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DECLARACAO UNICA

PREGAO ELETRONICO N° 06 / 2021
PROCESSO LICITATORIO 14/2021

ECLARAMOS, sob as penas da lei, em especial o art. 299 do Cédigo Penal Brasileiro, que:

- Até a presente data encontra-se desimpedida de participar da licitacdo, obrigando-se, ainda, a declarar
»b as penalidades cabiveis, a superveniéncia de fato impeditivo da habilitagdo, conforme Art. 32, § 2° da Le

? %6/93.

- Declaro que tenho pleno conhecimento e atendo a todas as exigéncias de habilitacdo e especificagde:
'cnicas previstas no Edital, nos termos do § 4° do Art. 26 do Decreto Federal n® 10.024/19.

- Aceitamos as condiges estipuladas neste edital, ressalvada a hipdtese de impugnacao;

- Que para fins de participacdo no processo licitatorio em pauta, sob as penas da lei, que a licitant
yncorda e se submete a todos os termos, normas e especificacdes pertinentes ao Edital, bem como, as Leis
ecretos, Portarias e Resolug¢des cujas normas incidam sobre a presente licitagdo.

- Que todos os documentos e informagdes prestadas sdo fieis e verdadeiras;

- Que ndo possuimos, em nosso quadro de pessoal, empregados menores de 18 (dezoito) anos en
abalho noturno, perigoso ou insalubre e em qualquer trabaltho, menores de 16 (dezesseis) anos, salvo ni
nawao de aprendiz, a partir de 14 (quatorze} anos, em observancia a Lei Federal n® 9.854, de 27.10.99, qu
era a Lei n°® 8666/93.

- Que ndo constam em nossos quadros societarios colaboradores do(a) 6rgao promotor do pregac
tronico que mantenham vinculo familiar com detentor de cargo em comissao ou funcdo de confianca
ante na area responsavel pela demanda ou contratacdo, ou de autoridade a ele hierarquicament

yerior;

Que nos pregos cotados ja estdo incluidas eventuais vantagens e/ou abatimentos, impostos, taxas (Incisc
do Art. 5° da Lei 10.520/02) e encargos sociais, obriga¢des trabalhistas, previdenciarias, fiscais e comerciais
;im como despesas com ftransportes e deslocamentos e outras quaisquer que incidam sobre ¢

rnecimento.

- Que estamos plenamente ciente do teor e das implicagdes juridicas sobre as declaragbes acima emitidas ¢
1e detenho plenos poderes e informagées para firma-la. Por ser a expressdo da verdade e de nossa livre
ntade, firmamos a presente para os fins de direito a que se destina.
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ALTERACAO CONTRATUAL DA SOCIEDADE LIMITADA DENOMINADA

. PHENIX HOSPITALAR LTDA - ME
Pelo presenteinstrumento particular de alteragdo contratual, os soeios» JOSE DE RIBARMAR SILVA
FERREIRA, brasileiro, solteiro, comerciante, nascido em 25/01/1973, na cidade de Bacyri, egtado do
Maranhao, portador da RG. n® 00286796494 — Detrar/PA e.CPP %480 221.103:68; resldente e
domiciliado na: Passagem Nossa Senhora de Perpetuo Socorro, :09/Casth B: né. bajrratda. Pedreira,
Cep: 66050-410, na cidade de Belém, estado do Paré e JOANA FERREIRA SILVA, brasileira,
solteira, comerciante, nascida em 12/06/1950, na cidade de Bacuri, estado do Maranhdo, portadora
da RG. n® 4772301/2% Via - SSP/PA. e CPF n® 126.087.423-00, residente e domiciliada na
Passagem Santo Onofre, 656, Bairro do Barreiro, Cep: 66120-760, na cidade de Belém, estado do
Pard, unicos sdcios da firma: “PHENIX HOSPITALAR LTDA - ME”, com sede na Passagem Alvaro
Adolfo, 108, Térreo, no Bairro da Pedreira, Cep: 66085-030, na cidade de Belém, estado do Pard,
inscrita no CNPJ/MF, sob o n® 07.851.653/0001-23 e devidamente registrada na Junta Comercial do
Estado do Pard — JUCEPA, sob o n® 15200927321, por despacho do dia 17.02.2006, resolvem de
comum acordo e nas melhores formas de direito alterar o referido contrato sob as cléusulas e
condigées a seguir:

CLAUSULA 1? - A Sociedade altera neste ato suas atividades scondémicas, que passam a ser.
*644-3/01.£ Comercio Atacadista de Medicamentos e Drogas de uso Humano;

.771-7/03~ Comercio Varejista de Produtos Farmacéuticos Homeopaticos;

4664-8/00.~ Comércio Atacadista de Maquinas, Aparelhos e Equipamentos para uso Odonto Médico;
Partes e Pecas;”

4771-7/0+~ Comercio Varejista de Produtos Farmaceuticos, sem Manipulagdo de Formulas;
4645-1/01_— Comercio Atacadista de Instrumentos e Malteriais para usos Médico, Cirurgicos,
Hospitalares e de Laboratbriosy

4771-7-08< Comercio Vargjista de Medicamentos Veterinarios;

4751-2/01 -Comercio Varejista Especializado de Equipamentos e Suprimentos de Informatica;
4761-0/03.< Comercio Vargjista de Artigos de Papelaria:”

4789-0/05 < Comercio Varejista de Artigos de Limpesa; .-

49.30-2-01~~Transporte Rodovidrio de Carga, exceto Produtos Perigosos e Mudangas, Municipal;
49.30-2-02_.— Transporte. Rodovidrio de Carga, excelo Produtos Perigosos e Mudangas,
intermunicipal, interestadual e internacional;

CLAUSULA 27 - Permanecem inalteradas e em pleno vigor, todas as demais cldusulas e condigbes
do Contrato Sgcial que ndo sofreram mudangas por forga do presente instrumento.

E, por estarei[ﬁ assim, justos e contratados, lavram este presente insrrumento. em 3 ({rés) via; de
igual teor e forma, que serdo assinados por todos os sdcios, para produzir efeitos legais, depois de
arquivados na  Junta Comercial do Estado do Par4.

Belém (Pa), 10 de Maio de 2013.

; H -. ] ; . . N
JOSE dE RIBAMAR SiLVA FERREIRA : ; JOANA FERREIRA SILVA
Testemuphas: p _ ,

ILMAR MARTINS PESS0A JACKSOKMODRIGHES CORDOVIL
G. N° 2824219 - SEGUP/PA. o RG. —SEGUP/PA.

\J@

A AUTENTICIDADE DESSE DOCUMENTO PODE SER VERIFICADA EM http://regin.jucepa.pa.gav.br/autenticacaod ocumentos/autenticacao. aspx
CONTROLE: 2676015470853 CPF SOLICITANTE: 283.283.102-87 NIRE: 15200927321 EMITIDA: 05/02/2021 PROTOCOLO: 216854717
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ALWMWALEW DA SOCIEDADE PHENIX
HOSMTALAR LTDA - EPP

CNPJ »* 07.851.6530001-23

JOSE DE RIBAMAR SILVA FERREIRA nacionslidade beasileiro, nascido em
25/01/1973, solsciro, empresirio, CPF n* 489.221.103-68, CARTEIRA NACIONAL
DE HABILITACAO o 002856796494, Grghio cxpedidor DETRAN - PA, residente ¢
domiciliado ns Rus Bermai do Cowso, 1003, APTO 1403 ED Tamezo Di Pasla,
Umarizal, BELEM, PA, CEP 66.055-080, BRASIL.

