |
Duplicatas a Receber 234.138,12
Aplicacdes Soc. em Conta de Participagao 12.208,15
Devedores Diversos 9.426,18
Imposto de Renda a Recuperar 14.796,19
ESTOQUES 281.078,26
Mercadorias 251.314,00
Outras Mercadorias 29.764,26
ATIVO PERMANENTE 343.405,06
INVESTIMENTOS 6.381,29
Acdes em outras Empresas 6.381,29
IMOBILIZADO 337.023,77
Terrenos 79.796,12
Prédios e Benfeitorias 138.901,36
Maquinas, Ferramentas & Equipamentos 104.237,58
Maveis e utensilios e Instalagdes 36.832,16
Veiculos 47.543,66
Mov. Utensilios Outras Atividades 2.841,07
(-) Depreciagdo Acumulada (73.128,18

TOTAL DO ATIVO 1.132.789,20

Declaramos que as informagdes acima s3o verdadeiras e foram extraidas do
livro 01, conforme as folhas 41 a 45, registrado na Junta Comercial do Estado
do Para sob n°® 18/000732-7.

Santarém-PA, 31 de dezembro de 2017.

nde MNW moedices doame

AMANDA CAROLINE BELO MONTEIRO LIMA

Titular da Empresa
6227795 -SSP-PA CPF: 014.196.772-25

Certifico o Registro em 05/02/2018

Arquivamento 20000551528 de 05/02/2018 Protocolo 180018400 de 05/02/2018
C B MONTEIRO LIMA NIRE 15101828986
jucepa.pa.gov briregin.pa’ ELAVALIDADOCS aspx

Nome da empresa A
Este documento pode ser verificado em http

Chancela 89230014497107

regin

C“‘A?.moc‘ama%m

Contadora — CRC/PA 010796/0-2
CPF: 357.923.612-15
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A. C. B. MONTEIRO LIMA ) Deenlp e
NIRE 15101828996 e }‘%’ﬂ,
CNPJ. 24.152.052/0001-41 I. E. 15.514.555-0 PARR~

AV. SAO SEBASTIAO, 982. | )
CEP 68.005-090 — SANTA CLARA — SANTAREM — PARA

BALANCO ENCERRADO EM 31 DE DEZEMBRO DE 2017

PASSIVO 2017
PASSIVO CIRCULANTE 317.898,60
Mercadorias 143.281,29
Conta a Pagar 19.368,14
Fornecedores Diversos 9.761,28
Obrigagdes Sociais e Tributdria 13.563,70
PIS Faturamento a Recolher 3.641,29
ICMS antecipado 17.281,36
Previsdo para DAS — Simples Nacional 64.873,19
Salario a Pagar 46.128,35
PATRIMONIO LIQUIDO 814.890,60
CAPITAL 20.000,00
Capital Registrado 20.000,00
RESERVA DE CAPITAL 83.927,46
Reserva de C.M. do Capital 83.927,46
LUCROS ACUMULADOS 710.963,15
Lucro Exercicios Anteriores 542.764,29
Lucro do exercicio 168.198,86
TOTAL DO PASSIVO 1.132.789,20

Declaramos que as informagdes acima s3o verdadeiras e foram extraidas do
livro 01, conforme as folhas 41 a 45, registrado na Junta Comercial do Estado
do Para sob n° 18/000732-7.

Santarém-PA, 31 de dezembro de 2017.

: étc::‘d.\ﬂ\k Ralo mesfiuco ﬁ«‘ch‘ Q i C_%‘_’__‘
AMANDA CAROLINE BELO MONTEIRO LIMA  ~ Ana Mary Carfieiro Aguiar
Titular da Empresa Contadora — CRC/PA 010796/0-2
= _ 6227795 -SSP-PA CPF: 014.196.772-25 . CPF: 357.923.612-15
Jorges g 4L _
" "JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARA M
3 \5._;\-' ~CERTIFICO O REGISTRO EM: 05/02/2018 SOB N° 20000551 528 3
v |2¥5:+ Protocolo: 18/001840-0, DE 05/02/2018 » \,N
‘Empresa:15 1- 0182899 6 Wﬁ% W
% @B MONTEIRO LIMA N
7 MARCELO CEBOLAO
S o . SECRETARIO GERAL
Certifico 0 Eeg'lslro em 05/02/2018
Arquivamento 20000551 528 de 05/02/2018 Protocole 180018400 de 05/02/2018 y )b
. |

' Nome da empresa A C B MONTEIRO LIMA NIRE 15101828996
"\ .4 Este documento pode ser verificado em http./7egin.jucepa.pa.gov br/regin.pa/TELA LIDADOCS aspx
o Chancela 89230014497107 &

o rema



/L/fg 1l
- '
A. C. B. MONTEIRO LIMA ; 1 {'Ps '
NIRE 15101828996 Wt
CNPJ. 24.152.052/0001-41 I. E. 15.514.555-0
AV. SAO SEBASTIAO, 982.
CEP 68.005-090 — SANTA CLARA — SANT, AREM — PARA
DEMONSTRACAO DO RESULTADO DO EXERCICIO
ENCERRADA EM 31 DE DEZEMBRO DE 2017
2017

RECEITA BRUTA OPERACIONAL 976.529,12
Venda de mercadorias 976.529,12
DEDUCOES 109.640,28
Devolucdo de Mercadorias 5.379,20
ICMS Sobre Vendas 61.284,96
PIS e COFINS sobre Faturamento 42.976,12
RECEITA OPERACIONAL LIQUIDA 866.888,84
CUSTOS DAS MERCADORIAS VENDIDAS 284.769,13
C.Pv 284.769,13
LUCRO OPERACIONAL BRUTO 582.119,71
Despesas operacionais 103.860,44
Despesas operacionais setoriais 86.279,15
Despesas administrativas 17.581,29
Resultado Operacional Liquido 478.259,27
Receita N3do Operacionais 32.976,15
Despesa nao Operacional 56.234,77
Resultado antes da Geracdo do DAS 389.048,35
Provisao p/ DAS — Simples Nacional 101.276,11

\n

Lucro Liquido do Exercicio 287.772,24 L

Declaramos que as informag8es acima sdo verdadeiras e foram extraidas do
livro 01, conforme as folhas 41 a 45, registrado na Junta Comercial do Estado

do Para sob n° 18/000732-7.

Santarém-PA, 31 de dezembro de 2017.

' ewue’lum wo el A0 % : a .
(ﬁ&mmkouue BELO Mr:;\mmo un:”h ) C’mmme%om Q‘&/v\—

Titular da Empresa Contadora — CRC/PA 010796/0-2
6227795 -SSP-PA CPF: 014.196.772-25 CPF: 357.923.612-15

Certifico o Registro em 05/02/2018

e Arquivamento 20000551528 de 05/02/2018 Protocolo 180018400 de 05/02/2018
‘ﬁj Nome da empresa A C B MONTEIRO LIMA NIRE 15101828996
’ﬁ _l Este documento pode ser verificado em http.//regin Jucepa.pa.gov briregin.pa/TELAVAHDADOCS aspx

o : N \
gatis Chancela 8923001448710 )
VARG GO 1R e

= i



§ \\ ‘ |
e o
R
A. C. B. MONTEIRO LIMA o
NIRE 15101828996 A ¥
CNPJ. 24.152.052/Q001-41 - I. E. 15.514.555-0 F
AV. SAO SEBASTIAO, 982. ) i
CEP 68.005-090 — SANTA CLARA — SANTAREM — PARA
INDICES ECONOMICOS FINANCEIROS 2017
1. INDICE DE LIQUIDEZ CORRENTE (IL C) 2,48
Ativo Circulante
Passivo Circulante
2. INDICE DE LIQUIDEZ GERAL (ILG) 3,33
Ativo Circulante + Realizado a Longo Prazo
Passivo Circulante + Exigivel a Longo Prazo
3. INDICE DE SOLVENCIA GERAL (ISG) 2,48
Ativo Circulante
Passivo Circulante
4. GRAU DE CAPITALIZACAO 1,03
Patriménio Liquido
Ativo Total
S. GRAU DE ENDIVAMENTO 0,74
Passivo Circulante + Exigivel a Longo Prazo
Ativo Total

Declaramos que as informagdes acima sdo verdadeiras e foram extraidas do
livro 01, conforme as folhas 41 a 45, registrado na Junta Comercial do Estado
do Para sob n° 18/000732-7.

Santarém-PA, 31 de dezembro de 2017.

(Prromde Coselima Balo Merdacwn i (O ARG

Q\“
AMANDA CAROLINE BELO MONTEIRO LIMA iro Aguiar
Titular da Empresa Contadora — CRC/PA 010796/0-2

6227795 -SSP-PA CPF: 014.196.772-25 CPF: 357.923.612-15

Certifico o Registro em 05/02/2018 Z i ;g ﬁ

Arquivamento 20000551528 de 05/02/2018 Protocolo 180018400 de 05/02/2018
Nome da empresa A C B MONTEIRO LIMA NIRE 15101828996

.l.k t,
SN Chancela 89230014497107

4 Este documento pode ser verificado em http://regin.jucepa.pa.gov br/regin.pa/TELAVALIDADOCS .aspx
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TERMO DE ABERTURA

LIVRO DIARIO

N° de Ordem 1

Contém este livro 46 folhas numeradas eletronicamente do nimero 1 a 46 e servira
de Livro Diario, referente a movimentagdo contabil do periodo compreendido entre
01/01/2017 a 31/12/2017 obtidas através de processamento eletrénico com os lancamentos
das operagdes proprias do estabelecimento abaixo identificado:

Nome : A C B MONTEIRO LIMA
Endereco : AVENIDA SAO SEBASTIAOQ, 982
Bairro : SANTA CLARA

C.E.P. : 68005-020

Cidade : SANTAREM / PA

Registrado na JUCEPA

sob n® 15101828996
Arquivado em 11/02/2016

Inscrigdo Estadual n® 155145550
C.N.P.J. n° 24.152.052/0001-41

L‘N—(\»\‘\‘\( %& Q' C ot L‘:;E-;> _
ANA MARY CARNEIRO AGUIAR

Contador
C.P.F.. 357.923.612-15
C.R.C.: PA- 010796/0-2

RG. :

&
*
" Termo de Autentic

 presente liviofficha, por mim exanunado

legisiacio em vigor em seus armas de abel

SANTAREM

Santarem/PA, 05 de Fevereiro de 2018

W
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~ AMANDA CAROLINE BELO MONTEIRO

LIMA

CPF.:014.196.772-25 R.G.: 6227795 SSP/PA

JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARA
UNIDADE DESCONCENTRADA DE SANTAREM

O 18/000732-7

ferido. acha-se em cons Tidase com a

€ encemamento

JUCEP

45/02/48
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LIVRO DIARIO

N° de Ordem 1

Contém este livio 46 folhas numeradas eletronicamente do nimero 1 a 46 e serviu
de Livro Diario, referente a movimentagdo contabil do periodo compreendido entre
01/01/2017 a 31/12/2017 obtidas através de processamento eletrénico com os langamentos
das operagbes proprias do estabelecimento abaixo identificado:

Nome : A C B MONTEIRO LIMA
Enderego : AVENIDA SAD SEBASTIAQ, 982
Bairro - SANTA CLARA

C.E.P. : 68005-090

Cidade : SANTAREM / PA

Registrado na JUCEPA

sob n°® 15101828996
Arquivado em 11/02/2016

Inscricéo Estadual n® 155145550
C.N.P.J. n® 24.152.052/0001-41

(\_l\/\’\, \\(\\\C\_.\ L O\rs(-.(_A

— N . o5 .
. LA%AA___ ‘ \’,'IT\.\IY‘\'.\& t.(.C‘»v\uw

Santarem/PA, 05 de Fevereiro de 2018

-

Bdo 1

ANA MARY CARNEIRO AGUIAR
Contador

C.P.F.: 357 923.612-15 RG. :
C.R.C.. PA- 010796/0-2

MANDA CAROLINE BELO MONTEIRO LIMA

C.P.F.: 014.196.772-25 R.G.. 6227795 SSP/PA




CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

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

IDENTIFICACAO DO REGISTRO

NOME................. : ANA MARY CARNEIRO AGUIAR
REGISTRO.......... : PA-010796/0-2
CATEGORIA........ : CONTADOR

6 2 T3 R : 357.923.612-15

A presente CERTIDAO nao quita nem invalida quaisquer débitos ou infragoes que
posteriormente, venham a ser apurados pelo CRCPA contra o referido registro.

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

Emissao: BELEM, 18.06.2018 as 17:12:13.
Valido até: 16.09.2018.
Cadigo de Controle: 77416.

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

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PARA

¥
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CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO
ESTADO DO PARA

CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO

ESTADO DO PARA CERTIFICA que o profissional identificado no presente documento
encontra-se em situacdo REGULAR neste Regional, apto ao exercicio da atividade contabil
nesta data, de acordo com as suas prerrogativas profissionais, conforme estabelecido no art. 25
@ 26 do Decreto-Lei n.® 9.295/46.

Informamos que a presente certido nao quita nem invalida quaisquer débitos ou infragdes que,
posteriormente, venham a ser apurados contra o titular deste registro, bem como néo atesta a
ularidade dos trabalhos técnicos elaborados pelo profissional da Contabilidade.

Certiddo n.%: PA2013/00001064
Nome: ANA MARY CARNEIRO AGUIAR CPF: 357.923.612-15
CRC/UF n.° PA010796/0 Categoria: CONTADOR
Validade:  04.07.2018
Finalidade: LIVRO DIARIO
Livro: 05
Exercicio: 2017

@ CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE - PA

Confirme a existéncia deste documento na Pagina www.crcpa.org.br, mediante nimero de controle a
seguir:
CPF : 357.923.612-15 Controle - 3253.3567.3567.3881

N PaRA ;
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PREFEITURA I)lE SANTAREM
SECRETARIA MUNICIPAL DE GESTAO, ORGAMENTO E FINANCAS

ALVARA - 2018

——— INSC. MUNICIPAL — ““‘

SENTA CLARA

IDENTIFICACAO
A C B MONTEIRO I.m MB
ENDERECO
AVN/SAC SEBRSEIRO, 952
SANTR TIARA
ITEM CTM ————— CRAE
) 4644-3/01
ATIVIDADE - =
rciQ atacadist de med me 05 € drogas™ag u~t~ RUmEND S
v T 9
mumm — ———
 § T Ly .
$- 7 nda a Sagras: 08:00 8_8 18:00h : SN !
Sipado: OB¢@U_as 14:00k ? %
. : —
HORARIO DE FUNCICNAMENTO ESPECIFICO  — ]. —y >
< \ o oL iy .
: ! lt F;‘ T ."-‘ lA :‘; I
R : 2 LT M e
¥ E Y 4 4 |
= - ';': "-A‘;__ & _; 4; ‘_ - e .
| mErr B R ' T -
o e INFORMACOES IMOBILIARIAS P_-—l —
- a | 1.024001 . 03050008 NS | @Q
v : RVN SAQ SEBAST IADN S8BT 5

] - SEMGOF/PMS

=8




@ - T WV
BIOIMZEDI £ n

A C B Monteiro Lima - ME CNPJ: 24.152.052/0001-41 Inscricdo Estadual: 15.514.555-0 . A y
End.: Avenida S@o Sebastido n°982 - Santa Clara - CEP: 68.005.090 - Santarém/PA | J Docu g [
Fone 093 3522-4428/ 3522-4428 Cel. 99111-2923 / 99101-4245 M° %
biomedi.pa@hotmail.com/biomedica.pa@hotmail.com
MODALIDADE: PREGAO PRESENCIAL N° 048/2018/PMO/SEMSA -
PROCESSO ADMINISTRATIVO N°222/2018/PMO
OBJETO: Contratagio de Pessoas Juridicas para o fornecimento de Material Técnico Descartavel para atender as demandas dos servigos
desenvolvidos pela Secretaria Municipal de Saude —- SEMSA, no exercicio de 2018.
DATA DE ABERTURA: 04/07/2018
HORARIO: 09HOOMIN
LOCAL: Setor de Licitagio da Prefeitura Municipal de Obidos/PA.

ANEXO 111

DECLARACAO DE ACORDO COM O ART. 7¢ CF

Declaramos sob a pena lei, e para fins de participagao no Processo Licitatorio PREGAO
PRESENCIAL Ne. 048/2018/PMO/SEMSA, junto a Prefeitura Municipal de Obidos-PA, sob as
penalidades cabiveis, que nao mantemos em nosso quadro de pessoal menor de 18 anos em
horério noturno de trabalho ou em servigos perigosos ou insalubres, ndo possuido ainda,
qualquer trabalho de menor de 16 anos, salvo na condigao de aprendiz, a partir de 14 anos,

conforme determina a Constitui¢do Federal no seu artigo 7¢, Inciso XXXIII.