JOANA FERREIRA SILVA nacionalidede brasilcira, nascida em 1200671950, solicirs,
comerciante, CPF 8* 126.087.423-00, CARTEIRA. DE IDENTIDADE n* 4772301,
mwm-m,m:mmn OFR Passagem Santo Onofre,
656, Barreino, BELEM, PA, CEP 66.120-760, BRASIIL.

Sécios da Sociedade Limitada de nome empresarial PHENIX HOSPITALAR LTDA
EPP,WWWMMMWM}W
Comercial do Estado do Paré, sob NIRE n® 15200927321, com sede Pass. Alvaro
Adolfo, 108, Témeo, Pedreira Belém, PA, CEP 66.085-030, devidemente inscrita no
Cadastro Nacional de Pessos Juridica™F sob o n* 07.851.653/0001-23, deliberam de
p&memmmdoajuﬂlmmmmmdawn‘
10,406/ 2002 ¢ também Consolidar, mediante as condiclics estabelocidas nas cliusulas
seguintes ¢ consolidar o presente:

ORJETO SOCIAL
CLAUSULA PRIMEIRA. A socicdade passs a ter o seguinte objeto:

COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO
HUMANG; COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS
PARA USO MEDICO, CIRURGICO. HOSPITALAR E DE LABORATORIOS;
OCOMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E
CONSERVACAO DOMICILIAR; COMERCK) ATACADISTA DE MAQUINAS,
APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO MEDICO HOSPITALAR,

INTERMUNICIPAL, INTERESTADUAL E INTERNACIONAL.

Req: $!700000430257 Phgina |

Ceriifico o Registro em (40172018

Arquivamento 20000547730 de 040112018 Protocolo 175926607 de 231172017

Nome da empresa PHENIX HOSPITALAR LTOA EPP NIRE 15200827321

Este documents pode ser verificada sm hitp:/iregin jucapa. pa.gov. briregin.pe/ TELAVALIDADOCS. aspx
Chancela 39727634519706
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ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDACAO DA SOCIEDADE PHENIX
HOSFITALAR LTDA - KPP

CNPJ u* ¢7.5351.6530001-23

1.000.000 {am milllio) quotas de capital, mo valor nominel de RS 1,00 (um real) cada
uma, cujo mumento ¢ wiakmente subscrito ¢ istegralizado, neme o, pelos sdcios. Em
decorndecin do semento do capitsl social, s quotas de capitel ficsm sesion distribuidas:

1 - JOSE DE RIBAMAR SILVA FERREIRA, com 20.000 (vimte mil} quotas,
MHN*“W(&&MW

JOANA FERREIRA SILVA, com 980.000 (wovecenios ¢ oienta mil) quotes,
perfazendo um total de RS 980.000,00 (aovecentos ¢ oitents mil reais) istegralizado.

DA ADMINISTRACAO

CLAUSULA QUARTA. A administracio da sociedede caberk ISOLADAMENTE aso
Sécio JOSE DE RIBAMAR SHLVA FERREIRA com os poderes ¢ siribuigdes de
represeniacio stiva ¢ passiva ns sociadade, judicial ¢ extrajudicishments, podendo
praticar wodos o stos compreendidos 1o objets socinl, segwre de intercase d sociedade,
muorizado ¢ us0 do nome cpeesarial, vedado, B0 entanto, faal-lo em atividades
estranhas a0 interesse socisl ou sysemnir obrigaghies scja em favor de qusiquer dos
cotistas ou de terocios, bem como omerar ou aliesar bens imbveis da sociedade, sem
sorizaciio dofs} outro(s) siciols).

PA DECLARACAO DE DESIMPEDIMENTO

CLAUSULA QUINTA. O sdministrador doclars, sob as penns de lei, que nio csté
impedido de exeroer 2 administraclio da socicdade, por lei especial ou em virtude de
mMmp«nwﬁmMpﬁ,ammmm“

finmnceiro paciomal, comirm pms de dofess da comcervincia, contrs . relapies de
consutno, & péhiics ou propriodade.

O CONTRATO SOCIAL DA SOCIEDADE, POR FORCA DESTA ALTERACAO FICA
CONSOLIDADO DA SEGUINTE FORMA:

CLAUSULA PRIMESRA - O Nome Empresarial da Sociedade ¢ PHENIX HOSPTTALAR
LTDA - EPP, ¢ noow de Fasteis, denominads: DISTRIBUIDORA PFHENIX
HOSPITALAR, imcrita so ONPIMF o 07851.4530001-23, com Contrato Social

M

Req: 1700000430257 \gpf Pigina 3
Certifico 0 Registro am 04/01/2018
Arquivaments 20000547730 de 04/01/2018 Protocolo 175928697 de 23/11/2017

Nome da smpresa PHENIX HOSPITALAR LTDA EPP NIRE 15200827321

Este documento pode ser verificads em hitp:/regin jucepa.pa.gov. bfregin.pal TELAVALIDADOCS sspx
Chancela 38727534519708

------

n €



ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDACAO DA SOCIEDADE PHENIX
HOSPMITALAR LTDA - EPP

CNPJ »* 97.851.653/0001-23

479985 — comercis varciista de produtes sancantes Sominsanitérios;
4930-202 - tramsperte redevidrie de cargs, excete pradutes perigases ¢ mudancas,
intermunicipel, interestadus! ¢ internaciensl.

CLAUSULA QUARTA - O Capital Social ¢ RS 1.000.000,00 (Hum Miihlo de Reais)
divididos em 1.000.000 quotss de valor nominel RS 1.00 (Um Renl), cada uma, integralizadas,
neste ato em mooda corrende do Pais, distribuidos entre os sicios da seguinte forma:

1 - JOSE DE RIBAMAR SILVA FERREIRA, com 20.000 (vinte mil) guotas,
perfazendo um sotal de RS 20.000,00 (vinte mil resis) integralizado (2%).

JOANA FERREIRA SILVA, com 980.000 (sovecentos ¢ oitenta mil) quotas,
pecfxzendo um total de RS 980.000,00, (povecestos ¢ oitcats mil reais) integralizado
{98%).

CLAUSULA QUINTA - A Socicdade iniciou suas atividades em 17/02/2006 ¢ seu prazo de
duracio é indeterminado. (Art, 997, I, CC002).

CLAUSULA SEXTA - As quotas slio indivisiveis ¢ nlo poderiio ser codidas ou transferidas a
terceiros soem 0 conseatimento do outro sdcio, a8 quem fica sssegurado, om iguaidade de
condigdes ¢ prego dircto de preferdncia para & sus aquisicho se postas & venda, formalizando, s¢
realizada & cesalio delss, & alscraclio contratual pertimente. (Art. 1.056, Art. 1.057, CAC/22002).