Por ser verdade, firmamos a presente declaragao.

Santarém (PA), 04 de Julho de 2018.

[ i

“A C B Monteiro Lima ME
Amanda Caroline Belo Monteiro Lima
CPF: 014.196.772-25
RG: 6227795 SSP/PA
Empresaria
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PREFEITURA MUNICIPAL DE OBIDOS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE — SEMSA.

REF: PREGAO PRESENCIAL N.°048/2018/PMO/SEMSA.
DATA ABERTURA: 04/07/2018 - Horario: 09:00HS.

Envelope n°02 - DOCUMENTOS DE HABILITACAO

Trv. Sorriso de Maria, 181 « Jardim Santarém « CEP: 68.030-580 * Fone/Fax: .@wv wmmw-\_.\:_w\uomh-;w.\ « Santarém - Para



DECLARACAO DE FIRMA INDIVIDUAL

INSTRUGOES DE PREENCHIMENTO NO VERSO
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INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO DA ' ARACAO DE FIRMA INDIVIDUAL

LEIA COM ATENCAO ESTAS INSTRUGOES. ANTES DE INICIAR O PREENCHIMENTO

Preencher o formulario em quatro vias legiveis. 4 maquina ou 3 mao com letra de forma, sem rasura, sendoa
primerra original, podendo as demais serem cdpias a carbono

- Ao preencher um campo, deixe_um espago em branco entre palavras ou outros elementos. da informacgao.

- Preencher com apenas uma Ietra ou alqansmo cada quadricula demarcada no formulario.

- Preencher o campo 02 - Atas, conforme o nimero correspondente ao ato que esta sendo pratlcado

- Preencher ofs) campo{s) de 13 a 17, de acordo com a “Tabela de Atividades Economlcas“(ns‘t'nwda pela Portana
conjunta SRF/DNRC n? 962, de 29/12/87.
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# N Ministerio do Desenvolviment ustria e Com
D) Yoo o Omencbirent s erctoESngb N )RgQUERIMEN ) DE EMPRESARIO
Nacional de Registro do Comercio {‘: ua " e INSTRUFGES OF OF PRESNCHASATONS VRSO
: ] tne'lv‘ﬂ' = A g
WODE'DENHFICACIODOREGSTRODEBI’RESA-NREDASEDEf:) D‘v cum 1 L (preencher somente se ol0 reierevde a filal,

MW(E(M-*@M) NACIONALIDADE ESTADO S

Obidos l Pa | Brasiléige Cacado
SEXO RE@QK!BBS(-?)

M Comuahae Universal de Bens

Donizete Couto Cavalcante | Maria Gloria Araujo Cavelcante .
NASCIDO EM (data de nascimento) IDENTIDAQE numerc CPF (numero)

03.03.1960 ol 3
232000 | 3129459 s [ ot mosas: |
DOMICILIADO NA (LOGRADOURO - rua, av, eic ) NUMERO

Rua Girassol 11 ?
_ | COMPLEMENTO BAIRRO / DISTRITO cer 0 00 = &
: Jardim Sentarém 68030-33 S B
Municipio UF

Ssntarén | Para

NOME DO EMPRESARIO (compistc sem atreviaturas) -

EVALDO DiE ARAUJO CAVALCA \rff ARR~

Declara, sob as penas da lei, ndo estar impedido de exercer atividade empresaria, que ndo possui outro registro de
empresario e requer a Junta Comercial do Estado do Para:

CODIGO DO ATO DESCRICAO DO ATO CODIGO DO EVENTO DESCRICAC DO EVENTD
002 uteragu 022 Al acao d dog e Nome
CODIGO DO EVENTO DESCRICAQ DO EVENTO CODIGO DO EVENTO DESCRICAO DO
052 Reativacao
NOME EMPRESARIAL .
E DE A CAVALCANTE :
. | LOGRADOURG (rua, av, etc.) NUMERO
Rua Cirsssgl 1193
~ | COMPLEMENTO BAIRRO / DISTRITO CEP y DO MUNICIPIC
Jardim Sentaren 68030—3301“_" :ﬂm
UF CORREIQ ELETRONICO (E-MAIL)
= Sen tarenm | Pa
| VALOR DO CAPITAL - RS VALOR DO CAPITAL (por extensa)
| 10,000,00 Dez mil reais
”:»coovsousnmows DESCRICAO DO QBJETO
Atvicace prncipal - -
| 5145403 cgn A %gzj":gﬁd:l iast. meterial médico-cirurgico-hospita
15145404 | con. Atac. de Produtos e artigos de ortopedia
5145405 Com. Atac. de produtos de odontologia
5146202 Com. Atae. de produtys de higiene pessoal
| 5154399 Com. de produtes quimicoy
:'::_. DATA OE INICIO DAS ATIVIDADES NUMERO DE INSCRICAO NO CNPJ ma«:uce QU DE FILIAL DE OUTRA UF UF :mmngkm
22.10.1990 34.915.637/0001425™ | - e
- [AssnaTuaATA PELO (ou peto y /
. BN = Y, =
DATA DA ASSINATURA ASSINATURA DO EMPRESARIO (/Ll/b_/l
30.05.2003 | o -
i sy

-‘meosxq:umvo DA JUNTA COMERCIAL |

QM:‘ ZL‘O’i/ U-m%/

AUTENTIC

JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARA ¥
CERTIFICO @ REGISTRO EM: 03/07/2003 @&j

|
SOB N> 20000060952 ( / ‘

Protocolo: 03/021308-8
|Empresa:15 1 0072064 4

GERSON DOS SANTOS PERES F!l HO |
SECRETARIO GERAL

E DE A CAVALCANTE

hg

| JUCEPA

1 W e o



INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO DORE  RIMENTO DO EMPRESARIO
LEIA COM ATENGAD ESTAhS INSTRUCOES, ANTES DE INICIAR O PREENCHIMENTO.

- Preencher o formui4rio e.n auairo vias le;givu's, 3 1iaquina ou & mao, com letra de forma, sem rasura.

2- Na&o preencher os campos destinados a uso da Junta Comercial

3- ESTADO CIVIL - Declarar se & solteiro, casado, vitvo, separado judicialmente ou divorciado

4- REGIME D BENS DO EMFRESARIO - Se o empresario for casado, declarar o regime de bens (comunhao parcial, comunh&o universal,
participagdo final 0s agiestos, Se€paragao Je beiis). A alteragdo do regime de bens depende de autorizacao judicial em pedido motivado de
ambos os cdnjuges, a qual devera irstruir o prosesso.

S- IDENTIDADE - Indicar o namero, a sigla do 6rgdo expedidor e a sigla da respectiva unidade da federagdo mencionados no documento de
identidade. Sdo aceitos como documento de identidade: cédula de identidade, certificado de reservista, carteira de identidade
profissional, Carteira de Trabalho e Previdéncia Social ou Carteira Nacional de Habilitagdo (modelo com base na Lei n° 9.503, de
23/9/97). Se o titular for estrangeiro, ¢ exigida carteira de identidade de estrangeiro, com visto permanente.

deles.omenorcoijanoscompletos tenha economia propria. .

7- DECLARAGAO (de desimpedimento para exercer atividade empresiria e de que ndo Possui outra inscricdo de empresdrio) e
REQUERIMENTO - Complementar o nome da Junta Comercial.

8- CODIGODOATOEDESCRIQAODOATO-Pmaummowdgoemamdoaome&sﬁmm.mnmbbehm.

9- CODIGODOEIENTOEDESCR!CAODOWmo-ﬁmmocédgoemad&wﬁodom“sﬁwﬁdomATo,cmfmm

tabela abaixo.
CODIGO DO DESCRIGAO DO ATO
ATO/EVENTO DESCRICAO DO EVENTO
080 LAl 0 | INSCRIGAD
002, i - ALTERAGAO
" A\ % [SALTERAGAO  DE NOME EMPRESARIAL
> s, ‘ CAO  DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
2 TERACAO  DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
G~ j BERTURA  DE FILIAL NA UF DA SEDE

2., | EXTINCAO DE FILIAL NA UF DA SEDE

O '}‘CJ, ~“| AUTERACAO DE FILIAL NA UF DA SEDE
’ we y

026 7., c ABERTURA DE FILIAL EM OUTRA UF

027 ALTERACAO  DE FILIAL EM OUTRA UE

028 EXTINGAO DE FILIAL EM OUTRA UF

029 ABERTURA DE FILIAL COM SEDE EM OUTRA UF p
030 ALTERACAO  DE FILIAL COM SEDE EM OUTRA UF

031 EXTINGAO DE FILIAL COM SEDE EM OUTRA UF

032 ABERTURA DE FILIAL EM OUTRO PAiS

03 ALTERACAO  DE FILIAL EM OUTRO PAlS

034 EXTINGAO DE FILIAL EM OUTRO PAIS

036 TRANSFERENCIA DE FILIAL PARA OUTRA UF

37 INSCRICAO DE TRANSFERENCIA DE FILIAL DE OUTRA UF
038 TRANSFERENCIA DE SEDE PARA OUTRA UF :
039 INSCRICAO DE TRANSFERENCIA DE SEDE DE OUTRA UF :
048 . RERRATIFICAGAO
052 REATIVAGAO
208 EMANCIPACAQ
61 AUTORIZAGAO DE TRANSFERENCIA DE TITULARIDADE POR SUCESSAO
003 EXTINGCAQ % e > = ¥
150 PROTECAO DE NOME EMPRESARIAL
151 ALTERAGAO DE PROTEGAO DE NOME EMPRESARIAL
152 CANCELAMENTO DA PROTECAQ DE NOME EMPRESARIAL
EXEMPLO:
CODIGO DO ATO DESCRICAQ DO ATO CODIGO DO EVENTO DESCRICAO DO EVENTO
002 ALTERAGAO 020 ALTERAGAO DE NOME EMPRESARIAL

10- NOME EMPRESARIAL — Indicar o nome completo ou abreviado do empresdrio, aditando, se quiser, designagdo mais precisa de sua pessoa
(apelido ou nome como & mais conhecido) ou género de negocio, que deve constar do objeto. N3o pode ser abreviado o Uitimo sobrenome,

SOBRINHO etc., que indicam uma ordem ou relacdo de parentesco. » ;
11 - CODIGO DE ATIVIDADE ECONOMICA - Preencher com 0 codigo correspondente a cada atividade descrita no OBJETO, conforme a tabela de -
Classificacdo Nacional de Atividades Econémicas — CNAE-Fiscal. Ordenar os codigos das atividades indicando a principal e as secundarias. A
atividade principal corresponde aquela que proporciona maior receita esperada (quando da inscrigdo) ou realizada (quando da alteragdo).
12- DESCRIGCAO DO OBJETO - Descrever o objeto (atividades a serem exercidas), de forma precisa e detalhada, indicando o género e a
espécie do negdcio. Nio podem ser inseridos termos estrangeiros na descricio das atividades, exceto quando n@o houver termo

/14- ASSINATURA DA FIRMA PELO EMPRESARIO - Devera ser aposta a assinatura da firma de acordo com o nome da empresa indicado no
Campo nome empresarial.

15- DATA DA ASSINATURA — Indicar o dia, més e ano em que o Requerimento foi assinado.

16- AS:SINATURADOEMPRESAR!O—Amdeveseraqueoenpm,seumprsemamelegﬂwpmcuradorusanomamentepaaomme
civil.




10\ Minist rio do Desenvolviment: ustria e Comércio Exterior

¥4 Secrearia do Desenvolvimentc, Produgao REQUERIMEN . JDE EMPW ¢/
‘4 Depaitamento Nacional de Registro do Comércio NSTRUCOES uems'no-arroumﬁ I?'O\L
S ma=s z i = . e i = Sr SNESEIIy oy Q_m"w._— = ..‘
NUMERO DE IDENTIF! DO REGISTRO DE EMPRESA - NIRE DA SEDE NTED "l‘Lm‘tnm-.u_-.—‘:__'—-.:‘., = S e
15100720644
NOME DO EMPRESARIO (compieto sem abreviaturas)
EVALDO DE ARAUJO CAVALCANTE
NAWDE(M.:’Q.&M; UF “ACIONALITADE ———
OBIDOS | PA BRASILEIRA
SEX REGIME DE BENS (se casado)
M COMUNHAO UNIVERSAL DE BENS
FILHO DE (pai) (mie)
| DONIZETE couto CAVALCANTE | MARIA GLORIA ARAUJO CAVALCANTE
NASCIDO EM (cata de nascimento) IDENTIDADE numers Orgo emissor UF CPF (nimero)
03/03/1960 3.129 459 | ssp PA | 098819 642.53
z WWOM(WQM-MHMGW
DOMICILIADO NA (LOGRADOURO ~ na. av. etc.) NUMERO
RUA GIRASSOL 1193 ;
: JARDIM TAREM ' 68030-330 S :
| Municipio UF
SANTAREM
PA
Declara, sob as penas da lei, ndo estar impedido de exercer atividade empresaria, que nado possui outro registro de
empresario e requer & Junta Comercial do Estado do Para:
COBIGO DO ATO DESCRIGAO DO ATC CODIGO DO EVENTO DESCRICAQ DO EVENTO
002 ALTERACAQ 021 ALTERACAO DE DADOS
CODIGO DO EVENTO DESCRICAO DO EVENTO OGIGODOEENTO WDOEVMO
[NOME EMPRESARIAL
E DE A CAVALCANTE
LC OURO (naa, av, etc) NUMERC
RUA GIRASSOL 1183
COMBLEMENTO BAIRRC / DISTRITO = o..a.\-:om-ﬁnm
JARDIM SANTAREM _ 68030-330 B
UF CORREIO ELETRONICO (E-MAIL)
MUNICIPIO
| SANTAREM l PA
VALOR DO CAPITAL - RS V&Oﬂmmw—u)
20.000,00 VINTE MIL REAIS
.. CODIGO DE ATIVIDADE DESCRICAO DO OBJETO
(CNAE Fiscal)
Atividade principal
5145401 COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS DE USO HUMANO
| Atvidaces secundarias
5145403 COMERCIO ATACADISTA DE INST MATERIAL MEDICO-CIRURGICO-HOSPITALAR E LABORATORIAL
5229999 COMERCIO DE ALIMENTA(;AO ENTERAL E PARENTERAL
5145405 ~ COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE ODONTOLOGIA
5146202 COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL
5154399 COMERCIO DE PROD! QUIMICOS
DATA DE INICIO DAS ATIVIDADES uaaonemvg&o 3 mﬁSEDEWDEHuALDEmALF UF USO DA JUNTA COMERCIAL
22/10/1990 34.915.637/0001-20 i ) gt e ama it
ASSINATURA DA FIRMA PELO . (ou pelo g ger | .
3 t- .La )4 EUJJLC‘}N{G A.l.J/L/
DATA DA ASSINATURA ASSINA® ’
05/01/2004 W
DEFERIDO. e AUTENT B mm e = s 2
PUBLIQUE-SE E ARQUIVE-S JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARA
1 ? CERTIFICO O REGISTRO EM: 20/02/2004
FT e , SOB N°* 20000077011
- O Protocolo: 04/011354-0 fq_
Téc. JUCEPA | e eeazlf ¥ V072064 4 . )
f - y v GERSON PERES FILHO
Xty & 4 OY SECRETARIO GERAL

vé




INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO DO JERIMENTO DO EMPRESARIO

LEIA COM ATENGAO ESTAS INSTRUCOES, ANTES DE INICIAR O PREENCHIMENTO.

a

1~ Preencher o formulério em quatri vixs legiveis, 2 maauina ¢.1a m#o, com letra de forma, sem rasura.

2~ N3o preencher os campos destinados a uso da Junta Comercial

3- ESTADO CIVIL - Declarar se € solteiro, casado, vitvo, separado judicialmente ou divorciado,

4- REGIME DE BENS DO EMPFPESAPIO - Se o empresario ‘or casado, declarar o regime de bens (comunhdo parcial, comunhdo universal,

participagao final nos aquestos, seoaracdo de bens) A aitsracdo do regime de bens depende de autorizagdo judicial em pedido motivado de
ambos os cénjuges, a qual deera instruir o processo,

7- DECLARAGAO (de desimpedimento para exercer atividade empresiria e de que ndo possui outra inscricido de empresdrio) e
REQUERIMENTO - Complementar 0 nome da Junta Comercial.