CLAUSULA SETIMA - A reaponssbilidade de cada 36cio € restrita a0 valor de suas quotas,
mas todos respondem soliderisnonte pela imogmalizaclio do capital social (An. 1.052,
CCr2002).

CLAUSULA OITAVA - A administragio da Sociedsde csberk ao sécio: JOSE DE
RIBAMAR SILVA FERREIRA com os podores ¢ stribuicBes de Sécio Administrador
autorizado a0 uso emgwesarial, vedados, no entento, em atividades estranhas ao interesse social
ou assumir cbrigapies scja em favor de qualquer dos quotistas ou de terceiros, bem camo onerar
ou sliensr bens mbveis da socicdade, som sutorizagio do outro sicio. (artigos 997, VI, 1.013,
1.015, 1.064, CC/2002.).

Rog: 31700000430257 Pigina 5

Certifico o Registro om 04/01/2018 T
Arquivamento 2000054773C de D4/X01/2018 Protocolo 175826697 de 23/11/2017

Home da empresa PHENIX HOSPITALAR LTDA EPP NIRE 15200827321

Este documento pode ser verificado em htip:/iregin jucepa pa gov.briregin.pa/TELAVALIDADOCS aspx

Chanceta 39727634518706
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ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIPACAO DA SOCIEDADE FHENEX
HOSPITALAR LTDA - EPPF

CNPJ »* 07851 653008123

BELEM DO PARA, 29 de novembro de 2017.

Req: §1700000430257 Phgina 7

Certifico o Registro em 04/01/2018

Aruivamanto 20000547730 de 04/01/2018 Protocolo 175926697 de 23/11/2017

Nome da empress PHENIX HOSPITALAR L TDA EPF NIRE 15200027321

Esta documento pode ser verificado em hitp/iregin ucepa.pe.gov.brfregin.pa/TELAVALIDADOCS . aspx
Chencela 38727634519706
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NOWERO DE INSCRIGRO COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAO] 0474 DE ABERTURA
('ld'fA.g_5R1l.ZGS3IDUO1-23 CADASTRAL 17/02/2006

NOME EMPRESARIAL
PHENIX HOSPITALAR LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA} PORTE
DISTRIBUIDORA PHENIX HOSPITALAR EPP

CODIGO E DESCRIGAQ DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
46.44-3-01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de usc humano

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONCMICAS SECUNDARIAS

46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirlrgico, hospitalar e de laboratérios

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

ﬁ] 46.64-8-00 - Comércio atacadista de maquinas, aparethos e equipamentos para usc odonto-médico-hospitalar; partes e
| | pegas

47.54.7-01 - Comércio varajista de moveis

47.61-0-03 - Comércio varejista de artigos de papelaria

47.71-7-01 - Comércio varejista de produtos farmacéuticos, sem manipulagdo de férmulas

47.71-7-03 - Comércio varejista de produtos farmacéuticos homeopiticos

47.71-7-04 - Comérclo varejista de medicamentos veterinarios

47.89-0-05 - Comércio varejista de produtos saneantes domissanitérios

48.30-2-02 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos & mudangas, intermunicipal, interestadual e

internacional

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

LOGRADOURO NUMERQ COMPLEMENTO
PSG ALVARO ADOLFO 108 TERREO
CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
66.085-030 PEDREIRA BELEM PA
ENDEREGOQ ELETRANICQ TELEFONE

(91) 99026337

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

iRk

SITUACAD CADASTRAL DATA DA SITUACAO CADASTRAL
ATIVA 171022006

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAD ESPECIAL DATA DA SITUAGAD ESPEGIAL

TR ARR A ki iy

Aprovado pela Instrugao Normativa RFB n® 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 10/02/2021 as 17:30:33 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11
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GOVERNO DO ESTADO DO PARA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA
FICHA DE INSCRIGCAO CADASTRAL - FIC

INSCRICAO ESTADUAL NSCRICAQ NO CNPY/CPF| INSCRIGCAO NA JUNTA COMERCIAL
15.273.604-2 7.851.653/0001-23 15200927321
OME EMPRESARIAL

HENIX HOSPITALAR LTDA - EFP

ITULO DO ESTABELECIMENTO
DISTRIBUIDORA PHENIX HOSPITALAR

SEDE
CERAT BELEM
NDERECO
AS ALVARO ADOLFO, 108 PEDREIRA TERREO
ﬁ GIME DE PAGAMENTO MUNICIPIO
ormal BELEM
DATA DE INICIO DA ATIVIDADE SITUACAO CADASTRAL
02/06/2008 A tivo

CODIGO DE ATIVIDADE PRINCIPAL
1644301 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
H645101 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, ciriirgico, hospitalar e de laboratorios

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4649408 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza ¢ conservagao domiciliar

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
H664800 - Comeércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes e
pegas

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
1754701 - Comércio varcjista de moveis

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
761003 - Comércio varejista de artigos de papelaria

- CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4771701 - Comércio vargjista de produtos farmacéuticos, sem manipulagio de formulas

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
H771703 - Coméreio varejista de produtos farmacéuticos homeopaticos

ODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
1771704 - Comércio varejista de medicamentos veterinarios

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4789005 - Comércio varejista de produtos saneantes domissanitarios

CODIGO DE ATIVIDADE SECUNDARIA
4930202 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e mudangas, intermunicipal, interestadual e
internacional

Aprovado pelo Decreto n® 4676 de 18 de Junho de 2001.
Emitido no dia 21/01/2021 as 10:17:22 pelo Portal de Servigos da SEFA
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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: PHENIX HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 07.851.653/0001-23

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, & certificado gue:

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 -
Cadigo Tributario Nacional {(CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideragio para fins de certificacBo da regularidade fiscal, ou ainda n&o vencidos; e

2. ndo constam inscrigbes 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 certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os orgaos e fundos pablicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se a situagdo do
sujeito passivo no ambito da RFB & da PGFN e abrange inclusive as contribuigBes sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagao desta certiddo esta condicionada a verificag@o 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 s 18:30:17 do dia 04/01/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 03/07/2021.

Cédigo de controle da certiddo: 46E7.EC65.69AA.F37F

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

N



24/09/2020 https:llapp.sefa.pa.gov.br.'emi5sao—certidaolernitirCertidao.actiomy',‘&_y/ .......
SERVICO GRATUITO
GOVERNO DO ESTADO DO PARA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA
l CERTIDAO NEGATIVA DE NATUREZA NAQ TRIBUTARIA I

Nome: PHENIX HOSPITALAR LTDA - EPP

Inscri¢do Estadual: 15.273.604-2

CNPJ: 07.851.653/0001-23

Ressalvade 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 nao tributaria, incritos na Divida Ativa.