CODIGODO DESCRICAO DO ATO _
AT NTO. DESCRICAO DO EVENTO
oy ~T | INSCRIGAO .
QR » "W\ ALTERACAO .
020 . . LTERACAO  DE NOME EMPRESARIAL
a2t as LTERACAO  DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
=7 ALTERACAO  DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
\'% ¥ BERTURA  DE FILIAL NA UF DA SEDE
._% 0 ALTERACAO  DE FILIAL NA UF DA SEDE
W EXTINCAO DE FILIAL NA UF DA SEDE
026 7. 77| ABERTURA DE FILIAL EM OUTRA UF
027 ALTERAGAO  DE FILIAL EM OUTRA UF
028 EXTINGAO DE FILIAL EM OUTRA UF
029 ABERTURA DE FILIAL COM SEDE EM OUTRA UF
030 ALTERACAO  DE FILIAL COM SEDE EM OUTRA UF
31 EXTINGAO DE FILIAL COM SEDE EM OUTRA UF
o32 ABERTURA  DE FILIAL EM OUTRO PAiS
o33 ALTERA(;AO DE FiLIAL EM OUTRO PAls
034 EXTINGAO DE FILIAL EM OUTRO PAiS
oeef -~ TRANSFERENCIA DE FILIAL PARA OUTRA UF
037 INSCRICAO DE TRANSFERENCIA DE FILIAL DE OUTRA UF
as8 TRANSFERENCIA DE SEDE PARA OUTRA UF
030 INSCRICAO DE TRANSFERENCIA DE SEDE DE OUTRA UF
048 RERRATIFICAGAO
052 REATIVACAO
208 EMANCIPAGAO
%61 AUTORIZACAO DE TRANSFERENCIA DE TITULARIDADE POR SUCESSAO
003 EXTINGAO
150 PROTEGAO DE NOME EMPRESARIAL
151 ALTERACAO DE PROTEGAO DE NOME EMPRESARIAL
152 CANCELAMENTO DA PROTEGAO DE NOME EMPRESARIAL
EXEMPLO:
CODIGO DOATO | DESCRIGAG DO ATO CODIGO DO EVENTO DESCRIGAO DO EVENTO
002 ALTERACAO 020 ALTERAGAO DE NOME EMPRESARIAL

10- NOME EMPRESARIAL - Indicar o nome completo ou abreviado do empresdrio, aditando, se quiser, designacdo mais precisa de sua pessoa
(apefldoounomecomoémaisconhecido)wgéwodenegécb,qmdeveemﬁmdooﬁdo.%podeserahwhdoomﬁmosobmmme.
nem ser excluido qualquer dos componentes do nome. Ndo constituem sobrenome e ndo podem ser abreviados: FILHO, JUNIOR, NETO,
SOBRINHO etc., que indicam uma ordem ou relacdo de parentesco.

1- céD{GODEAﬂVIDADEEQQNOMICA-PrgenehercomogddigompondeqteacadaaﬁyiQadeMMOBJ_ETo.confom)eatap_elade

casqadatadeiniciodeaﬁvidadesnéopodera'sefanteﬁoraesa. Noeesodoseventos029,037eCI£.videorienta¢onoManmldeAtos
de Registro Mercantil - Empresario.

14- ASSINATURA DA FIRMA PELO EMPRESARIO - Devers ser aposta a assinatura da firma de acordo com o nome da empresa indicado no
Campo nome empresarial.

15- DATADA ASSINATURA - Indicar o dia, més e ano em que o Requerimento foi assinado.
16- ASSINATIRADOmmﬂm—AWMWauomb,wwbgawmmwmmom
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@

N Ministério do Desenvolvim
Secretaria do Desenvolvim Produgdo
Departamento Nacional de Registro do Comércio

Industria e Comércio Exterior
. da

REQUERIMEMT DE EMPRESARIO
INSTRUCOES DS PREENCHINENTO MO VERSD

V4

e (LT T
wmmmmmnﬁm-mmm NIRE DA FILIAL (preencher somente s+ 0 mie-ente » fbal) /{}'\3“‘““ ..’:._:_‘
1510072064-4 % %)
NOME DO EMPRESARIO (completo sem atreviaturan] ~ - alfd \(':
adrims )~
EVALDO DE ARAUJO CAVALCANTE (’: Quadrnma | i
NACIONALIDADE ESTADO CIvIL ‘: 7o _L, 1o ‘~“
BRASILEIRA Casado (a) D ?‘i'g‘ _
SEXO REGIME DE BENS (se casaoo) = —_— }
MXIF[] [Comunhio universal _ pan
FILHO DE (pav) (mde) E 1
+|DONIZETE COUTO CAVALCANTE ’MARIA GLORIA ARAUJO CAVALCANTE
NASCIDO EM (data de nascimento) IDENTIDADE ndmero Orgdo emissor UF CPF (numero)
03-03-1960 3.129.459 , SSP PA 098.819.642-53
EWADOPG(hmtw-mmmnam)
DOMICILIADO NA (LOGRADOURO — rus, av, et ) NUMERO
RUA GIRASSOL 1193
COMPLEMENTO BAIRRO / DISTRITO cer | CODIGO DO MUNICIPIO
JARDIM SANTAREM 68030-330 i’ A
MUNICIPIO UF
| SANTAREM l PA
declara, sob as penas da lei, nao estar impedido de exercer atividade empresaria, que ndo possui outro registro de
empresario e requer a Junta Comercial do ESTADO DO PARA:
CODIGO DO ATO DESCRICAC DO ATO CODIGO DO EVENTO | DESCRIGAD DO EVENTO
002 ALTERAGAO 021 ALTERACAO DE DADOS f
CODIGO DO EVENTO DESCRICAO DO EVENTO CODIGO DO EVENTO DESCRICAO DO EVENTD
NOME EMPRESARIAL
E DE A CAVALCANTE ME
LOGRADOURO (rua, av, etc ) NUMERO
RUA GIRASSOL 1193
COMPLEMENTO BAIRRO / DISTRITO CeP CODIGO DO MUNICIPIO
JARDIM SANTAREM 68030-330 [T
MUNICIPIO UF PAIS CNOEIETW(EW
SANTAREM l PA |
VALOR DO CAPITAL - R$ meuﬁfﬂ.m’“i
60.000,00 SESSENTA MIL REAIS
CODIGO DE ATIVIDADE DESCRICAO DO OBETO
(CNAE Fiscal)
"‘"“""46"‘4": Y COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO
4645-1/01 |COM ATAC DE INSTRUM E MAT P/USO MEDICO, CIRURGICO, HOSPITALAR E DE LAB
4637-1/99 |COM ATAC ESPECIAL EM QUT PROD ALIMENTICIOS - ENTERAL E PARAENTERAL
4645-1/03 |(COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS .
4645-1/02 |[COMERCIO ATACADISTA DE PROTESES E ARTIGOS DE ORTOPEDIA
4648-2/99 |COM ATAC DE OUT PROD QUIMICOS E PETROQUIM - SANEANTES E DOMISSANITARIOS
__| DATA DE INICIO DAS ATIVIDADES mocswuocm; Uoctepiorn -IA DE SEDE OU DE FILIAL DE OUTRA UF UF \‘mmqma:..m
22-10-1990 34.915.637/0001-20 [eos——— 3-NAo
mmmmagm(-mwl
€ N £ CAVSZ o F A/ £
DATA DA ASSINATURA ASSINATURA DO EMPRESARIO
11-01-2007 g : _at. -
PARA USO EXCLUSIVO DA JUNTA e —in oF P
DEFERIDO. AUTEN T R OMERCIAL DO ESTARG RO BiRk - — (s
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARA
PUBLIQUE-SE E ARQUIVE-SE. | ¥ CERTIFICO O REGISTRO A 23/02/2007 3
T @d' SOB n®: 20000146063 A
) 1% ! Protocolo: 07/003715-9 /
> LS5 AU Tl ‘Emmresa:lh 1 0072064 4 ¢ u-s{u.s-,(
+ £E ©F & CAVALCANTE KF o T
Aux. Téc. do Reg. Merc. e RITA UE CASSIA PINTO TEIXEIRA
’)5 5 0'4 - — SECRETARIA GERAL



INSTRUGOES DE PREENCHIME} o REQUERIMENTO DE EMPRESARIO

| LEIA GOM ATENGAO ESTAS INSTRUGOES, ANTES DE INICIAR O PREENCHIMENTO. |

1- Proercher 3 formularis em Juatre vias !2giveis, 3 maquina ou a mao, com letra de forma, sem rasura.

2- Nagc preuncta, os ~umpos destinadcs z usc da Junta Comercial.

3- ESTADO CIViL - Oeclarar s é solteiio, Cdsado. vilvo, separado judicialmente ou divorciado.

4- REGIME DE BENS DO EMPR resario for casado, declarar o regime de bens (comunhao parcial, comunhdo universal,
A alt

ESARIO - Se o emp
participagao final nos aqiiestos, Separacao de bens). A a eracao do regime de bens depende de autonizacao judicial em pedido motivado de
ambos os conjuges, a qual devera instruir o processo.

CODIGO DO DESCRIGAO DO ATO
ATO / EVENTO DESCRICAQ DO EVENTO
= 080 INSCRIGAO
002 ALTERAGAO
- 020 ALTERAGAO DE NOME EMPRESARIAL
y, & 021 ALTERAGAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)
N5 <\ 02 ALTERACAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL
' 90 023 ABERTURA DE FILIAL NA UF DA SEDE
3| @ o ALTERACAO DE FILIAL NA UF DA SEDE
Cly | 025 EXTINCAO  DE FILIAL NA UF DA SEDE
SV A s ABERTURA DE FILIAL EM OUTRA UF
. Y bV otV 027 ALTERACAO DE FILIAL EM OUTRA UF
vy e 028 EXTINGAO  DE FILIAL EM OUTRA UF
- = 029 ABERTURA DE FILIAL COM SEDE EM OUTRA UF
: 030 ALTERACAO DE FILIAL COM SEDE EM OUTRA UF
031 EXTINCAO  DE FILIAL COM SEDE EM OUTRA UF
032 ABERTURA DE FILIAL EM OUTRO PAIS
033 ALTERAGAO DE FILIAL EM OUTRO PAIS
034 EXTINCAO  DE FILIAL EM OUTRO PAIS
036 TRANSFERENCIA DE FILIAL PARA OUTRA UF
037 INSCRICAO DE TRANSFERENCIA DE FILIAL DE OUTRA UF
038 TRANSFERENCIA DE SEDE PARA OUTRA UF
039 INSCRICAO DE TRANSFERENCIA DE SEDE DE OUTRA UF
048 RERRATIFICAGAQ
052 REATIVACAQ
961 . AUTORIZAGAO DE TRANSFERENCIA DE TITULARIDADE POR SUCESSAQ
003 EXTINGAQ
150 PROTECAO DE NOME EMPRESARIAL
151 ALTERACAO DE PROTEGAQ DE NOME EMPRESARIAL
152 CANCELAMENTO DA PROTEGAO DE NOME EMPRESARIAL
EXEMPLO:
CODIGO DOATO | DESCRIGAO DO ATO CODIGO DO EVENTO DESCRICAO DO EVENTO ]
002 ALTERAGAO - 020 ALTERAGAO DE NOME EMPRESARIAL |

10 - NOME EMPRESARIAL - Indicar 0 nome completo ou abreviado do empresario, aditando, se quiser, designacdo mass pteosa de sua pessoa
(apelido ou nome como é mais conhecido) ou género de negacio, que deve constar do objeto. Nao pode ser abreviado o ultimo sobrenome,

14 - ASSINATURA DA FIRMA PELO EMPRESARIO - Devers ser aposta a assinatura da firma de acordo com o nome da empresa indicado no
Campo nome empresarial.

15- DATA DA ASSINATURA - Indicar o dia, méseanoemqueoRequerimentofoiassinado.

16 - ASSINATURADOm—AWMQaamomm.wmmo&mmiMamam.e
seuassmmwmwmwmmmmomdﬁ
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INSTRUMENTO PAKTICULAR DE TRANSFORMACAG A

&

DE EMPRESARIO EM SOCIEDADE EMPRESARIAL
DENOMINADA E DE A CAVALCANTE ME,
CONFORME CLAUSULAS A SEGUIR:

Instrumento particular de transformagdo de empresario em sociedade empresarial,
os abaixo assinados, EVALDO DE ARAUJO CAVALCANTE, brasileiro, natural de C)bidos/Pa,
nascido em 03.03.1960, casado em comunhio universal de bens, comerciante, portador da cédula
de identidade n° 3.129.459 SSP/PA. CIC 098.819.642-53, residente e domiciliado a Rua
Girassol, 1193, bairro Jardim Santarém, municipio de Santarém/Pa, Cep 68030-330, Empresario
com sede na Rua Girassol, 1193, bairro Jardim Santarém, Santarém/Pa, Cep 68030-330,
registrado na JUCEPA sob o NIRE 15 10072064-4, inscrito no CNPJ sob o n® 34.915.637/0001-
20, fazendo uso do que permite o § 3° do artigo 968 da Lei n° 10.406/2002, com a redagdo
alterada pelo artigo 10 da Lei Complementar n° 128/2008, ora transforma se registro de
EMPRESARIO em SOCIEDADE EMPRESARIA, uma vez que admitiu a sécia RENICE DE
JESUS RIBEIRO CAVALCANTE, brasileira, natural de Obidos/Pa, nascida em 01.11.1969,
casada em comunhdo parcial de bens, comerciante, portadora a cédula de identidade n°0962253-
5 SSP/AM, CIC 387.298.572-87, residente e domiciliada a Rua Girassol, 1193, bairro Jardim
Santarém, municipio de Santarém/Pa. Cep 68030-330, passando a constituir o tipo juridico
SOCIEDADE LIMITDA, a qual se regera, doravante, pelo presente CONTRATO SOCIAL, ao
qual se obrigam mutuamente todos os socios:

Primeira - A sociedade tem como razdo social a denominagio de sociedade empresarial E DE A
CAVALCANTE E CIA LTDA ME. '

Segunda - A sede da sociedade empresarial é na Rua Girassol, 1193, bairro Jardim Santarém.,
municipio de Santarém/Pa, Cep 68030-330.

Terceira - O objetivo da sociedade empresarial compreende as atividades de:
- Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirdrgico,
hospitalar e de laboratérios (46451 01);
- Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia (4645102);
- Comércio atacadista de produtos odontolégicos (4645103);
- Comércio atacadista de saneantes e domissanitarios (4649408).

Quarta — O sécio EVALDO DE ARAUJO CAVALCANTE subscreve e integraliza 35.000
(Trinta e cinco mil) quotas no valor de R$35.000,00 (Trinta e cinco mil reais), em moeda
corrente do Pais, que ora se incorpora ao capital social. '

Quinta — A sdcia admitida RENICE DE JESUS RIBEIRO CAVALCANTE, subscreve e
integraliza 5.000 (Cinco mil) quotas no valor de R$5.000,00 (Cinco mil reais), em moeda
corrente do Pais, que ora se incorpora ao capital social.

»




Sexta - O capital social da sociedade empresarial € de R$60.000,00 (Sessenta mil reais), passa a
ser de R$100.000,00 (Cento mil reais), com a adigdo de R$40.000,00 (Quarenta mil reais)
subscritos e integralizados pelos socios, conforme clausulas quarta e quinta, em moeda corrente
do Pais, divididos em quotas de R$1,00 (hum real) cada uma, e fica assim dividido entre os
sOcios:

SOCIO QUOTAS VALOR PART %

EVALDO DE ARAUJO CAVALCANTE 95.000|  95.000,00 95,00
RENICE DE JESUS RIBEIRO CAVALCANTE 5.000 5.000,00 5,00
TOTAL 100.000| 100.000,00 100,00

Sétima - A responsabilidade dos socios € restrita ao valor de suas quotas, mas todos respondem
solidanamente pela integraliza¢do do capital social.

Oitava - A sociedade empresanal tera duragdo por tempo indeterminado, extinguindo-se, todavia,
por decisdo dos socios a qualquer tempo ou na ocorréncia de fatos expressamente mencionados
em Lei.

Nona — Ficam os socios impedidos de usarem o nome da sociedade empresarial em seus proprios
interesses, concederem avais, endossos ou se responsabilizarem por dividas de terceiros ou
quaisquer atos estranhos que venham a por em risco 0 nome e 0s negocios mantidos pela
sociedade.

Décima - O Admunistrador, senhor EVALDO DE ARAUJO CAVALCANTE, nos atos de sua
responsabilidade fica investido de amplos poderes para usar a Razdo Social, na pratica de todos
os atos de gestdo normal de Patrimdnio Social; A representagdo ativa e passiva da sociedade, em
Juizo ou fora dele, perante terceiros em geral, pessoas fisicas e/ou juridicas, de direito pablico ou
privado; Para a clausula “AD NEGOTIA”, da sociedade, a pratica de todo e qualquer ato, que
obrigue a sociedade ou envolva a sua responsabilidade; Para a clausula “AD JUDITIA”, ou para
a representagdo em processos de natureza administrativa. Podendo nomear procuradores.

Décima primeira - O administrador declara para os devidos fins que esta desimpedido de acordo
com o disposto no paragrafo 1°, do artigo 1.011, da Lei n°10.406, de 10/01/2002.

Décima segunda — O administrador presta caugdo total de suas quotas da sociedade, em garantia
de sua gestdo, ficando investido no cargo. :

l/
Décima terceira — Os socios no exercicio de administragdo da sociedade, ndo poderdo aceitar ’}%
numeragdes ou participar de Entidades Filantropicas ou Culturais.

Décima quarta — Pelo exercicio da administragdo da sociedade, o administrador, tera direito a
retirada mensal a titulo de “Pro-labore”, observado os limites estabelecidos na legislagdo
pertinente.

A
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Décima quinta — O exercicio social tera a duragdo de am {01) ano, terminando‘emmf’»}le/ '
dezembro de cada ano.

Décima sexta — Os lucros e/ou prejuizos apurados em balango a ser realizado apé6s o término do
exercicio social, serdo repartidos entre os socios, proporcionalmente as quotas de capital,
podendo os sécios, todavia, optarem pelo aumento capital, utilizando os lucros e/ou compensar
prejuizos, ou outra destinagdo.

Décima sétima - Quando competir aos socios decidir sobre os negocios da sociedade, inclusive
quanto a reforma do ato constitutivo e a administragdo, as deliberagdes serdo tomadas pelos
votos de cada quotista, contados segundo o valor das quotas de cada um, de acordo com o
disposto nos artigos 1.071 e 1.076 da Lei n° 10.406/2002.

Décima oitava — A sociedade podera, a qualquer tempo, abrir filiais e outros estabelecimentos,
no pais ou fora dele, por ato de sua administragio ou por deliberagio dos sdcios.

Décima nona — O falecimento, a interdigdo, a inabilitagdo e qualquer outra situagdo que implique
em dissolugdo da sociedade, permitirda ao sécio remanescente admitir novo socio para a
continuidade da sociedade empresarial.

Vigésima — Os casos omissos serdo resolvidos de acordo com a Lei n° 10406, de 10/01/2002.

Vigésima primeira - Fica eleito o foro da cidade de Santarém/Pa, para dinmir quaisquer dividas
oriundas do presente instrumento, com a renuncia a qualquer outro foro por mais privilegiado
que seja.

E por estarem justo e em perfeito acordo, em tudo quanto neste
instrumento particular foi lavrado, obrigam-se partes a cumprirem o presente contrato,
assinando-o em trés (03) vias de igual teor e forma uma das quais sera arquivada na Junta
Comercial do Para — JUCEPA.

-- @L—
[ RENICLDE'W[BEIRO CAVALCANTE
CIC 387.298.572-87
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INSTRUMENTO . PARTICULAR & ATAERACA ¢
CONTRATUAL DA - SCLIEDAD= EMPRESARTA
DENOMINADA E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA
ME, CONFORME CLAUSULAS A SEGUIR:

Pelo presente instrumento particular de alteragdo contratual os abaixo assinados:
EVALDO DE ARAUIJO CAVALCANTE, brasileiro, natural de ()bidos/Pa, nascido em
03.03.1960, casado em comunhio universal de bens, comerciante, portador da cédula de
identidade n° 3.129.459 SSP/PA, CIC 098.819.642-53, residente e domiciliado a Rua Girassol,
1193, bairro Jardim Santarém, municipio de Santarém/Pa, Cep 68030-330, ¢ RENICE DE
JESUS RIBEIRO CAVALCANTE, brasileira, natural de Obidos/Pa, nascida em 01.11.1969,
casada em comunhdo parcial de bens, comerciante, portadora a cédula de identidade n°0962253-
5 SSP/AM, CIC 387.298.572-87, residente e domiciliada a Rua Girassol, 1193, bairro Jardim
Santarém, municipio de Santarém/Pa, Cep 68030-330, resolvem na melhor forma de direito
alterar o Contrato Social da sociedade cmpresarial denominada E DE A CAVALCANTE E CIA
LTDA ME, localizada na Rua Girassol, 1193, bairro Jardim  Santarém. municipio de
Santarém/Pa, Cep 68030-330, registrada na JUCEPA sob o NIRE 15201099392,, inscrita no
CNPJ sob 0 n°34.915.637/0001 -20, de acordo com as clausulas a seguir:

Primeira — O objetivo da sociedade empresarial compreende as atividades de-
- Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirlrgico,
hospitalar e de laboratérios (4645101);
- Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia (4645102);
- Comércio atacadista de produtos odontolégicos (4645 103);

Segunda - Permanecem em vigor todas as clausulas do contrato social de transformagdo nio
atingida pelo presente instrumento.

E por estarem justo e em perfeito acordo, em tudo quanio neste
instrumento particular foi lavrado. obrigam-se as partes a cumprirem o presente contrato.
assinando-o em trés (03) vias de igual teor e forma uma das quais sera arquivada na Junta
Comercial do Para - JUCEPA.

Santarém 01 de abfril/de 2010.

Protocoio: 10/028433-7, DE 23/04/2010

Empresa:15 2 0109939 2 N 3
% DE A CAVALCANTE E CIA m

i' o Gmm -
SECRETARIO GERAL :
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CONTRATUAL DA SOCIEDADE EMPRESARIAL "

DENOMINADA E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA™

ME, CONFORME CLAUSULAS A SEGUIR:

Girassol, 1193, bairro Jardim Santarém, municipio de Santarém/Pa, Cep 68030-330,

t]

bairro Jardim Santarém, municipio de Santarém/Pa, Cep 68030-330, registrada na JUCEPA
sob o NIRE 15201099392, inscrita no CNPJ sob o n° 34.915.637/0001-20, de acordo com as
clausulas a seguir:

Primeira — O endereco da sociedade empresarial que ¢ na Rua Girassol, 1193, bairro Jardim
Santarém, municipio de Santarém/Pa, Cep 68030-330, passa a ser na Travessa Sorriso de
Maria, 181, Bairro Jardim Santarém, funicipio de Santarém/Pa. Cep 68030-580. —

Segunda — Permanecem em vigor todas as clausulas do contrato social de transformacio e
alteragdo posterior ndo atingida pelo presente instrumento.

E por estarem justo e em perieito acordo, em tudo quanto neste
instrumento particular foi lavrado, obrigam-se as partes a cumprirem o presente contrato,

assinando-o em trés (03) vias de igual teor e forma uma is serd arquivada na Junta
Comercial do Para — JUCEPA.
Santaré de outubro de 2014.
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Contribuinte,

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

A informac&o sobre o porte que consta neste comprovante é a declarada pelo contribuinte.

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRICAO A A DATA D
34 915.637/0001-20 COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUACAO 2911 oﬁ ;gg”“'“

i CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL
E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
CIRURGICA TAPAJOS ME

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirlrgico, hospitalar e de laboratérios

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
46.45-1-02 - Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia
46.45-1-03 - Comércio atacadista de produtos odontologicos

CODIGO E DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA
206-2 - Sociedade Empresaria Limitada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

TV SORRISO DE MARIA 181

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
68.030-580 JARDIM SANTAREM SANTAREM PA
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE

CIRURGICATAPAJOS@HOTMAIL.COM (93) 3064-1437 / (93) 9975-4974

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

e

SITUAGCAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 24/09/2005

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUACAO ESPECIAL

AR AR TR AR

Emitido no dia 21/06/2018 as 10:50:24 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n°® 1.634, de 06 de maio de 2016.

Consulta QSA E)apital Social [ Voltar

‘j—[v Preparar Pagina
(—J paraimpressio

A RFB agradece a sua visita. Para informagdes sobre politica de privacidade e uso. cliquc aqui.
\tualize sua pagina
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PREFEITURA DE SANTAREM
SECRETARIA MUNICIPAL DE GES’TI'\O, ORCAMENTO E FINANCAS

ALVARA ;2018

——— INSC. MUNICIPAL — CNPJ / CPF
3.4.01698 34.915.637/0001-20
IDENTIFICACAO
E. DE A. CAVALCANTE E CIA LTDA - ME
ENDERECO
TRV _SORRISO DE_MARIA, 181
JARDIM SANTAREM
ITEM CTM = - __CNAE "=
10 7 1 4645-1/01
: ATIVIDADE g =
Comercio atacadista .de instrumentos e materiais pa‘ra\“\xso medico,
cirurgico, hospitatarve-de—taboratortos ) N - 4
. N 5 | J ,"’ )
, HORARIO DE FUNCIONAMENTO NORMAL — I\) —
Segunda a Sexta: \08i00as J18:00n ' -
| Sabado:)08:00 as' 14:00h -
. ] .' ,\‘-.
—e , { ; 4 /'5
HORARIO DE FUNCIONAMENTO ESPECIFICO ————— = =
| i ) r—._‘\" . | /N
) gy - p \ N
INFORMACOES IMOBILIARIAS (88
01.13.017.0349'001 .
TRV SORRISO DE MARIA, 181
JARDTM SANTAREM-ww"
——— — ~ e Q}
EXPEDIGAO ———— < “e=" T VALIDADE ‘&
09/01/2018 — 31/12/2018 \

—Chefe Divisdo de Tributos
DEC 031/2017 - SEMGOF/PMS

Secretaria Mun de Ges{ao, rcémentc e Finangas
DEC 001/2017 - SEMGOE/PMS
\ /
i W v /
€< :
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CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscricdo: 34915637/0001-20
Razdo Social: Epea CAVALCANTE E CIA LTDA ME

Nome Fantasia:CIRURGICA TAPAJOS

Endereco: TV SORRISO DE MARIA 181 / JARDIM SANTAREM /
SANTAREM / PA / 68030-580

data, a €mpresa acima identificada encontra-se em situagdo reqular
perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo - FGTS.

O presente Certificado nao servirda de Prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuigdes e/ou encargos
devidos, decorrentes das obrigacdes com o FGTS.

Validade: 11/06/2018 a 10/07/2018

Certificacdo Nimero: 2018061102470380583990
Informacao obtida em 19/06/2018, as 16:25:19.

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei estd
condicionada 3 verificagdo de autenticidade no site da Caixa:
Www.caixa.gov.br

https://www.sifge.caixa.cov. br/Empresa/Cref/Crf/Eoanf BT )
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MINISTERIO DA FAZENDA —

Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS_ RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA
CNPJ: 34.915.637/0001-20

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

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsiderac&o para fins de certificagio da regularidade fiscal, ou ainda n3o vencidos: e

2. nao constam inscricdes em Divida Ativa da Unido (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN. este documento tem os mesmos efeitos da certidao
negativa.

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais €, no caso de ente federativo, para
todos os érgdos e fundos publicos da administracao direta a ele vinculados. Refere-se 2 situacdo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991

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

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014
Emitida as 10:54:06 do dia 24/05/2018 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 20/11/2018.

Caodigo de controle da certiddo: FO9A5.7E9A.F637.AAGA

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

)
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http://servicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/certidao/CN DConjuntaSegVia/Resulta... 04/06/201%
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GOVERNO DO ESTADO DO PARA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

| CERTIDAO DE REGULARIDADE DE NATUREZA TRIBUTARIA |

Nome: E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA ME
Inscriciao Estadual: 15.156.225-3
CNPJ: 34.915.637/0001-20

Ressalvado o direito de a Fazenda Puablica Estadual cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, ¢
certificado que CONSTAM. até a presente data. pendéncias em seu nome. cuja exigibilidade
esta suspensa. relativamente aos débitos administrados pela Secretaria Executiva de Estado
da Fazenda. de natureza tributdria, incritos ou ndo na Divida Ativa.

A presente Certiddo, emitida nos termos do Decreto n.° 2.473, de 29 de setembro de 2006 . ¢
da Instru¢do Normativa n.° 0019, de 5 de Outubro de 2006, tem os mesmos efeitos da
Certidao Negativa e somente produzira efeitos apos a confirmagdo de sua autenticidade, pela
Internet. no Portal de Servigo da Secretaria Executiva de Estado da Fazenda no endere¢o
eletronico www.sefa.pa.gov.br.

Emitida as: 08:29:48 do dia 24/05/2018

Vilida até: 20/11/2018

Niamero da Certidao: 702018080264171-0

Codigo de Controle de Autenticidade: 701 BBOEF.C44511AD.6688758A.A9EA2F82

Observacao:

- Nos termos da legislacio pertinente a presente Certidao poderd, independente de notificacio
prévia. ser cassada quando, dentro do periodo de validade forem verificadas as hipoteses
previstas no art. 6° da Instrugdo Normativa n.° 0019, de 5 de Outubro de 2006, como também
em decorréncia da suspensdo de medida liminar.

- A cassacdo da certidio sera efetuada de oficio. devendo ser dada a publicidade do fato por
meio de consulta piblica no enderego eletronico www.sefa.pa.gov.br.

Vilida em todo territério paraense. im
SERVICO GRATUITO

\g&*

https://app.sefa.pa.gov.br/emissao-certidao/emitirCertidao.action 24/05/201 8®<~
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SERVICO GRATUITO -y

GOVERNO DO ESTADO DO PARA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

| CERTIDAO NEGATIVA DE NATUREZA NAO TRIBUTARIA ]

https://app.sefa.pa.gov.br/emissao-certidao/emitirCertidao.action

Nome: E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA ME
Inscri¢cio Estadual: 15.156.225-3
CNPJ: 34.915.637/0001-20

Ressalvado o direito de a Fazenda Publica Estadual cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é
certificado que NAO CONSTAM. até a presente data, pendéncias em seu nome.
relativamente aos débitos administrados pela Secretaria Executiva de Estado da Fazenda. de
natureza ndo tributaria, incritos na Divida Ativa.

A presente Certidao. emitida nos termos do Decreto n.° 2.473. de 29 de setembro de 2006 .

da Instrugdo Normativa n.® 0019, de 5 de Outubro de 2006. somente produzira efeitos apos a
confirmagdo de sua autenticidade, pela Internet. no Portal de Servigo da Secretaria Executiva

de Estado da Fazenda no enderego eletronico www.sefa.pa.gov.br.

Emitida as: 08:29:48 do dia 24/05/2018

Valida até: 20/11/2018

Nimero da Certidao: 702018080264172-8

Codigo de Controle de Autenticidade: |5C3A06E. 1 DB6667E.FF1E8974.71280DD3

Observacio:

- Nos termos da legislagdo pertinente a presente Certiddo podera. independente de notificacio
prévia. ser cassada quando. dentro do periodo de validade forem verificadas as hipoteses
previstas no art. 9° da Instru¢@o Normativa n.° 0019, de 5 de Outubro de 2006. como também
em decorréncia da suspensiao de medida liminar.

- A cassagdo da certidao serd efetuada de oficio. devendo ser dada a publicidade do fato por
meio de consulta piblica no enderego eletronico www.sefa.pa.gov.br.

Vilida em todo territorio paraense.
SERVICO GRATUITO

V% T
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Prefeitura Municipal de Santarém e ®

Secretaria Municipal de Gestao, Orcamento e Financas
Av. Dr. Anysio Chaves, 853 - Aeroporto Velho CEP 68.030-290 Santarém - Para

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS

Nome Empresarial: E. DE A. CAVALCANTE E CIA LTDA - ME
Ins¢c Municipal: 3.4.0)698

CNPJ: 34.915.637/0001-20
Endereco: TRV SORRISO DE MARIA. 181 - JARDIM SANTAREM

Ressalvado o direito da Fazenda Piblica Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade
do sujeito passivo acima identificado, que vierem a ser apurados, é Certificado que nao constam pendéncias
em seu nome, relativas a tributos administrados pela Secretaria Municipal de Gestdo. Orgamento e Financas
(SEMGOF) e inscri¢des na Divida Ativa do municipio. junto a Procuradoria Fiscal do Municipio.

A presente Certiddo, emitida nos termos do Decreto Numero 382, de 08 de outubro de 2009. somente
produzira efeitos com a confirmagdo de sua autenticidade, pela internet, no endereco eletronico
www.santarem.pa.gov.br.