A presente Certiddo, 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 apds 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: 09:33:20 do dia 24/09/2020

Valida até: 23/03/2021

Numero da Certidao: 702020080638414-0

Codigo de Controle de Autenticidade: 9CE05950.D6137905.8F54B819.69F38DA3

Observacio:

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

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

Vilida em todo territorio paraense.
SERVICO GRATUITO

hitps://app.sefa.pa.gov.briemissac-certidac/emitirCertidao.action 2/2
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PREFEITURA MUtCIPAL DE BELEM
PROCURADORIA FISCAL DO MUNICIPIO DE BELEM
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CERTIDAO CONJUNTA NEGATIVA

Processo n® 092344/119/2020

Contribuinte: PHENIX HOSPITALAR LTDA
CPF/CNPJ: 07.851.653/0001-23

Inscrigdo Mobilidria: 1746754

Inscrigdo 004/34883/24/58/0634/000/000-60 ()
Endereco ALVARO ADOLFO , 108 TERREO

Inscrigao(des) D. Ati&a de Crédito(s) N&o Tributario(s):

Ressalvando o direito de a Fazénda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas
de responsabilidades do contribuinte acima-identificado que vierem a ser apurada, é
certificado que: Nao constam débitos em seu nome, relativos a tributos ou créditos
administrativos pela Secretaria Municipal de Finangas.

Certidéio emitida as 14:42 horas, do dia 12/11/2020 com fulcro na instrugio
Normativa n° 06/2008-GABS/SEFIN, de 30-de novembro de 2009.
Validade: 180 (cento e oitenta ) dia(s)

Caodigo de Controle de Certiddo : NUBH.TSFX.4U4R.DT4L.B8WJ

Atengdo : Qualquer emenda ou rasura invalidara este documento, tendo apenas
validade quando verificada sua autenticidade no site : ww2.belem.pa.gov.bricnde-e.

N
Secretaria Municipal
de Financas

Rua 15 de Novembro 355, Bairro Campina. CEP: 66.013-060 Belém-Pard
Telefone: (91} 3073-5211 / 3073-5212 FAX: {51} 3073-5213
email; gabs-sefin@belem.pa.gov.br
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26/02/2021 Consulta Regularidade do Empregador

14/20%.

) 4

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do
FGTS - CRF

Inscrigdo: 07.851.653/0001-23
A Raz&o Social: PHENIX HOSPITALAR LTDA ME

Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

obrigagbes com o FGTS.

Validade:24/02/2021 a 25/03/2021

Certificagdo Nimero: 2021022401013516661167

Informacdo obtida em 26/02/2021 15:51:29

www.caixa.gov.br

Endereco: PSG ALVARO ADOLFO 108 TERREO / PEDREIRA / BELEM / PA / 66085-030

A Caixa Econdmica Federai, no uso da atribuigdo 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 situagac regular perante o Fundo de

O presente Certificado ndo servirad de prova contra cobranga de quaisquer
débitos referentes a contribuigbes efou encargos devidos, decorrentes das

A utilizagdo deste Certificado para os fins previstos em Lej esta
condicionada a verificagdo de autenticidade no site da

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrifpages/consultaEmpregador.jsf
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: PHENIX HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 07.851.653/0001-23

Certiddoc n®: 31121938/2020

Expedicdo: 24/11/2020, as 10:35:47

Validade: 22/05/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigio.

Certifica-se que PHENIX HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a)
no CNPJ sck o n® 07.851.653/0001-23, NAO CONSTA do Banco Nacional de
Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base nc art. 642-2 da Consolidacdoc das Leis do
Trakbalho, 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 Z2011.

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

No caso de pessoa juridica, a Certidiao atesta a empresa em relacdo
& todos os seus estabelecimentcs, agénecias ou filiais.

A aceitacdo desta certid&o condiciona-se & verificacgdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior d¢ Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificagdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto &s cbrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinadeos em lei; ou decorrentes
de execuc¢do de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho cu Comissdao de Conciliacdoc Prévia.



Protocolo Arquivamento: 159055210 N° Arquivamento; 20000449994 j ;
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Presidédncia da Republica Als
SN

Secretania da Micro e Pequena Empresa - -»- .- _-
Secretaria de Racionalizagio e-Simplificagao
Departamento de Registro Empresgarial e integragao
JUNTA COMERGIAL DO ESTADC DOBARA ~ 1

L. B Br -

rEa
.

M
-

. L.

DECLARAGAO DE REENQUADRAMENTO DE ME PARA EPP

A Sociedade PHENIX HOSPITALAR LTDA ME registrado na Junta Comercial em
17/02/2006, NIRE: 15200927321, CNPJ: 07851653000123, estabelecida na(o) PASS.
ALVARO ADOLFO, 108, TERREQ, PEDREIRA, BELEM, PA, CEP 66.085-030, requer a
Vossa Senhoria o arquivamento do presente instrumanto e declara, sob as penas da lei,
que se reenquadra da condigic de MICROEMPRESA PARA EMPRESA DE PEQUENO
PORTE, nos termos da Lei Complementar n® 123, de 14/12/20086.

Cdodigo do ato: 307

Descrigéo do Ato: Reenquadramento de MICROEMPRESA COMO EMPRESA DE
PEQUENO PORTE

BELEM, 21 de setembro de 2015.

io: DE RIBAMAR SILVA FE IRA

Soéclo: JOANAF IRA SILVA
Pars uso exclusivo da_Junta Comercial s

~“CERTIFICO CHEGIOTROEM.  24/00/50 16
SOB N° 20000440994
Protocolo: 15/805621-0, DE 22/09/2015

Emprasa:1l% 2 0082732 1

FEENIA EOESITALAR 7D
iAgNza 18 A $MUW
IEDA LUCIA DE CARVALHO |
SECRETARIA GERAL

Requerimento: B1500000326718

Junta Comercial do Estado do Para 28/09/2015
Certifico o Registro em 24/09/2015

Arquivamento 20000449994 de 22/09/2015 Protocolo 159055210 de 22/09/2015

Nome da empresa PHENEX HOSPITALAR LTDA ME NIRE 15200927321

Este documento pode ser verificado em http:/iregin.jucepa.pa.gov.briregin.viaunica/TELAVALIDADOCS. aspx

Chancela 3485474643153

A AUTENTICIDADE DESSE DOCUMENTO PODE SER VERIFICADA EM http:ifregin.jucepa.pa.gov.br/autenticacaodocumentos/autenticacao. aspx
CONTROLE: 2676015470853 CPF SOLICITANTE: 283.283.102-87 NIRE; 15200927321 EMITIDA: 05/02/2021 PROTOCOLO: 216854717




TERMO DE ABERTURA

CONTEM O PRESENTE LIVRO MERCANTIL 14 (QUATORZE) PAGINAS
TIPOGRAFICAMENTE NUMERADAS DE 01 A 12 E SERVIRA PARA REGISTRO
DE LIVRO DIARIO N° 05 {CINCO) DA EMPRESA ~ PHENIX HOSPITALAR LTDA,
EMPRESA DE PEQUENO PORTE COM SEDE NA PASSAGEM ALVARO ADOLFO
N° 108, BAIRRO: PEDREIRA, CEP: 66.085-030 NA CIDADE DE BELEM, ESTADO
~ DO PARA, REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO PARA -
JUCEPA SOB N° 15 200927321 EM 17/02/2006, INSCRITA NO CNPJ IMF SOB N°,
07.851.653/0001-23, COM DATA FIM DO EXERCICIO SOCIAL EM 31/12/2019.