Certidao Numero: 27099

Emitida em: 25 de Junho de 2018. as 09:05:49

Vilida até: 25 de Julho de 2018
Codigo de Autenticidade: S303.E510.733.0043

CERTIDAO EMITIDA GRATUITAMENTE

Atengao: Qualquer rasura invalidara este documento

Y




CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA

(MATRIZ E FILIAIS) CNPJ: 34.915.637/0001-20
Certidao n°: 152397982/2018
Expedicdo: 21/06/2018, as 10:52:16
Validade: 17/12/2018 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certifica=—se que E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ scb o n°®

34.915.637/0001-20, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores

Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do

Trabalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resolugdo Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalho e est3do atualizados até 2 (dois) dias

anteriores a data da sua expedicao.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacdo

a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

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

Certidao emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificagdo das pessocas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia. G&L
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANT;\REM e Oy
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE %y VeV

Av. Sete de Setembro n° 661 - CEP. 68.040-610 - Aparecida - Fone: 2101-0122 - Yy
CNPJ: 17.556.659/0001-21 Santarém-Pa.

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

A Secretaria Municipal de Saide - SEMSA, inscrita no CNPJ sob n°
17.556.659/0001-21, situada na travessa sete de setembro, 611, bairro Santa Clara, CEP:
68005-590, através do setor do Nicleo de Administragdo Financeira — NAF, atesta para
os devidos fins que a empresa E. DE A. Cavalcante & CIA LTDA - ME, inscrita no
CNPJ sob n° 34.915.637/0001-20, com endereco a Tv. Sorriso de Maria, n° 181, Bairro
Jardim Santarém, CEP: 68.030-580, Santarém-Pard, é nossa fornecedora de materiais
técnico - hospitalar, equipamentos hospitalar e odontolégico, instrumentais, vélvula para
hidrocefalia e limpeza, cumprindo fielmente com seus compromissos e pautando seus
atos de acordo com as normas estabelecidas pela Prefeitura Municipal de Santarém —
Fundo Municipal de Satde, gozando até o presente momento de idoneidade pela conduta

ética e comprometida com a qualidade.

Santarém- PA, 31

LTy
X . /
Fe % tas da Mota
SeteT de{Compras

janeiro de 2018.
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RECEBEMOS DF ‘:_,\‘ . = ] 05 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-e |
E. de A. Cavalcante e Cia. Ltda. - Me S / L :
[T DATA DF RECTAIMINTG TERTIFICATAUE XSSTRATUN. T RETRBETRE ~ ) \ Y\ 000002550 ‘
l 7 fa N ! SERIE: 001 |
Identificacio do Emitente ‘\9( G'vy ;/ ll))ANFE
E.de A. Cavalcante ¢ Cia. Ltda. - Me>, .~ /, —ocumento
. .?ud . Auxiliar da Nota
: : - Fiscal Eletrdnica ["CHAVE DE ACESSO
Trav. Sorriso de Maria, 181 0- ENTRADA IS18 0334 9156 3700 0120 5500 1000 0025 5010 0007 7534
Jardim Santarem 1-SAIDA m
CEP 68030-580 I
Santarem - PA N’ 000-002-550 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
Telefone: (93) 3064-1437 SERIE 001 www.nfe fazenda. gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

FOLHA 01/03 [FROTOCOTODE AUTORIZACAO DE USO
415180005631749 01/03/2018 15:36:08

NATUREZA DA OPERACAO
Venda de Merc Adquirida ou Recebida de Terceiros

INSCRICAQ ESTADUATL 1E DO SUBST. TRIBUTARID CNP)
151562253 34.915.637/0001-20
DESTINATARIO / REMETENTE
NOMERAZAO SOCIAL CPFIONPY DATA DA EMISSAO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SANTAREM 17.556.659/0001-2 1 01/03/2018
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
Avenida Rui Barbosa, 334 Centro 68005-080 | 01/03/2018
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA ENTRADA / SAIDA
Santarem (93) 2101-0136 PA 15:35
FATURA
| =
b R103/18 4222545 | ]
LS —
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0.00 42.225.45 J
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P] VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0.00 0,00 ; X 42.225,45
TRANSPORTADOR VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD UF CNPICPF
9 - Sem Frete
ENDERECO UNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL }
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRL10 PESO LIOUIDO
0.000 0,000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
COD. PRODUTO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH ](sow CFOP| ynip. o(m!w,] V.UNIT. | v.ToTAL V. ,,m»'] BC ICMS ' vaems | vam ’\(I‘l:,: ALIO
5081 ALGODAO ORTOPEDICO 200M X 1M 90211020 [0400 5102 | UN tzuu[ 0,61 732.00 0.00] 0.00[  0.00| | o
Lote: 52424 - val - 30/10 2020

[ ATADURA DE CREPE 2068 X 3N ESTICADA [30059090 6102 o2 TK'"TTW oA ’To'iﬁ.ﬁﬁr”()_?ﬁr T 0.00] I )
Lote 153415 - Val - 301082019

B3 | BOUSA COUETORADE GRINA SIST FECHADO 3 i [39269030 103 Fio2 [UNTT 00 00 600.00] 0.00] 0.00] n[_T)I}r*"M"T""T)]'MMJ
Lote 2574658 - Val.- 30/06202)

",‘,‘g',‘""""“""""‘l‘;‘-"\'f,' TER DUPLOJOTA NG T‘)(JIXR‘)J‘)'M“: 102 TI N 7000 f"_m‘iﬁbﬁr"mﬁii;r' 060 T o0 I I

1 "I453 - Val 3001122022

L —— I‘Tﬁi'ﬁ?i'\'ﬁ'ﬁm CENTRAL DUFLO TUNMEST 775 X 3w ‘*—\Tiifrtﬁfﬁ?irj‘l'{if 'f'ii)—f[‘flv_" "['—'_ﬂlﬁfrmﬁ'f_'f)ﬁ'r_“ﬁj_(ﬁ_(x—)’_—'ﬂ'iif)]_" 000 o m] N l_ u"'“ ‘
Lote: 634792 - Val . 30/06/2023

"ilf-ff"_'_"“""”'"'['F'rTiiﬁiT'ﬂTiTinFfwkmmm SONASCM C/4 CAME CAD [ 580300100102 Fioz [pe T a0 _I(fohTMETm_(X)I 000 o00 oo T *']}]“"""Jw
Lote: 362654 - Val - 30/12:2019

[
ool o s o . S L e — S
ESSADE GAZE 7.3%7.5 C/11 FIOS G 1DOR SCANT }()()5|00||T0|02F|(»3 PC 1000 (..7BT 6.700,00] 0.00] 0.00] 000 I n]‘ 1

s
Lote 90301117 - Fab.- 01/] 2017 - Val.: 30/1172021
T ]« ONPRESSA DE GAZE 7.5%7 5 CTHFI08 GG iﬁ"ﬁ"*ﬁ‘\t“"*"""Fﬁi‘ﬁ?ﬁ 10 ]'(T[(i_i' f” 02 '['|T(*“"‘[*'T¢F[“'T§6'|'“'},*73(7, 66[“”'«?.&7{‘""""({6{ i["""[i_}]&i]‘ "T“‘;T
Lote: 364596 - val, 30/10 2020

"lKE’:‘“"'""'""“'"]"l"ﬁii,'\'if"!iif\'?Y’i-1%‘“'”““'”"“"" o 90183999 [0102 FiiifTT'\'M“[" 2000 miﬁdT”TbT)oWr‘—?ﬁﬁ)]‘“"Tiﬁiil'"""if-]ii""""'""T"'"(T[""'

Lote: 1063016K - Val - 2808202

i | BRENG BF SUCCAON T3~ L L e B e e TR .
Lote: 345681 - Val - 30/10/202)

T | DRENG DE < ~W"H~_—-m——[5(ﬁ 83929[0102 Fi 02N m_?bT"Ti()b—[—""T\Zo"ﬁT"'7')iiib]'_" BT YT T
CALCULO DO ISSON

[Tm" MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON mﬂﬂ DO 5SON

DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENT ARES

RESERVADO AO FISCO o

VENCIMENTO 7 APRE SENTACAQ

BANCO DO BRASIL $74
AGHIS-6 C1C 348729

LICITACAO 0072017 - NOT A DE SUB EMPENHO N* 373/01

OBS. MANUTENCAO DO HOSPITAL MUNICIPAL DE SANTAREM - HMS

EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES NACIONAL NAO GERA CREDITO DE ICMS (
- l(m\)'R()X DOS TRIBUTOS  FEDERAIS RS 4210.88 ESTADUAIS RS 4662,65. MUNICIPAIS RS 0.00 FONTE 1BPT

N\




Jardlm Santarem "//

CEP 68030-580
Santarem - PA

Telefone: (93) 3064-1437

ANFE

cumento

%iar da Nota
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*

. | }: * 000.002.550

SERIE 001
FOLHA 02/03

CHAVE DE ACESSO
1518 0334 9156 3700 0120 5500 1000 0025 5010 0007 7534

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
www.nfe fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE SO

NATUREZA DA OPERACAO
Venda de Merc Adquirida ou Recebida de Terceiros

415180005631749 01/03/2018 15:36:08

INSCRICAO ESTADUAL

151562253

1E DO SUBST. TRIBUTARIO

¢
34.915.637/0001-20

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

COD. PRODLTO DESCRICAO DOS PRODUTOS ' SERVICOS

T NOM/SH I(SOS'*(T"'I UNID. |Ql’A\1.| V. \IT.I V. TOTAL |V. DES('.| BCICMS ] Vaems I vae I

ALIQ
1cms

ALIO
1Pl

Lote: 353456 - Val - 30102021

[;,W | FIO MONONY LON N 100 C/12 ENV C/AGULHA CILINDRICA I;()(u.l(rmloll)z |5|n3 I(‘,\' ' I l 235.00[ 235,0(.[ n,m]] n_(m' 0 “”l | “I
Lote 1’1\8‘1 Val.: 307102022

[S01 [ T30 A6 FOUTGLIC N €736 ENY 75 AG 73 30 [30061000[o102 F1o2 [oX ™ [ 3] 167.00] 217100 0.00] 0,00 0.00] - [0
Lote: 245624 - Val . 30052021

[ 3302 I FI0 ACIDO POLIGLIC N*10 C/36 ENV T5CM AG 172 3CM Im(y,mqnlomg Fmg I(\ I 13 I 'Mﬂol 2"“2‘0()[ "*"“l 0 "“I 0 ,ml '] “T
Lote: 687213 - Val.: 30/10/2022

[ 4992 [ FI0 DE CAPROFYL N0 €24 ENV. (VAG 3/8 3,5CM. [30061090[0102 F102 [ex ] 2] 22000] 440,00 0.00] 0 ou[ 0.00 [
Lote: 6541325 - Val - 307082021

[<300 [ FIO DE CAPROFYLN"2-0 C24 ENV C/AG 38 35CM.  [30061090[0102 Fi02 [eX | 3] 207.00] 414000 000 oo owa] [
1 58972 - Val - 30/04.2020

[0 [ FIO DE CAPROFYL N°3-0 C24 ENV. (VAG3/835CM [30061090 [0102 [102 fex 2] 198.00] 396,00 0.00] 0.00[ " 0.00] [ o]
Lote: 324524 - Val - 30/03/2020 '
5807 [ SONDA DE FOLLEY N7143 VIAS ESTERIL ovissoar2io2 pro2 TuN "] so] 250] 125,00 0.00] 0.00[ " 0.00] [ 9]
Lote: 3254652 - Val.. 307122019 ‘

[sso8 [ SONDA DE FOLLEY N°16 3 VIAS ESTERIL [90183921 [2102 102 JUN— S0 250 12500 0.00] 0.0 0.00] [ o
Lote: 78645241 - Val - 30/10.2020

[ 5800 [ SONDA DE FOLLEY N°18 3 VIAS ESTERIL [P0183921 2102 F1o2 [UN ™[ 36 235[ 12750]  000] 000  0.00] T
Lote: 5214562 - Val.: 30/06/2021

[0 I TUBO ENDOTRAQUEAL N76.5 COM BALAO I‘)OISS‘)E‘)IZIUZ FI(IJ Il'.\ | Z(Jl 1_26[ 65.20] 0.00] ()_(ml mml T (i]
Lote: 3415235 - Val : 30/ 10:2021

[s37 [ TUBO ENDOTRAQUEAL N'7.0 COM BALAO [oors3020[2102 Fro2 ToN™ [ 20 353 7i00[ 00 00 o.00] [
Lote 24832414 - Val  30/1072020

[ [ TUBO ENDOTRAQUEAL N'7.5 COM BALAO [o0183929]2102 102 [UN™ " W06 3a0] 3000 000] o000 oee] ] o]
Lote 63482445 - Val 307112019

[ [ TUBO ENDOTRAQUEAL N80 COM BALAO [o0183920]2102 F102 [UN™ 206|345 9000  000]  aou] oo ] T
Lote: 4228755 - Val._ 30/012020

513 [ TUBO ENDOTRAQUEAL N'8.3 COM BALAO 901839292102 102 [UN ™ T00 34534500 0.00] 000 ow0] | 0]
Lote: 3571238 - Val - 30/10°2020
5838 [ TUBO ENDOTRAQUEAL N'9.0 COM BALAO [90183929[2102 FIo2 [UN [ 15 335] SLIs[ - 000] 000 000] [0
Lote: 65541 - Val. 30/1022020

. [ TUBO ENDOTRAQUEAL N 9.5 COM BALAQ [o0183920 2102 fro2 [UN T 0] 350 3s0a] o00] 000 o0 [0
I . S323-Val 300102019

(SIS [TUBO DE ASPIRACAG DE SILICONE C/ISMETROS  [39173240] 2102 [i02 [PC [ 3] Ti200]  33600] 000~ aa| o] [
Lote: 6545 - Val - 30/10/2022

[4222 [ CAMINA DE BISTURIN T [90189020 [0102 102 Tox 10 iso0]180.00]  0.00] 000 000 T
Lote: 3542655 - Val 30/10:2020

[ 2803 | TAMINA DE BISTURINT23 Too189029 0102 K102 TCX™ 7 30] 1800] 54000  0.00] 000  0.00] [ o]
Lote: 452456 - Val.- 30/10/2021

["1%06 [ FAMINA DE BISTURTN 24 [90189029[0102 F102 [CX™ ] s|1s00] 90,00 0.00] 0,00 0.00] I o]
Lote: 1605A - Val ; 01052021

[2576 [ FAMINADE BISTURTNTTS 90189029 [0102 102 [CX 10 1800 18000 000 000 o00] [ o[
Lote 3254632 - Val. 307122021

KO [ ALGODAO ORTGPEDICO 100M X 1M [o0211020 o400 fro2 TN 1200] ™ o32[ " 3sa00]  o00] oo ooo] [ o]

Iul; ‘JW‘H’J‘ Val 307102021
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Identificacio do Emitente /‘%
E. de A. Cavalcante e Cia.

Trav. Sorriso de Mar?a %I‘Q “75

Jardim Santarent’- Y,
CEP 68030-580
Santarem - PA

Telefone: (93) 3064-1437
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T 1-SAIDA
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SERIE
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< 'zb\ 0‘ ' Auxiliar da Nota
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N 000.002.550
001

FOLHA 03/03

1518 0334 9156 3700 0120 5500 1000 0025 5010 0007 7534

CHAVE DE ACESSO

Consulta de autenticidade no portal nacional da NI -¢
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Scfaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

Venda de Merc Adquirida ou Recebida de Terceiros

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

415180005631749 01/032018 15:36:08

INSCRICAO ESTADUAL
151562253

IE DO SUBST. TRIBUTARIO

ONPJ

34.915.637/0001-20

Ll) ADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

COD.PRODLUTO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NOM U SH |(.\()S‘1('H)P UNID. ]QI ANT.| V.UNIT. | V.TOTAL | V.DESC, I BOICMS | vVicws vare [ I\(I\Il?; A::lo
| 4433 FRALDA DESCARTAVEL ADULTO P 961900000102 F102 [PC | 20| 900 18000 0.00] 000 000 [ o
Lote: 3553254 - Val._ 30/0872020
[s73 [ FRALDA DESCARTAVEL ADULTO M [96190000 0102 Fi02 TPC [~ 20] 9.00[ " 180.00] 0.00]  0.00] XTI )
Lote 634575 - Val - 30/11°2021
[4s08 [ FRAIDA DESCARTAVEL ADLLTO G [6190000[0102 F1o2 Tec [~ 2] 9.00] 180.00] 000 0oo] ooo] T ]
Lote: 3525652 - Val. 30/11°202]
[3817 CATETER VENOSO CENTRAL TRIPLO LUMEN 75 % 300M [o0183929 2102 F102 [RT™ [~ 5] 95.00[ " 4.730.00] 0.00] 000 G00] [
Lote: 652872 - Val- 30/112022
[Sass [ FIOCATGUT CROMADO 34 G727 EN 750 AG T4 € 30NN [30061000 [0102 F1o2 Tex ™ ] 0] 67.00] 67000 0.00] o000 ooo] T nT
Lote: 455642 - Val - 3071022022
S [ DISPOSITIVO DE INFUSAG INTRAVENDSA N°35 [90183999 2702 F102 [UN""T 1000] ™ 017] 170.00] u,m’!‘"'"”{f(iii‘w"'n}ui'| [ o

L 2545542 - Val

30/11722021




E. DE A. CAVALCANTE E CIA LTDA ME. - CIRURGICA TAPAJOS s O a &
§ C\\PJ: 34.915.637/0001-20-CEP: 68.030-580 , E e 9
| Tva. Sorriso de Maria, 181-JARDIM SANTAREM-SANTAREM—PA. OS¢ .M/ /’
# TELEFAX: (93)3064-1437/CEL.: 9.9975-4974 Y )

B E-MAIL: cirurgicatapajos@hotmail.com

PREFEITURA MUNICIPAL DE OBIDOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE — SEMSA.

REF: PREGAO PRESENCIAL N.°048/2018/PMO/SEMSA.
DATA ABERTURA: 04/07/2018 - Horério: 09:00HS.

ANEXO IV

DECLARACAO DE CONHECIMENTO DE INFORMACOES

Declaramos sob as penas da Lei, e para fins de participacdo no Processo
Licitatorio, PREGAQ PRESENCIAL N°. 048/2018/PMO. junto a Prefeitura Municipal de Obidos - PA. que

tomamos conhecimento de todas as informacdes, para cumprimento das obrigacdes, inteirando-se das
condicdes técnicas e da complexidade do objeto da licitacdo.
Por ser verdade, assinamos a presente declaracéo.

Santarém - PA. 02 de julho de 2018.

”

o Cavalcante
: 3129450/SSP - PA.
CPF n° 098.819.642-53 @\Z
Diretor Proprietario
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PODER JUDICIARIO d. O

TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO PARA
FORUM CIVEL DA COMARCA DE SANTAREM

CERTIDAO JUDICIAL CiVEL NEGATIVA

Certifico, que a requerimento da parte interessada, revendo os registros de
distribuicdo, de 1° de janeiro de 1980, até a presente data, em face de E. DE A CAVALCANTE
E CIA LTDA - ME (CIRURGICA TAPAJOS), CNPJ 34.915.637/0001-20, residente em TRAV.
SORRISO DE MARIA. 181 - JARDIM SANTAREM - 68.030-580 - SANTAREM/PA, NADA
CONSTA na Justica Estadual de 1° grau, 2° grau e nos Juizados Especiais do Estado do Para,
referente a ACOES CIVEIS em que-é parte como requerido(a).

Observacdes:

1. Certidao expedida gratuitamente, através da Central de Distribuicdo deste Férum.

2. A informagao do n° do CPF ou CNPJ acima é de responsabilidade do solicitante da certidao,
devendo a titularidade ser conferida pelo interessado € destinatario, sob pPena de incorrer na
pratica dos atos tipicos previstos nos arts. 299 § 1°, art. 301 e 304 do Cadigo Penal Brasileiro.

3. A autenticidade desta certidao podera ser confirmada Na pagina do Tribunal de Justica do
Estado do Para’(www.tjpa.jus,br). No menu de consultas.

4. Este documento é valido somente por 90(noventa) dias.

5. A autenticidade podera ser efetivada, no maximo. até 90(noventa) dias apos sua expedicio.

) ) ‘-
R\

0

VICENTE Assinado de forma

quarta-feira, 23 maio, 2018 RODRIGUES ggg;:gsg’“mf
. FILHO:18104
VICENTE RODRIGUES FILHO FILHO:1810

Dados: 2018.05.23

CENTRAL DE DISTRIBUICAO DE SANTAREM 4 09:23:00 -03'00"

COMARCA DE SANTAREM

As informagées contidas nesta Certidao referem-se a existéncia de Agdes de Execugdo Fiscal, Municipal ou Estadual,
Execucio patrimonial, Faléncia o recuperacao JudiciaI(Concordata). Civel e Comercial, Familia,

Interdigdo/T utela/Curatela, Inventirio e etc...

(

Certidao em conformidade com o provimento 19/2009 - CJRMB, que institui certidao tnica para feitos civeis.

Certiddo expedida gratuitamente em 23/05/2018 09:18:51
CONTROLE: 05230905936773 Esta certidao & emitida apenas para pessoas com maior Idade civil
Valida até 21/08/2018 00 00:00 Libra (vicente.filho)

1
Esta certiddo tem efeito de certidao negativa para processos de Faléncia concordata(ainda remanescentes) ou recuperacao jucﬁf:@,
L a\

& Ve, @% WU



E DE A CAVALCANTE & CIA LTDA DIARION° 10 /3FAG. 1 {

TERMO DE ABERTURA

Contém este livro Diario n° 10, 0006 (seis) paginas, numeradas eletronicamente e seguidamente
do n°001 ao n° 006 e servird para os langamentos das operagdes proprias do estabelecimento, com a

data de encerramento do exercicio social em 31 de dezembro de 2017. do contribuinte abaixo descrito::

Endereco....................... TRAVESSA SORRISO DE MARIA, 181 —JARDIM SANTAREM
AR, .veosrsssomsersssassers SANTAREM :

BS00 . caiznssissonssivreaast PA

CEP.ccovessomresssmsssossessnsss 68030580

NIRE.......ccccoouremrsruanneene: 1520109939-2

Data do Reg. Junta.......: 22.10.1990

Inscri¢do Estadual........ . 15.156.225-3

Inscrigdo Municipal......: 3401698

Nome do contador.......... ABRAAO ELIEL RODRIGUES LEITAO

CRC do contador............: 007081/PA
Nome do titular............... EVALDO DE ARAUJO CAVALCANTE
CPF dotitular.................: 098.819.642-53

Belém, 01 de janéiro 082017, -/ @Q

\ / 2
| ’—,L/ | . ‘
ay | : .
| Vv’

/
Evaldo de-Arabje-Gavalcaritc Abrado Elicl Rprigues Leitao
CPF<098 419.642- \_ CRC: 007081/$A
C13.129.459 SSP/PA CPF 040.131.072-87

/" Administrador

”

@& JUNTA COMECIAL DO ESTADO DO PARA S , 4
. ﬁg’ Termo de Autenticagio 18/002533-3 P
> O presente livro/ficha, por mim examinado e conferido, esté em conformidad legislagt
em Vigor em scus termos de abertura ¢ 1 S

3ELEM It

28 MAR 2018



DIARIO N° 10

E DE A CAVALCANTE & CIAL
CNPJ 34.915.637/0001-20 .

BALANCO PATRIMONIAL EM 31.12.
NIRE 1520109939-2 —

ATIVO

CIRCULANTE
DISPONIVEL
CAIXA
BANCOS
CLIENTES
ESTOQUE
PERMANENTE
IMOBILIZADO
MOV. UTENS.
COMPUTADOR
VEICULOS
MAQ.EQUIP.
DEPRECIACAO
DIFERIDO
SOFTWARE
AMORTIZAGAO

TOTAL DO ATIVO

PASSIVO

CIRCULANTE
FORNECEDOR
EMPRESTIMOS BANCARIOS
SAL A PAGAR
ENCARGO SOCIAL
TRIBUTOS A RECOLHER
SIMPLES A PAGAR

PATRIMONIO LiQuIDO
CAPITAL SOCIAL
EVALDO A CAVALCANTE
RENICE DE J R CAVALCANTE

RESERVAS
RESERVA DE LUCROS
RESULTADOS
RESULTADO DO ANO
TOTAL DO PASSIVO

Declaramos sob as penas da Lei que as informagdes contidas no Balango Patrimonial de 3

TDA —

2017

2.000,00
1,00
1.563.343,06

540.480,98

2.105.825,04

7.305,00
9.242,50
95.000,00
13.450,00

(39.983,39)

474583
(3.904,14)

85.014,11

841,69

2.191.680,84

1.2156.715,51
150.000,00
6.589,00
1.984,25
16.598 40

18.696.72 1.409.583,88

95.000,00

5.000,00 100.000,00

528.290,38 528.290,38

153.806,58 153.806,58

2.191.680,84

zembro de 2017, sdo verdadeiras e de nossa responsabilidade. B
a 05 do Livro Diario n°® 10, registrado na Junta Comer-
cial do Estado do Para sob o n° 18/002533-3, em 28/03/2018. ~

As informagdes foram extraidas das folhas n° 02

A Sociedade Empresarial declara n&o haver Con
A Sociedade Empresarial declara que n2o possu
Sghtapém, 02 de abril de 2018

Contgdor CRC 7081/Pa
CIC 040.131.072-87

Certifico o Registro em 12/04/2018

Este documento pode ser verificado em http://re
Chancela 80054101536005

selho Fiscal instalado.
i Audjtega

Arquivamento 20000561086 de 12/04/2018 Protocolo 180056204 de 11
Nome da empresa E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA NIRE 15201099392

gin jucepa.pa.gov.br/regin.pa/TELAVALIDADOCS aspx

I THEL I

1 de de-
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Expresa 3115 2 010
PE 2 etems 2 Ghlly!

Certifico o Registro em 12/04/2018

Arquivamento 20000561086 de 12/04/2018 Protocolo 180056204 de 11/04/2018

Nome da empresa E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA NIRE 15201099392

Este documento pode ser verificado em http://regin jucepa.pa.gov.br/regin.pa/TELAVALIDADOCS aspx
Chancela 80054101536005



DIARIO N° 10 T PAG 2

E DE A CAVALCANTE & CIA LTDA
CNPJ 34.915.637/0001-20
BALANCO PATRIMONIAL EM 31.12.2017
NIRE 1520109939-2

DEMONSTRAGCAO DE RESULTADO

VENDA DE MERCADORIAS 1.765.343,06
DEDUGAO S/VENDAS 158.880,88
ICMS 158.880,88

VENDAS LIQUIDAS 1.606.462,18
CUSTO MERC VENDIDAS 865.018,10
RESULTADO OPERAC 741.444,09
DESP. OPERACIONAL 476.642,63
RESULTADO ANTES IR 264.801,46
SIMPLES 110.994,88
LUCRO DO EXERCICIO 153.806,58

Declaramos sob as penas da Lei que as informagdes contidas no Balango Patrimonial de 31 de dezem-
bro de 2017, sao verdadeiras e de nossa responsabilidade.
As informagdes foram extraidas das folhas n® 02 a 05 do Livro Didrio n° 10, registrado na Junta Comercial
do Estado do Para sob o n° 18/002533-3, em 28/03/2018.
A Sociedade Empresarial declara n3o haver Conselho Fiscal instalado.
A Sociedade Empresarial declara que nao possui Auditoria Independente.

Santarém, 02 de abril de 2018

CRC 7081/Pa
CIC 040.131.072-87

&

~

Certifico 0 Registro em 12/04/2018

Arquivamento 20000561086 de 12/04/2018 Protocolo 180056204 de 11/04/2018
m Nome da empresa E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA NIRE 15201099392
/

N '9» Este documento pode ser verificado em http://regin jucepa.pa.gov br/regin.pa/T LAVALIDADOCS aspx
SR |\ / Chancela 80054101536005 Yl\




DIARIO N° 10 PAG 3
E DE A CAVALCANTE & CIALTDA
CNPJ 34.915.637/0001-20
BALANCO PATRIMONIAL EM 31.12.2017
NIRE 1520109939-2

CALCULO DE iINDICES
INDICES

LIQUIDEZ ABSOLUTA DISPONIVEL 2.105.825,04 1,49
PASSIVO CIRC 1.409.583,88

LIQUIDEZ SECA AC-ESTOQUES 1.565.344,06 1.1
PASSIVO CIRC 1.409.583,88

LIQUIDEZ CORRENTE AC 2.105.825,04 1,49
PC 1.409.583,88

LIQUIDEZ GERAL AC+ARLP 2.105.825,04 1.49
PC+PELP 1.409.583,88

SOLVENCIA GERAL ATIVO TOTAL 2.191.680,84 1,55
PC+PELP 1.409.583,88

ENDIVIDAMENTO TOTAL PASSIVO EXIGIV 1.409.583,88 0,64
ATIVO TOTAL 2.191.680,84

GC PAT LIQUIDO 782.096,96 0,36
ATIVO TOTAL 2.191.680,84

Declaramos sob as penas da Lei que as informagdes contidas no Balango Patrimonial de 31 de de-
zembro de 2017, s&o verdadeiras e de nossa responsabilidade.
As informagdes foram extraidas das folhas n° 02 a 05 do Livro Diario n°® 10, registrado na Junta Comer-
cial do Estado do Para sob o n°® 18/002533-3, em 28/03/2018
A Sociedade Empresarial declara ndo haver Conselho Fiscal instalado.
A Sociedade Empresarial declara que nao possui Auditoria Independente.

Santarém, 02 de abril de 2018

=
. Leitdo

CRC 7081/Pa
CIC 040.131.072-87

Certifico o Registro em 12/04/2018
Arquivamento 20000561086 de 12/04/2018 Protocolo 180056204 de 11/04/2018

Nome da empresa E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA NIRE 15201099392

% Este documento pode ser verificado em http /lregin jucepa.pa.gov br/regin.pa/T ELAVALIDADOCS aspx
9, Chancela 80054101536005
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DIARIO N° 10 \? g :’ﬁw(@j
E DE A CAVALCANTE & CIA LTDA 1. O

CNPJ 34.915.637/0001-20
BALANGCO PATRIMONIAL EM 31.12.2017
NIRE 1520109939-2

RELACAO DO FATURAMENTO DE 2017

MES VALOR
JANEIRO 16.831,00
FEVEREIR< 18.442,70
MARCO 156.864,07
ABRIL 147.653,90
MAIO 278.187,27
JUNHO 133.732,08
JULHO 237.030,41
AGOSTO 109.172,52
SETEMBR( 161.305,68
OUTUBRO 80.367,27
NOV EMBR 131.010,01
DEZEMBR( 294.746,15
TOTAL 1.765.343,06

Declaramos sob as penas da Lei que as informag¢des contidas no Balango Patrimonial de 31 de de-
zembro de 2017, sao verdadeiras e de nossa responsabilidade.
As informagdes foram extraidas das folhas n° 02 a 05 do Livro Diario n® 10, registrado na Junta Comer-
cial do Estado do Para sob o n° 18/002533-3, em 28/03/2018.
A Sociedade Empresarial declara ndo haver Conselho Fiscal instalado.
A Sociedade Empresarial declara que nao possui Auditoria Independente.

Santarém, 02 de abril de 2018

] R 'Leitso
CRC 7081/Pa
CIC'040.131.072-87

Y,

Y

Certifico o Registro em 12/04/2018
Arquivamento 20000561086 de 12/04/2018 Protocolo 180056204 de 11/04/2D18
Nome da empresa E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA NIRE 15201099392

Este documento pode ser verificado em hittp://regin jucepa pa gov. bregm 53
Chancela 80054101536005 “



ATA DE REUNIAO DE SOCIOS PARA APROVACAO DE CONTAS, DA SOCIEDADE

EMPRESARIAL E DE A CAVALCANTE & CIA LTDA, CNPJ 34.915.637/0001-20, NIRE
1520109939-2.

Aos dois dias do més de abril do ano dois mil e dezoito, as dezessete
(17:00) horas, reuniram-se, com a presenga de todos os séci

a Travessa Sorriso de Maria, 181,
bairro Jardim Santarém, municipio de Santarém/Pa Cep 68030-580, sendo eleito para presidir a

la o Sra. Renice de Jesus Ribeiro
Rodrigues Leitdo, Contador CRC

gL 7valcante
13.129.459 SSP/PA
3

[ JUNTA COMERCIAL DO ESTADD Do PARA
af?“’ CERTIFICO O REGISTRO EM.  12/04/20 15 SOB N°: 20000561086
: Protocolo: 18/005620-4, DE 11/04/2018 /@

Empresa:15 2 0109935 2 M
E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA

MARCELO CEBOLAG ne
——— - SECRETARIO GERAL
B — SECRETARIO GERAL

Certifico o Registro em 12/04/2018
Arquivamento 20000561086 de 12/04/2018 Protocolo 180056204 de 11/04/2018 } .&
N W
AY

Este documento pode ser verificado em http://regin jucepa pa gov.br/regin.pa/T| ELAVALIDADOCS,aspx

Chancela 80054101 536005
f-—L’

C Nome da empresa E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA NIRE 15201099392
,bU
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CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PARA

CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PARA certifica

que o(a) profissional identificado(a) no presente documento encontra-se em situacao
regular.