CONFORME INSTRUGAO NORMATIVA DREI N° 11 DE 05/12/2013, CAP | E I,
DECLARAMOS QUE O PRESENTE LIVRO ENCONTRA-SE TOTALMENTE
ESCRITURADO.

BELEM/ PARA, 01 DE JANEIRO DE 2019.

‘!!~ P T
- PHENIX HOSPITALAR
JOSE DE RIBAMAR SILVA FERREIRA
SOCIO ADMINISTRADOR
CPF: 489.221.103-68

SSNOgOC-AMEUAUBL IDHAHOR APHST A NdPEID TARTZ =T BARUS 0BDEL TIUSINR /GOMIODPUTRS E / 1¢ - WO *S08d " JODRUTES

2

Lol

CLAUDIA DO SOC DE CARVALHO BARRA.
CONTADORA
CRC-PA: 010086/08 — CPF: 283.283.102-87

TVANYD HG GIMOD0S D4 ¥IAnVin-f8P0TEE0E8Z IVEIRUNES YATIS UVWUHTE 30 ASOL~29C0T12Z68% *u0d FINTWIVIIO
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PHENIX HOBPITALAR LYDA
CNPJ/MF N° 07.851.653/0001-23
NIRE: 15 200927321 EM 17/02/2008

1.193. \
IMSPONIVEL 93.467.65
CAIA 204 067,00
BANCOS 229.677.20 433.744.20
REALIZAVEL A CURTO PRAZO:
CONTAS A RECEBER 202 423 45 202.423,45
557.300.00 557.300,00
150.000,00 1506.000,00
315.200,44
IMOBILIZADO
{-) DEPRECIACOES 31.520,04 283.680,40
JOTAL DO ATIVO 1.627.148,05
PASSIVO
CIRCULANTE
FORNECEDORES 86.342 87
OUTROS CONTAS A PAGAR 40.125.00
108 467 67
P,
CAPITAL 1.000.000,00 1.000.000,00
LYCROS E RESERVAS
LUCRG DO EXERCICIO 520.680,38 520.680,38
TOTAL DO PASSIVO 1.627.148,08

Sob as penas da lai, declaramos que as informachepe aqui conlidas s8o verdadeiras e
nos responsabilizamos por elas, gue foi exiraido das folhas 02 a 11 do Livro Didrio n°
05 registrado resta JUCEPRA wob ™ 200976160 Protocoio 204308089 em DBM8/Z020.
A sociedada ndo possu Conselho Fiscal e nem Auditoria ndepandente.

BELEM (PA), 31 DE DEZEMBRQ DE 2018.

ST REELHDORA PHEMIX HOBPITALAR CLALIDIA DO SOCORRO CARVALHO BARRA
JOSE OF RIBAMAR SILVA FERREIRA GONTADORA - CRTIPA, G7008608

BOCHY ADMINIS TRADOR CPF: 283 283 102.97

CPE: 489.221.103-88

i

17/06/2020

Certifico o Raegistro em 17/06/2020

Arquivamento 20000658179 de 17/06/2020 Protocolo 204288312 de 08/06/2020 NIRE 15200927321

Nome da empresa PHENIX HOSPITALAR LTDA

Este documento pode ser verificado em http:/fregin.jucepa.pa.gov.br/autenticacacdocumentos/autenticacao.aspx

Chancela 38287545827550
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PHENIX HOSPITALAR LTDA
CNPJIMF N° 07.861.653/0001-23
MNIRE: 18 2008927321 EM 17/02/2008

NOTAS EXPLICATIVAS AS DEMONSTRACOES FINANCEIRAS DO
EXERCICIO FINDD EM 31 DE DEZEMBRO DE 2019

1)} CONTEXTO OPERACIONAL.:

A Sociedade fat constituida emn 17/02/2006, tendo como objetive scoial:
Caomercio erm Geral oom sede aon Bolden «Pa., na Passagem Alvaro Adolfo, 108,
Terreo, Pedreire, CEFP: 85.085-030 Email -~ phanixhospitalan@yahoo. com. br

Durante o ano de 2019 a empresa realizou vendas am vatios municipics do Estado.

2} PRINCIFIOS GONTABEIS:

As demonstractes finranceires foram elaboradas o astéo apresentadas am
conformidade com as pritices adotadas no Brasil e com obaecviincs on
disposicdes contidas na Legislacio expecifica.

3) IMOBILIZADC:
Refera-sa a fodes ag maguines, equipameantos, moveis & ulensilios, ferramentas, e demais
matedais utilizados.

4} DIBPONIBLLIDADES:
2018
Caixa ... R 204067 00
Harncos.... R§ 229877,0G
TREIEIVAIOG

6) INSTRUMENTOS FINANCEROS:
Oz instrumertos inanceiros enconiram-se regisirados em cordas propias, sendo g contas 8 receber relativi,
aleda nic provisionadas por exte balangs, o ax disponibilidades enconiean ne e srdenor indicadag,

Sob as penas de e, deciaramos que 88 informacies aqui contidas siio verdadeiras € nos responsatizamaos.

Por elas que foram exiradiss das folbas 02 a 11 do fwo diane n® 05 registrado nesta JUCEPA,
sob n® 200076160, Protocolo 204308089 am OBAOS2020 E declaramos que s soskedade nio
possui Consslha Facat instalade nem Audiinris independents.

Belém/ Pard, 31 de dezembro de 2016,

PHENIX HOSPITALAR LTOA CLAUDIA DO BOCORRO CARVAL HO BARRA
JOSE DE RIBAMAR SILVA FERREIRA CONTADORA - CREFA 010006706
SOCIO ADMINISTRADOR CPF: 203.283.102-87

CPr 486 221, 103-58

+d0d JLNIWTVLIIDIA OGYNISSY R n

[24BY2¢ 0BIPITIUSIN® /JaMIOPRUTSSE /10 Wwod " sosd " 10peuTsse/ /1 d1ay

YHEYE OHTYANYD 30 CHM0D0S 04 YIGNVID-(8Z0T£87E8C | THITIET YATIS HYWVLITH 30 ISOC-89£0T12768%
MOXWAH ¥MNWATTGAAALZ (o

z8ARUIRDYT bHONNZaMDE YOS usndue =

17/06/2020
Certifico 0 Registro em 17/06/2020
Arquivamento 200006858179 de 17/06/2020 Protocolo 204288312 de 08/06/2020 NIRE 15200927321
Nome da empresa PHENIX HOSPITALAR LTDA
Este documento pode ser verificado em hitp:/regin.jucepa.pa.gov.brfautenticacaodocumentos/autenticacao aspx
Chancela 38287545827550
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ATA DE ASSEMBLEIA — SOCIEDADE LIMITADA