IDENTIFICAGAO DO REGISTRO

NOME........ ... .  ABRAAO ELIEL RODRIGUES LEITAO
REGISTRO.......... : PA-007081/0-0

CATEGORIA........ - CONTADOR

CPF. ..., : 040.131.072-87

A presente CERTIDAO nao quita nem invalida quaisquer débitos ou infragées que
posteriormente, venham a ser apurados pelo CRCPA contra o referido registro.

A falsificacdo deste documento constitui-se em crime previsto no Cédigo Penal
Brasileiro, sujeitando o autor 3 respectiva agéo penal.

Emissdo: BELEM, 10.04.2018 as 13:01:15.
Valido até: 09.07.2018.
Cédigo de Controle: 73859

Para verificar a autenticidade deste documento consulte o site do CRCPA

http://201.33.23.1 83/scripts/sql_consultav03PA.dll/I0gin 10/04/2018

Certifico o Registro em 12/04/2018
Arquivamento 20000561086 de 12/04/2018 Protocolo 180056204 de 11/04/2018
Nome da empresa E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA NIRE 15201099392

?’ !"i
v L‘ ¥ \ Este documento pode ser verificado em hitp /regin jucepa pa.gov br/regin pa/TELAVALIDADOCS aspx
. 7) Chancela 80054101536005 '
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E DE A CAVALCANTE & CIA LTDA DIARIO N° 10

TERMO DE ENCERRAMENTO

Contém este livro Didrio de Contabil n°10, 0006 (seis) paginas, numeradas eletronicamente e seguidamente
do n°001 ao n° 006 e servira para os langamentos das operagdes proprias do estabelecimento, referente ao

periodo de 01 de janeiro a 31 de dezembro de 2017, do contribuinte abaixo descrito:-

Endereco......................: : TRAVESSA SORRISO DE MARIA — JARDIM SANTAREM
Cidade.......................... SANTAREM

Estado...........................: PA

L] 2 T : 68030-580

NIRE . &= nrecsars ¢ 1520109939-2

Data do Reg. Junta........: 22.10. 1990 ,

Inscrigdo Estadual........: 1 15.156.225-3
(&) ) S 134915 637/0001-20
Inscrig@o Municipal ... 3401698

Nome do contador.........: : ABRAAO ELIEL RODRIGUES LEITAO

CRC do contador......... - :007081/PA
Nome do titular............: EVALDO DE ARAUJO CAVALCANTE «
CPFdotitular......... ... :098.819.642-53

Belém, 31 de/

Evafﬂo
~CPF: -53 :
o 1 I SSP/PA CPF 040 131.072-87

}dmlmstrador -



TS E. DE A. CAVALCANTE E CIA LTDA ME. — CIRURGICA TAPAJOS

Walpy '\ 34.915.637/0001-20-CEP: 68.030-580 , \2 ¢ g‘ZX
A q Tva. Sorriso de Maria, 181-JARDIM SANTAREM—SANTAREM—PA. 1 %
SNV TELEFAX: (93)3064-1437/CEL.: 9.9975-4974 '

§ E-MAIL: cirurgicatagajos@hotmail.com

A
PREFEITURA MUNICIPAL DE C')BI,DOS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMSA.

REF: PREGAO PRESENCIAL N.°048/2018/PMO/SEMSA.
DATA ABERTURA: 04/07/2018 - Horario: 09:00HS.

ANEXO Il

DECLARACAO DE ACORDO COM O ART. 7° CF

determina a Constituicao Federal no seu artigo 7°, Inciso XXXIII.

Por ser verdade, firmamos a presente declaracao.

Santarém - PA. 02 de julho de 2018.

aiije Cavalcante
: 3129459 SSP - PA.
PF n°® 098.819.642-53
Diretor Proprietario




g ARG .
2% i %’g PREFEITURA MUNICIPAL DE OBIDOS
by CN®J: 05.131.180/0001-64
Comissdo Permanente de Licitacoes

JUNTADA DE COMPROVACAO DE
AUTENTICIDADE DE DOCUMENTACOES

Junto aos autos do processo licitatério n° 048/2018, modalidade PREGAO
PRESENCIAL, os comprovantes de autenticidades das documentagdes das empresas

participantes deste processo licitatorio.

Obidos (PA), 04 de julho de 2018.

Marisa Meusinho Moda
Pregoeira da PMO.
Decreto n° 0142/2018

Rua Dep. Raimundo Chaves N° 338 — CEP:68.250-000
Obidos — ®ari



04/07/2018 SERVICOS AO CIDADAO

3 n
A Para voca
para todos
‘ 05 brasileiros

. r—
& ACESSE SUA CONTA [OK

OUVIDORIA DOWNLOAD MAPADOSITE | SEGURANCA IMPRENSA .| ).

Navegue pela CA}XA y
- O )
37 4
2sa | Consult
) a5 pregado .
:: Historico do Empregador
Historico do Empregador apresenta os registros dos CRF concedidos
iltimos 24 meses, bem como a situacdo de regularidade apurada na
vigencia da Circular CAIXA 204/2001 - de 08 de Janeiro a 22 de abril de
01
Inscricdo: 34915637/0001-20
Razao Social: E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA ME
Nome Fantasia: CIRURGICA TAPAIOS
30/06/2018 30/06/2018 2 29/07/2018 2018063003534113150305
11/06/2018 11/06/2018 a 10/07/2018 2018061 102470380583990
3/05/2018 23/05/2018 a 21/06/2018 2018052303311249802686
05/2018 04/05/2018 a 02/06/2018 2018050404213699351212
14/2018 15/04/2018 a 14/05/2018 2018041503210008797810
3/2018 27/03/2018 a 25/04/2018 2018032704371487033434
0 )18 )8/03/2018 a 06/04/2018 2018030803574376476001
2/201¢ 02/2018 a 18/03/2018 2018021705093181795399
3/01/2018 29/01/2018 a 27/02/2018 2018012913264519167469
11/2018 09/01/2018 a 07/02/2018 2018010907283328069118
12/2017 21/12/2017 a 19/01/2018 201 7122102263436761008
2/12/2017 02/12/2017 a 31/12/2017 2017120203192650293940
13/11/2017 13/11/2017 a 12/12/2017 2017111300560170282835
25/10/2017 25/10/2017 & 23/11/2017 2017102502141903357855
6/10/2017 06/10/2017 a 04/11/2017 2017100602002076140990
17/09/2017 a 16/10/2017 2017091701322426127176
29/08/2017 a 27/09/2017 2017082902251324235655
C 10/08/2017 a 08/09/2017 2017081001350347528893
22/07/2017 a 20/08/2017 2017072202525172474337
3/07/2017 03/07/2017 2 01/08/2017 2017070301040350314653
14/06/2017 14/06/2017 a 13/07/2017 2017061401594664734278 C P
6/05/2017 26/05/2017 a 24/06/2017 201 7052602255473891771
’/05/2017 07/05/2017 a 05/06/2017 201 7050702390744075536
3/04/2017 18/04/2017 a 17/05/2017 2017041802295503484658
03/2017 30/03/2017 a 28/04/2017 2017033002262428016859
0372017 11/03/2017 a 09/04/2017 2017031101573711217700
2/2017 20/02/2017 a 21/03/2017 2017022001344239601639
02/2017 01/02/2017 a 02/03/2017 2017020101592315022240
017 13/01/2017 a 11/02/2017 2017011301515481599433
12/2016 25/12/2016 a 23/01/2017 2016122504255150357059 \‘0
06/12/2016 06/12/2016 a 04/01/2017 2016120601011272394010 ‘ )B\J '
'/11/2016 17/11/2016 a 16/12/2016 201611 1702551625368503 \
29/10/2016 29/10/2016 a 27/11/2016 2016102902243237819824 S |
10/10/2016 10/10/2016 a 08/11/2016 20161010012251 12323905 :

https //www.sifge,caixa.gov.br/Cidadao/Crf/Crf/FgeCfSHisroricoStatusRmn il aen



SERVIGOS AO CIDADAO

21/09/2016 a 20/10/2016 2016092102403805328039
02/09/2016 a 01/10/2016 2016090202351650551696
14/08/2016 @ 12/09/2016 2016081408193523281103
26/07/2016 a 24/08/2016 2016072601144206963230
07/07/2016 a 05/08/2016 2016070702260122965161

Resultado da consulta em 04/07/2018 as 14:54:00

2 Duvidas mais Frequentes

O uso destas informacoes para os fins previstos em lei deve ser precedido

de verificacdo de autenticidade no site da Caixa: www.caixa.gov.br

04/07/2018
21/09/2016
02/09/2016
14/08/2016
26/07/2016
07/07/2016
21
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04/07/2018 Confirmagao de Autenticidade da Certidao

Acesso a informacgdo Participe Servigos Legislagdo Canais

POFN

Receita Federal ~ A\
4 ’@ ? CERTIDAO A

Confirmagio de Autenticidade das Certidoes  ~ *V'A

e WV

Resultado da Confirmacao de Autenticidade da Certidao

CNPJ : 34.915.637/0001-20

Data da Emissao : 24/05/2018

Hora da Emissao : 10:54:06

Codigo de Controle da Certidao : FOA5.7E9A.F637.AAGA
Tipo da Certidao : Positiva com Efeitos de Negativa

Certidao Positiva com Efeitos de Negativa emitida em 24/05/2018, com validade até 20/11/2018.

Pagina Anterior
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04/07/2018

SEFA

Consulta autenticidade de certiddes

Nome Empresarial

Inscrig@o Estadual:

CNPJ:

Emitida as:

Valida ate:

Tipo Certidao:

N° Certidao:

Codigo de controle de autenticidade:

Copynght € 2010 SEFA. Todos os direitos reservados. Avenida Visconde de Souza Franco, 110-

Portal SEFA

. E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA ME
15.156.225-3

34.915.637/0001-20

08:29:48 no dia 24/05/2018

20/11/2018

De regularidade Tributaria
702018080264171-0
701BBOEF.C44511AD.6688758A ASEA2F82

(tiova consuita)

Tamanho do texto 4]

@ 4
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CEP 66.053-000 Atendimento: 0800-725-5533
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04/07/2018

SEFA

Resultado

Consulta autenticidade de certiddes

Nome Empresarial

Inscrigao Estadual:

CNPJ:

Emitida as:

Valida ate:

Tipo Certidao:

N° Certidao:

odigo de controle de autenticidade:

Portal SEFA

Tamanho do texto " £} AI6'SEFA - 0800-725-5533

- E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA ME
15.156.225-3

34.915.637/0001-20

08:29:48 no dia 24/05/2018

20/11/2018

Negativa NAEc Tributana
702018080264172-8

15C3A0RE.1DB6667E. FF1E8974.71280DD3

(Hova consuia)

Copyright & 2010 SEFA. Todos os direitos reservados. Avenida Visconde de Souza Franco, 110 - CEP 66.053-000 Atendimento: 0800-725-5533
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712018 PMS - Portal de Servigos

~‘  PREFEITURA DE
JE¥ SANTAREM

Validar Certidao Negativa de Débito

Codigo de Autenticdade: <33 £510733.0043 X

- ey
Certiddo Numero 27099 o {

Nome Empresarial: E. DE A CAVALCANTE E CIA LTDA - ME “
Inscrigdo Municipal 3.4.01698
CNPJ: 34.915.637/0001-20
Endereco: TRV SORRISO DE MARIA, 181
Bairro JARDIM SANTAREM
Emitida em 25 de Junho de 2018, as 09:05:49
Valida até 25 de Julho de 2018
S5iarP

A i s el leandatine 21 tteanticarend



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA

(MATRIZ E FILIAIS) CNPJ: 34.915.637/0001-20
Certiddo n°: 152397982/2018
Expedicdo: 21/06/2018, as 10:52:16
Validade: 17/12/2018 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicao.

Certifica-se que E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°

34.915.637/0001-20, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores

Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do

I'rabalho, acrescentado pela Lei n°® 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resolucdo Administrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos

I'ribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias

anteriores a data da sua expedicao.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacao

a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidédo emitida gratuitamente. énz
INFORMAGCAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacgdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, a

emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do

Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia.

' &



04/07/2018 AUTENTICAGCAO DE DOCUMENTOS

AUTENTICIDADE DE DOCUMENTOS "

Validagao feita com sucesso

Preencha todas informagdes solicitadas e clique em VALIDAR.
Protocolo

180056204

Chancela / Numero De Controle

80054101536005

Exibir Imagem 0 Voltar

nitp:/ireqin.jucepa.pa.qov.br/AUTENTICACAODOCLUMENTOS/ALITENTICACAN acny



04/07/2018 Consulta Processo | JUCEPA

“f @ situacdo do seu processo digite o NGmero do Protocolo (somente os nimeros), abaixo:

180056204 [ Buscar

Este documento é valido apenas para efeito de consulta.
N do Protocolo: 18/005620-4

Nome Empresarial : E DE A CAVALCANTE E CIA LTDA

Data do dltimo andamento: 03/05/2018

Data da situacgao: 04/07/2018 15:02:42

O Processo encontra-se com o cliente. Processo Arquivado.

Obs.: Quaisquer davidas sobre divergéncias de informacdes, procurar atendimento localizado no térreo da JUCEPA.

- Imprimir o conteudo desta Pagina
* Solucdo tecnologica desenvolvida pela JUCEPA.

hitn:///lwww iucepa.pa.aov. br/consultanrocesso




04/07/2018

‘ Parg vocé
para todos
‘ os brasileiros

SERVICOS AO CIDADAO

5 e
& ACESSE SUA CONTA [OK

OUVIDORIA DOWNLOAD MAPA DO SITE | SEGURANCA IMPRENSA. | o
Navegue pela CAIXA - v
| \WICOS AO CIDADAO | FGTS Empresa | Consulta .
3 lade do Empregador | Situacao de Regularidade do Empregador , W
| Histarico do Empregador /

.. Histdérico do Empregador

Historice do Empregador apresenta os registros dos CRF concedidos
s ultimos 24 meses, bem como a situacdo de regularidade apurada na
gencia da Circular CAIXA 204/2001 - de 08 de janeiro a 22 de abril de

YN0 1

Ul

Inscrigdo: 26332803/0001-37

Razao Social: AUMED HOSPITALARES LTDA ME

25/06/2018
06/06/2018
18/05/2018

B/05/2018

29/04/2018

10/04/2018
20/03/2018
01/03/2018
10/02/2018
22/01/2018
02/01/2018
14/12/2017
25/11/2017
06/11/2017
18/10/2017

3/09/2017

/09/2017
22/08/2017
3/08/2017
15/0772017
/06/2017
07/06/2017
19/05/2017
30/04/2017
11/04/2017
23/03/2017
04/03/2017
13/02/2017
25/01/2017

06/01/2017

18/12/2016

29/11/2016

25/06/2018 a
06/06/2018 a
18/05/2018 a
18/05/2018 a
29/04/2018 a
10/04/2018 a
20/03/2018 2
01/03/2018 a
10/02/2018 a
22/01/2018 a
02/01/2018 a
14/12/2017 a
25/11/2017 a
06/11/2017 a
18/10/2017 a
29/09/2017 a
10/09/2017 a
22/08/2017 a
03/08/2017 a
15/07/2017 a

26/06/2017 a

J)

07/06/2017
19/05/2017 a
30/04/2017 a
11/04/2017 a
23/03/2017 a
04/03/2017 2
13/02/2017 a
25/01/2017 a
06/01/2017 a
18/12/2016 a
29/11/2016 a

24/07/2018 2018062510055531281205
05/07/2018 2018060611375676346534
16/06/2018 2018051811593712117934
16/06/2018 2018051807560691151146
28/05/2018 2018042911593475525060
09/05/2018 2018041012530715094001
18/04/2018 2018032008463930499559
30/03/2018 2018030109020775265388
11/03/2018 2018021007253014884129
20/02/2018 2018012220343255466390
31/01/2018 2018010204453507722915
12/01/2018 2017121405310853069556
24/12/2017 2017112505381503946403
05/12/2017 2017110602302609642655
16/11/2017 2017101803431718660453
28/10/2017 2017092903255016480682
09/10/2017 2017091009161898372650
20/09/2017 2017082203491675741547
01/09/2017 2017080303470398953907
13/08/2017 2017071503224900129669
25/07/2017 2017062602404286696529

a 06/07/2017 2017060703161783260102

17/06/2017 2017051903365755009925
29/05/2017 2017043002203395220165
10/05/2017 2017041103124459702327
21/04/2017 2017032303375141371531
02/04/2017 2017030402545685785822
14/03/2017 2017021303224150165587
23/02/2017 2017012503410772738204
04/02/2017 2017010603043342757652
16/01/2017 2016121803482699327961
28/12/2016 2016112909483925281527

Resultado da consulta em 04/07/2018 as 15:07:07

Duvidas mais Freqientes

nitne hanana cifaie caiva anv br/Clidadan/C adlICHIEaaCIQHictnriraQtati icRant il acrn




04/07/2018

SERVIGOS AO CIDADAO

O uso destas informagdes para os fins

previstos em lei deve ser precedido
de verificacdo de autenticidade no site da Caixa: www.caixa.g

ov.br
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04/07/2018 Confirmagao de Autenticidade da Certidao

Acesso a informagao Participe Servigos Legislagao Canais

sava ReceitaFederal i -
"‘O -y ? CERTIDAO

Confirmacgao de Autenticidade das Certidoes =~ = "% )Y

Resultado da Confirmagao de Autenticidade da Certidao

CNPJ : 26.332.803/0001-37

Data da Emissao : 08/06/2018

Hora da Emissao : 17:14:09

Codigo de Controle da Certidao : ES04.9126.E1A1.C8CE
Tipo da Certidao : Negativa

Certidao Negativa emitida em 08/06/2018, com validade até 05/12/2018.

Pagina Anterior

oK/
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04/07/2018 Portal SEFA

SEFA

™ Resultad

Tamanho do texto ) T Al6 SEFA - 0800-725-5533

‘)‘*\ -

Consulta autenticidade de certiddes

Nome Empresarial: AUMED HOSPITALARES LTDA
Inscrigao Estadual: 15.539.682-0
CNPJ: 26.332.803/0001-37
Emitida as: 17:41.37 no dia 28/06/2018
Valida ate: 25/12/2018
Tipo Certiddo: Negativa Tnbutana
N° Certiddo: 702018080328593-3
-odigo de controle de autenticidade: E1252E84 AA3168E0C.4668A0EB 065F8B12

(fiova consuiia)

Copyngnt &2 2010 SEFA. Todos os direitos reservados. Avenida Visconde de Souza Franco, 110 - CEP 66.053-000 Atendimento: 0800-725-5533

&
N

Al
nttns//aoo sefa na oov br/autenticidade-certidoec/canctiitaCartidan drn : ; PO



04/07/2018

SEFA

Consulta autenticidade de certiddes

Nome Empresarial:
Inscrigdo Estadual:
CNPJ:

Emitida as:

Vilida ateé:

Tipo Certidao:

N° Certidao:

: B0CBODBB.FSFF3569.AA2F76BF.795FEA4D

odigo de controle de autenticidade

Portal SEFA

Tamanho do texto @ Al SEFA -0800-725-5533

s
A
S
=
=
>

L

0‘.\) ) '
o i
AUMED HOSPITALARES LTDA b

15.539.682-0 Y.
26.332.803/0001-37

17:41:37 no dia 28/06/2018

25/12/2018

Negativa NAEo Tributaria

702018080328594-1

-

(RNova consulla)

Copynght & 2010 SEFA. Tados os direitos reservados. Avenida Visconde de Souza Franco, 110 - CEP 66.053-000 Atendimento: 0800-725-5533

RMtnellanm cofa na v helainitantiridada rartidaccleanci iBa artidan A



04/07/2018 PMS - Portal de Servigos

s PREFEITURA DE
JEX SANTAREM

Validar Certidao Negativa de Débito

Codigo de Autenticidade: p3p3 b5 728.0E56  + X l/\ﬁ‘ &/

Certiddo Naumero 26998

Nome Empresarial: AUMED HOSPITALARES LTDA ME
Inscrigdo Municipal: 3.4.52010
CNPJ: 26.332.803/0001-37
Enderego: TRV AGRIPINA DE MATOS, 1731
Bairro CARANAZAL
Emitida em: 14 de Junho de 2018, as 09:41:03
Vélida até 14 de Julho de 2018

SiarP,

nitp://nortalservicos.santarem pa aov br/0O1/serviet/ne autenticarend
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: AUMED HOSPITALARES LTDA

(MATRIZ E FILIAIS) CNPJ: 26.332.803/0001-37
Certiddo n®°: 145655613/2018
Fxpedicao: 06/03/2018, as 10:34:48
Validade: 01/09/2018 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certafdica=se gque AUMED HOSPITALARES LTDA
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°

26.332.803/0001-37, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores

Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do

T'rabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resolucdo Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certidao sido de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias

anteriores a data da sua expedicdo.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacdo

a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certidado condiciona-se a verificacdo de sua

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

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

Certiddo emitida gratuitamente. dﬂy

INFORMAGAO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenga condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honordrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia.



)4/07/2018 AUTENTICAGAO DE DOCUMENTOS

SJUCEPA

AUTENTICIDADE DE DOCUMENTOS ~  + ubb Y/

Validagao feita com sucesso

Preencha todas informagdes solicitadas e clique em VALIDAR.
Protocolo

180026321

Chancela / Numero De Controle

85037662863157

Exibir Imagem 0 Voltar

(N
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N4/07/2018 Consulta Processo | JUCEPA

1ber a situagao do seu processo digite o Nimero do Protocolo (somente os numeros), abaixo:

180026321 Buscar Sl
fste documento é valido apenas para efeito de consulta. \D o '
— :
N do Protocolo: 18/002632-1 \?y O OY
Nome Empresarial : AUMED HOSPITALARES LTDA \\_%' e >
Data do Gltimo andamento: 05/04/2018 oy 7 _ .
Data da situagdo: 04/07/2018 15:15:35 NP’

0 Processo encontra-se com o cliente. Processo Arquivado.
Obs.: Duaisquer davidas sobre divergéncias de informagdes, procurar atendimento localizado no térreo da JUCEPA.

% Imprimir o conteGdo desta Pagina
* Solucado tecnologica desenvolvida pela JUCEPA.

ATV T S ) PSRy O 18, 1/1




04/07/2018

‘ Para vocé
para lodos
‘ o5 brasileiros

SERVICOS AO CIDADAO

OUVIDORIA DOWNLOAD MAPA DO SITE |

& ACESSE SUA CONTA

SEGURANCA
~ Navegue pela CAIXA(

| ,::1\_':(;(7,3 AQ CIDADAC

dc Empregador | Sit

Historico do Em

pregador

| FGTS Empresa | Consulta
1cao de Reqularidade do Empregador

11 Histdrico do Empregador

Historico do Empregador apresenta os registros dos CRF concedidos
s ultimos 24 meses, bem como a situacdo de regularidade apurada na

vigencia da Circular CAIXA 204/2001 - de 08 de Janeiro a 22 de abril de

11
/1

Inscrigdo: 24152052/0001-41
Razdo Social: ACB MONTEIRO LIMA ME

25/06/2018
06/06/2018
18/05/2018
29/04/2018
10/04/2018
22/03/2018
03/03/2018
12/02/2018
24/01/2018
)5/01/2018
7/12/2017
28/11/2017
09/11/2017

10/2017

6/08/2017
18/07/2017
28/06/2017

9/06/2017
21/05/2017
02/05/2017
13/04/2017
25/03/2017
06/03/2017
15/02/2017
27/01/2017

8/01/2017

/12/2016
11/12/2016
2/11/2016
1/10/2016

05/10/2016

25/06/2018 a 24/07/2018 2018062509220417414611
06/06/2018 a 05/07/2018 2018060610550782977021

18/05/2018
29/04/2018
10/04/2018
22/03/2018
03/03/2018
12/02/2018
24/01/2018
05/01/2018
17/12/2017
28/11/2017
09/11/2017
21/10/2017
02/10/2017
13/09/2017
25/08/2017
06/08/2017
18/07/2017
28/06/2017
09/06/2017
21/05/2017
02/05/2017
13/04/2017
25/03/2017
06/03/2017
15/02/2017
27/01/2017
08/01/2017
20/12/2016
01/12/2016
12/11/2016
24/10/2016

05/10/2016

a 16/06/2018 2018051811142539100125
2 28/05/2018 2018042911215523464606
a 09/05/2018 2018041012123456506971
a 20/04/2018 2018032205505436247889
2 01/04/2018 2018030308244061011442
2 13/03/2018 2018021205061714737808
@ 22/02/2018 2018012418072236522168
a 03/02/2018 2018010516332673720002
@ 15/01/2018 2017121710455715689162
a 27/12/2017 2017112812023578162089
a 08/12/2017 2017110905064838206207
a 19/11/2017 2017102106203145928164
a 31/10/2017 2017100205175298966406
a 12/10/2017 2017091304501225065523
a 23/09/2017 2017082506534008807993

a 04/09/201

~

2017080604482219397460
a 16/08/2017 2017071806050455347417
a 27/07/2017 2017062803381514069973
a 08/07/2017 2017060903511864193991
a 19/06/2017 2017052102310821781040
@ 31/05/2017 2017050202040078301427
2 12/05/2017 2017041304031342702199
a 23/04/2017 2017032503220324265548
a 04/04/2017 2017030602473072923399
2 16/03/2017 2017021504303043845203
a 25/02/2017 2017012703254792395600
a 06/02/2017 2017010804084132364182
a 18/01/2017 2016122002255974113449
a 30/12/2016 2016120103422184922639
a 11/12/2016 2016111203232663072677
8 22/11/2016 2016102406152681002505

a 03/11/2016 2016100503345399474618 \

ttps:/lwww sifge.caixa.gov.br/Cidadao/Cri/CrilFgeCfSHistoricoStatucReat il acn
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04/07/2018

SERVICOS AO CIDADAO

16/09/2016 16/09/2016 a 15/10/2016 2016091603202956154315 -
28/08/2016 28/08/2016 a 26/09/2016 2016082805250856761367 :)’\-.\ .
09/08/2016 09/08/2016 a 07/09/2016 2016080902080854202884 é i
21/07/2016 21/07/2016 a 19/08/2016 2016072103091697382304 g 4

— O g ¢
Resultado da consulta em 04/07/2018 as 15:22:53 Wi ¢ u'ot) Zw
© Dvidas mais Freqiientes i, S :

& '\

O uso destas informacgdes para os fins previstos em lei deve ser precedido
de verificagdo de autenticidade no site da Caixa: www.caixa.gov.br

\

21

niips.//lwww.sifae.caixa.aov. br/Cidadao/Crf/Cr/EFaeCiSHictariraCiat icRanm il acm



)4/07/12018 Confirmagao de Autenticidade da Certidao

Acesso a informacgao Participe Servigos Legislagdo Canais

POFN

v Receita Federal -
4 ‘gt 2 Ehs ? CERTIDAO
C,‘ M\SX

1

Confirmacio de Autenticidade das Certides

Resultado da Confirmacao de Autenticidade da Certidio

CNPJ : 24.152.052/0001-41

Data da Emissao : 08/01/2018

Hora da Emissao : 18:15:01

Codigo de Controle da Certiddo : OF5A.A45C.521F.FODB
Tipo da Certidao : Negativa

Certidao Negativa emitida em 08/01/2018, com validade até 07/07/2018.

Pagina Anterior

nitp://servicos.receita.fazenda aov br/Servicos/certidan/cartat H/OnAC ani inta /™~ rmm e A « b bt oD b 3



04/07/2018

SEFA

Consulta autenticidade de certiddes

Nome Empresarial

Inscrigao Estadual:
CNPJ:

Emitida as:

Valida ate:

Tipo Certidéo:

N° Certidao:

Codigo de controle de autenticidade

¢ AC B MONTEIRO LIMA
15.514.555-0
24.152.052/0001-41
16:24:31 no dia 12/06/2018
09/12/2018

Negativa Tnbutana
702018080295385-1

Portal SEFA

-y

6 SEFA - 0800-725-5533
A \

AL
s
-
—

Tamanho do texto [A*]

a

0‘;

"y

4

: FF49658E.318FDB72.86F7EFBC.C24FC248

(Bova consulia)

Copynight £ 2010 SEFA. Todos os direitos reservados. Avenida Visconde de Souza Franco, 110 - CEP 66.053-D00 Atendimento: 0800-725-5533

nitps://app.sefa.pa.qgov.br/autenticidade-certidoes/consultaCertidan de



04/07/12018

Kesultado

Consulta autenticidade de certiddes

Nome Empresarial:

Inscrigao Estadual:

CNPJ:

Emitida as:

Vilida ate:

Tipo Certidao:

N° Certidao:

odigo de controle de autenticidade:

Portal SEFA

Tamanho do texto

2 A6 ﬁss@";oaho-rzs-sssa

‘¥

O oo
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A C B MONTEIRO LIMA \YQ s o
15.514,555-0 P W o/
24.152.052/0001-41 = PrC
16:24:31 no dia 12/06/2018
09/12/2018
Negativa NA£o Tnbutana
702018080295386-0

F0208097 52612610, 70E634FA.848BB372

(hiova consulia)

Copynght @ 2010 SEFA. Todos os direitos reservados. Avenida Visconde de Souza Franco, 110 - CEP 66.053-000 Atendimento: 0800-725-5533

nitps //app.sefa.pa.qov.br/autenticidade-certidoes/conciitaCertidan dAn
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PMS - Portal de Servigos

,‘ "f\':g PREFEITURA DE
JEX SANTAREM

Validar Certidao Negativa de Débito

Cédigo de Autenticidade: 03P3.P519.798.CE35 X | : /

Certiddo Numero 26628

Nome Empresarial A C B MONTEIRO LIMA ME

Inscrigio Municipal 3.4.50900

CNPJ 24.152.052/0001-41

Enderego: AVN SAO SEBASTIAO, 982

Bairro: SANTA CLARA

Emitida em 14 de Malio de 2018, as 10:55:42

Vilida alé 12 de Agosto de 2018
Siar

nip /iportalservicos.santarem.pa.gov.br/01/serviet/ps autenticarcnd
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS
Nome: A C B MONTEIRO LIMA
(MATRIZ E FILIAIS) CNPJ: 24.152.052/0001-41
Certidao n®: 151726684/2018
Expedicdo: 12/06/2018, as 16:37:40
Validade: 08/12/2018 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicgdo.
Certifica=se que A Cc B MONTEIRO LIMA
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°
24.152.052/0001-41, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores
Trabalhistas.
Certiddao emitida com base no art. 642-A da Consolidagdo das Leis do
I'rabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolucdo Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.
Os dados constantes desta Certiddo siao de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedicido.
No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagao
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.
A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidao emitida gratuitamente. %gp

INFORMAGCAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes

de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia. éﬁg



04/07/2018 AUTENTICAGAO DE DOCUMENTOS

WJUCEPA

AUTENTICIDADE DE DOCUMENTOS ', = i)’

Validacao feita com sucesso

Preencha todas informagbes solicitadas e clique em VALIDAR.
Protocolo

180018400

Chancela / Nimero De Controle

89230014497107

Exibir Imagem 0 Voltar

nttp://reqin.jucepa.pa.qaov.br’/AUTENTICACAODOCUMENTOS/ALITENTICACAD acny \ T



0410712018 Consulta Processo | JUCEPA

*dler a situacado do seu processo digite o NGmero do Protocolo (somente os nimeros), abaixo:

©07 180018400 ,EJS(E&?
7 C,w‘. W
este documento ¢ vélido apenas para efeito de consulta. s <
N do Protocolo: 18/001840-0 S W PO
Nome Empresarial : A C B MONTEIRO LIMA S~y e t
Data do Gltimo andamento: 23/02/2018 = 0% et e
Data da situacdo: 04/07/2018 15:29:47 ) ooef -'\(9 y
T ¥
O Processo encontra-se com o cliente. Processo Arquivado. *’?_{; w \
QI
Obs.: Quaisquer dividas sobre divergéncias de informagdes, procurar atendimento localizado no térreg da JUCEPA. ™l

* Imprimir o conteudo desta Pagina
. ‘0 tecnologica desenvolvida pela JUCEPA.

ntip//www jucepa.pa.gov.br/consultaprocesso