PHENIX HOSPITALAR LTDA
ONFPJ / MF N° 07.851.653/0001-23
NIRE n°. 15200927321

01/06/2020, Belém do Pard, aos primeiro de junho de 2020 (dois mil ¢
vinte), s dez horas, na sede da sociedade, na Passagem Alvaro Adolfo, n°.
108, Bairro da Pedreira, CEP: 66.085-030 em Belém do Pari: PRESENCA
do Socio JOSE DE RIBAMAR SILVA FERREIRA, brasileiro, solteiro,
empresario, natural de Bacuri/MA, nascido em 25/01/1973, portador da
Cédula de Identidade n°. 2700288, expedida por PC/PA, inscritc no
CPF/MF sob o n®. 489.221.103-68, e a Sdcia, JOANA FERREIRA
SYL.VA, brasileira, solteira, empresaria, nascida ermn 12/06/1950, portadora
da Cédula de Identidade n®. 4772301, expedida por PC/PA, inscrita no
CPF/MF sob o n°. 126.087.423-00, ambos, residentes ¢ domiciliados em
Belém do Para, na Rua Bernal do Couto, n® 1003, Ap. 1403, Bairro do
Umarizal, CEP: 66.055-080, representando 100% (cem por cento) do
Capital Social; ORDEM DO DIA — Tomar as contas e deliberar sobre o
Balanco Patrimonial e de Resultado Econdmico; DELIBE‘.RACC)’ES — apds
a lgitura dos documentos mencionados na ordem do dia, que foram
colocados a disposiciio de todos os sécios, foram aprovados sem reservas e
restrigbes; ENCERRAMENTO E APROVACAO DA ATA. Terminados os
trabalhos, ficou decidide que apesar do Sécio Jose de Ribamar Silva
Ferreira, detenha 2% do Capital Social da empresa, € o sécio
Administrador e responsavel pelo CNPJ, portando fica decidido gue
assinaré o Balango de 2019, juntsmente com o Contador, inexistindo
qualquer outra manifestacéio, lavrou-se o presente que, lida, foi aprovada e
assinacda por todos os socios.

o8 i

Sécio Administrador

b toictc Sorong

3) CLAUDIA DO SOCORRO CARVALHO BARRA
Secrctaria Responsavel

YEAYS OHTYAYYS 30 0WE0008 00 YIANVTO-L8Z01E82E8 | vAIEEEEd YATIS dYWYdI T4 ISOr-£9€0112768b
MOXRAE XMOWAITAAAALZLY

17/06/2020
Certifico o Registro em 17/06/2020
Arquivamento 20000658179 de 17/06/2020 Protocolo 204288312 de 08/06/2020 NIRE 15200927321
Nome da empresa PHENIX HOSPITALAR LTDA
Este documento pode ser verificado em httpi/iregin jucepa.pa.gov.brfautenticacacdocumentos/autenticacao.aspx
Chancela 38287545827550
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18/06/2020 CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

Fis. .
Als

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 identificadc no presente documento
encontra-se em situagdo REGULAR neste Regional, apto ao exercicio da atividade contabi
nesta data, de acordo com as suas prerrogativas profissionais, conforme estabelecido no art. 25
e 26 do Decreto-Lei n.° 9.295/46.

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

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE - PA

Cartidio n.%: PA2020/90002778

Nome: CLAUDIA DO SOCORRC DE CARVALHO BARRA CPF: 283.283.102-87

CRC/UF n.® PA-010086/C Categoria: CONTADOR

Validade:  16,09,2020

Finalidade: BALANGO PATRIMONIAL, REGISTRADO NA JUNTA COMERCIAL
Livro: LIVRO DIARIC

N° 3 [ Exercicio: 2019

Confirme a existéncia deste documento na pagina www.crcpa.org.br, mediante nimero de cantrole a
seguir:

CPF : 283.283.102-87 Controle : 2653.2966,3594.3908

1y

www1.crepa.org.br/scripts/SQL_dhpv03PA.dllflegin



28/06/2020 Gmail - Requerimento da Livro LE20200000203820

™M Gmail

Requerimento de Livro LE20200000203620 -
1 mensagem
Requetimento de Livio Contabill <servicoweb@@pscs.com.br> Bdsjjunt.x.;ﬂg;é Zt}éo 10:17

Para: ch.socomro@gmad.com

sy £ et CPrcerode Bl

Seu requerimento de livro foi Deferido.

Protocolo: 204308089
Regquerimento: LE20200000203620
Homs da empresa: PHENIX HOSP{TALAR LTDA
CNPJ da empresa: 07851853000123
NIRE da empresa: 15200927321
Chancela: 127025296008

Para confirmar a veracidade de seu documnento ou imprimir sua Via Unica acesss o link abaizo e informe o numerp do protocolo ¢ ¢
numers da chancela:

hitp:/fragin jucepa.pa.gov. bif AUTENTICACAGDOCUMENTOS/AUTENTICACAD aspx




TERMO DE ENCERRAMENTO

CONTEM O PRESENTE LIVRO MERCANTIL 14 (QUATORZE) PAGINAS
TIPOGRAFICAMENTE NUMERADAS, COMPONDO O REGISTRO DO LIVRO
DIARIO N° 05 (CINCO) DAS OPERAGOES COMPREENDIDAS NO PERIODO DE
02/01/2019 A 31/12/2019, DA EMPRESA - PHENIX HOSPITALAR LTDA,
EMPRESA DE PEQUENO PORTE COM SEDE NA PASSAGEM ALVARO
ADOLFO N°. 108, BAIRRO: PEDREIRA, CEP: 66.085-030 NA CIDADE DE
BELEM, ESTADO DO PARA, REGISTRADA NA JUNTA COMERCIAL DO
ESTADO DO PARA - JUCEPA SOB N° 15 200927321 EM 170212006, INSCRITA
NO CNPJ MF SOB N°, 07.851.653-0001-23.

CONFORME INSTRUCAO NORMATIVA DREI N° 11 DE 05/12/2013, CAP I E L.
DECLARAMOS QUE O PRESENTE LIVRO ENCONTRA-SE TOTALMENTE
ESCRITURADO.

BELEM/ PARA, 31 DE DEZEMBRO DE 2018.

PHENIX HOSPITALAR
JOSE DE RIBAMAR SILVA FERREIRA
SOCIO ADMINISTRADOR
CPF: 489.221.103-68

,é/ama
CLAUDIA DO SOCORRO DE CARVALHG BARRA.
CONTADORA
CRC-PA; 01008608 — CPF: 283.283.102-87
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F"mtocolu Agjuivamento: 175926697 N° Arquivamento: 20000547730

ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDAGCAO DA SOCIEDADE PHENIX
HOSPITALAR LTDA - EPP

CNPJ n* 07.851.653/0001-23

JOSE DE RIBAMAR SILVA FERREIRA nacionalidade brasileiro, nascido em
25/01/1973, solteiro, empresario, CPF n® 489.221.103-68, CARTEIRA NACIONAL
DE HABILITACAO n® 00286796494, o6rgiio expedidor DETRAN - PA, residente e
domiciliado na Rua Bernal do Couto, 1003, APTO 1403 ED Terrazo Di Paula,
Umarizal, BELEM. PA, CEP 66.055-080, BRASIL.

JOANA FERREIRA SILVA nacionalidade bragileira, nascida em 12/06/1950, solteira,
comerciante, CPF n° 126.087.423-00, CARTEIRA DE IDENTIDADE n°® 4772301,
orgio expedidor PC - PA, residente e domiciliada na OTR Passagem Santo Onofre,
656, Barreiro, BELEM, PA, CEP 66.120-760, BRASIL.

Socios da Sociedade Limitada de nome empresarial PHENIX HOSPITALAR LTDA
EPP, registrada legalmente por contrato social devidamente arquivado nesta Junta
Comercial do Estado do Pard, sob NIRE n® 15200927321, com sede Pass. Alvaro
Adolfo, 108, Térreo, Pedreira Belém, PA, CEP 66.085-030, devidamente inscrita no
Cadastro Nacional de Pessoa Juridica/MF sob o n® 07.851.653/0001-23, deliberam de

ﬁ pleno e comum acordo ajustar a presente alteragfo contratual, nos termos da Lei n®
10.406/ 2002 ¢ também Consolidar, mediante as condigdes estabelecidas nas cidusulas
seguintes ¢ consolidar o presente:

OBJETO SOCIAL
CLAUSULA PRIMETRA. A sociedade passa a ter o seguinte objeto:

COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO
HUMANO; COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS
PARA USO MEDICO, CIRURGICO. HOSPITALAR E DE LABORATORIOS;
COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E
CONSERVACAO DOMICILIAR; COMERCIQO ATACADISTA DE MAQUINAS,
APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO MEDICO HOSPITALAR,
PARTES E PECAS; COMERCIO VAREJNISTA DE MOVEIS; COMERCIO
VAREJISTA DE ARTIGOS DE PAPELARIA; COMERCIO VAREIISTA DE
PRODUTOS FARMACEUTICOS, SEM MANIPULACAO DE FORMULAS;
COMERCIO VAREJISTA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS HOMEOPATICOS;
COMERCIO VAREJISTA DE MEDICAMENTOS VETERINARIOS; COMERCIO
VAREJISTA DE PRODUTOS SANEANTES DOMISSANITARIOS; TRANSPORTE v”f
™ RODOVIARIO DE CARGA, EXCETO PRODUTOS PERIGOSOS E MUDANCAS,

‘ INTERMUNICIPAL, INTERESTADUAL E INTERNACIONAL.
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Erotocolo Asquivamento: 175926697 N° Arquivamento: 20000547730

ALTERACAQ CONTRATUAL E CONSOLIDACAO DA SOCIEDADE PHENIX
' HOSPITALAR LTDA - EPP

CNPJ n* 07.851.653/0001-23

1.000.000 (um milhfo) quotas de capital, no vilor nominal de R$ 1,00 (um real) cada
uma, cujo anumento € totalmente subscrito ¢ integralizado, neste ato, peles sécios. Em
decorréncia do aumento do capital social, as quotas de capital ficam assim distribuidas:

1 - JOSE DE RIBAMAR SILVA FERREIRA, com 20.000 (vinte mil) quotas,
perfazendo um total de R$ 20.000,00 (vinte mil reais) integralizado.

JOANA FERREIRA SILVA, com 980.000 (novecentos e oitenta mil) quotas,
perfazendo um total de RS 980.000,00 (novecentos & citenta mil reais) integralizado.

DA ADMINISTRACAO

CLAUSULA QUARTA. A administraco da sociedade cabers ISOLADAMENTE ao
Sécio JOSE DE RIBAMAR SILVA FERREIRA com os poderes e atribuicdes de
representac8o ativa ¢ passiva na sociedade, judicial e extrajudicialmente, podendo
praticar todos os atos compreendidos no objeto social, sempre de interesse da sociedade,
n autorizado o uso do nome empresarial, vedado, no entanto, fazé-lo em atividades
' estranhas ao interesse social ou assumir obrigagBes seja em favor de qualquer dos
coltistas ou de terceiros, bem como oncrar ou alienar bens iméveis da sociedade, sem

autorizacio do(s) outro(s) sécio(s).

DA DECLARACAO DE DESIMPEDIMENTO

CLAUSULA QUINTA. O administrador declara, sob as penas da lei, que nfio estd
impedido de exercer a administracio da sociedade, por lei especial ou em virtude de
condenagilio criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que
temporariamente, o acesso a cargos piblicos, ou por crime falimentar, de prevaricagao,
peita ou suborno, concussiio, peculato ou contra a economia popular, contra o sistema
financeiro nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagdes de
consumeo, fé piablica ou propriedade.

O CONTRATO SOCIAL DA SOCIEDADE, POR FORCA DESTA ALTERACAO FICA
CONSOLIDADO DA SEGUINTE FORMA:

ﬂ CLAUSULA PRIMEIRA - O Nome Empresarial da Sociedade ¢ PHENIX HOSPITALAR
c LTDA - EPP, ¢ nome de Fantasia, denominada: DISTRIBUIDORA PHENIX
HOSPITALAR, inscrita no CNPJ/MF n° 07.851.653/0001-23, com Contrato Social

N4
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Rrotocolo Arquivamento: 175926697 N° Arquivamento: 20000547730

ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDACAO DA SOCIEDADE PHENIX
HOSPITALAR LTDA - EPP

CNPJ n* 07.851.653/0001-23

4789-0/0S — comercio varejista de produtos sameantes domissanitérios;
4930-2/02 - transporte rodovidrio de carga, exceto produtos perigosas ¢ mudangas,
intermunicipal, interestadual ¢ interuacional.

CLAUSULA QUARTA - O Capital Social ¢ R$ 1.000.006,00 (Hum Milh#io de Reais)
divididos em 1.000.000 quotas de valor nominal RS 1,00 (Um Real), cada uma, integralizadas,
neste ato em moeda corrente do Pais, distribuidos entre os sécios da seguinte forma:

1 - JOSE DE RIBAMAR SILVA FERREIRA, com 20.000 (vinte mil) quotas,
perfazendo um total de R$ 20.000,00 (vinte mil reais) integralizado (2%).

JOANA FERREIRA SILVA, com 980.000 (novecentos e oitenta mil) quotas,
perfazendo um total de RS 980.000,00, (novecentos ¢ oitenta mil reais) integralizado
(98%).

CLAUSULA QUINTA - A Sociedade iniciou suas atividades em 17/02/2006 € seu prazo de
duragiio é Indeterminado. (Art, 997, 11, CC/2002).

CLAUSULA SEXTA - As quotas sfo indivisiveis e nfio poder#o ser cedidas ou transferidas a
terceiros sem o consentimento do outro sécio, 8 quem fica assegurado, em igualdade de
condigdes e prego direto de preferéncia para a sua aquisiciio se postas & venda, formalizando, se
realizada a cessfio delas, a alteracio contratual pertinente. (Art. 1.056, Art. 1.057, C/C/2002).

CLAUSULA SETIMA - A responsabilidade de cada sécio € restrita ao valor de suas quotas,
mas todos respondem solidariamente pela integralizaglio do capital social. (An. 1.052,
CC2002).

CLAUSULA OITAVA - A administragko da Sociedade caberd ao sdécio: JOSE DE
RIBAMAR SILVA FERREIRA com os poderes ¢ atribuigdes de Sécio Administrador
autorizado ao uso empresarial, vedados, no entanto, em atividades estranhas ao interesse social
ou assumir obriga¢dcs seja em favor de qualquer dos quotistas ou de terceiros, bem como onerar
ou alienar bens méveis da sociedade, sem autorizaclo do outro sécio. (artigos 997, VI; 1.013,
n 1.015, 1.064, CC/2002.).
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Erotocoto Arquivamento: 175926697 N° Arquivamento: 20000547730

ALTERACAO CONTRATUAL E CONSOLIDACAO DA SOCIEDADE PHENIX ) f%ﬂj{( )
HOSPITALAR LTDA - EPP €832 s
CNPJ »° 07.851.653/0001-23 Assliz 7

BELEM DC PARA, 29 de novembro de 2017.

Ze (wl-t L Cn

JOANA FERREIRA SHLVA
CPF: 128.087.423-00
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Poder Judicidrio da Unigo Ass. ¢
I J D F I TRIBUNAL DE JUSTIGA DO DISTRITO FEDERAL E DOS TERRITORIOS

--------

CERTIDAO NEGATIVA DE DISTRIBUICAO (Acf)ES DE FALENCIAS E RECUPERAGOES JUDICIAIS)
12 e 22 Instincias

CERTIFICAMOS que, apds consulta aos registros eletronicos de distribuicdo de agdes de
faléncias e recuperagdes judiciais disponiveis até 02/03/2021, NADA CONSTA contra ¢ nome por

extenso e CPF/CNPJ de:

PHENIX HOSPITALAR LTDA
07.851.653/0001-23
™

OBSERVAGOQES: - .
a) Os dados de identificagédo sdo de responsabilidade do solicitante da certiddo, devendo a titularidade ser conferida

pelo interessado e pelo destinatario.

b) A certiddo serd emitida de acordo com as informagdes inseridas no banco de dados. Em caso de exibicdo de
processos com dados desatualizados, o interessado devera requerer a atualizagdo junto ao juizo ou érgéo julgador.
c) A certiddo serd negativa quando ndo for possivel a individualizagéo dos processos por caréncia de dados do Poder
Judiciario. (artigo 8o, § 20 da Resolugdo 121/CNJ).

d) A certidéo civel contempla agdes civeis, execugdes fiscais, execugbes e insolvéncias civis, faléncias, recuperagbes
judiciais, recuperagdes extrajudiciais, inventarios, interdigdes, tutelas e curatelas. A certiddo criminal compreende os
processos criminais, 0s processos criminais militares e as execugdes penais. Demais informagdes sobre o conteldo
das certiddes, consultar em www.tjdft jus.br, no menu Servigos, Certiddes, Certiddo Nada Consta, Tipos de Certiddo.
e) A certidéo civel atende ac disposto no inciso Il do artigo 31 da Lei 8.666/1993.

f) Medida prevista no artigo 26 do Cédigo Penal, sentenga ndo transitada em julgado.

A autenticidade devera ser confirmada no site do TJDFT (www_tjdft.jus.br), no menu Servigos, Certidoes,
Certiddo Nada Consta, Validar Certiddo - autenticar, informando-se o nimero do selo digital de seguranga
impresso. '

myEmitida gratuitamente pela internet em: 02/03/2021
"~ "Selo digital de seguranga: 2021.CTD.289K.6Q20.9QCA.FK3V.MHUZ
*** VALIDA POR 30 (TRINTA) DIAS ***

@

Pagina 1de 1 02/03/2021 17:17:51

i i NUCER - Niicleo de Emissdo de CentidSes do TJOFT
Férum de Brasilia - Milton Sebastido Barbosa, Praga Municipal - Lote 1, Bloco A, Ala B - Térreo.
Brasilia - DF
Horério de Atendimento: 7h as 19h, de segunda a sexta-feira, exceto feriados. q
-
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Secretaria da Micro e Pequena Empresa

Secretaria de Racionalizagdo e Simplificagéo

Departamento de ro Empresarial € Integragao

Certificamos que as informagdes abaixp

Nome Empresarial PHENIX
Natureza Juridica: SOCIED
NIRE(sede}.

Inicio da atividade

152004  17/02/2006

Endereco:
PASS. ALVAROC AD:

COMERCHK

MATERIAIS
IENE, LH 05 PARA
‘| 4SO ODON ARTIGOS
DE PAPELAR oll]

VAREJISTA |

R$ 1.000.000,0
UM MILHAO D

UM MILHAJ EA

T XOUXOXUXXXX
i

JOANA FERREIRA
126.087.423-00

JOSE DE RIBAMAR L OWMOXXXX
489.221.103-68 4
. STATUs
Data -
17/06/2020 % Sem Status
Ato: 021 - ATA DE REUNIA

Evento: 985 - ATA DE REUNI

NIRE:  XXXXXX
Endereco:  XXXXXX

pagina: 1/2
216851181
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Certificamos gue o ato constitti

Data

Nome Empresarial:

Natureza Juridica

Enderego:

ﬁ;‘ASS. ALVA

Secretaria da Micro e Pequena Empresa
Secretaria de Racionalizagao e Simplificagao

Departamento de Registro Empresanal e Integragdo

ta Comercial

2207,

LELER BT

wdiabany g,

io da Atividade
2102/2006

Ato:
Evento:
Argquivang
Aio
080
302
002
002
002
402 '
507 L m»,--
223 20000479765 %\'q:;j f&LﬂWCQ%
223 26000517038
002 20000547730
002 20000547730 3
223 20000563532 14/05/2018° BA " :
;223 20000607976 22/05/2019 BALANC g
021 20000858179 17/06/2020 BALANCO
021 20000658179 17/06/2020 ATA DE REUNIAO/ASSEMBLEIA DE SOCIOS
216844835 pagina: 1/2
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A AUTENTICIDADE DESSE DOCUMENTO PODE SER VERIFICADA EM htip://regin.jucepa.pa.gov.hr/autenticacaodocumentos/autenticacaa.aspx @
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08/02/2018 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
Consultas / Situagdo de Documentos / Técnico / Técnico i % d
N :

Empresa PHENIX HOSPITALAR LTDA CNPJ 07.851.653/0001-23

Processo

25351.006804/2014-41

N° do Protocolo

25352.004051/2014-21

Expediente

000902%/14-8

Data de Entrada

2211242013

Assunto

702 - MEDICAMENTOS e INSUMOS FARMACEUTICQS - {AFE) de DISTRIBUIDORA do produto
Encontra-se na

ARQVO - ARQUIVO - GERENCIA DE GESTAO DOCUMENTAL

Desde: 11/11/2014

Situagdo

Fol publicado em veiculo oficial manifestagdo da ANVISA favoravel ao pedido da empresa, em 1710212014
Publicacdo (Reselugdo)

17/02/2014 (472)

Petigdes

Expediente (Dt. Expediente)

0905022/14-1 (09/10/2014)

N° do Protocolo

25352.383040/2014-51

Assunto

7152 - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACEUTICOS - (Alteragdo na AFE) de DISTRIBUIDORA do produto - AMPLIACAD DE ATIVIDADES
Encontra-se na

GEAFE - GERENCIA DE AUTORIZAGAC DE FUNCIONAMENTO
Desde 24/10/2014

Situagdo

Publicado deferimento em 09/11/2014

Publicagde (Resolughio)

09/11/2014 (4371}

Expediente (Dt. Expediente)
0145266/14-5 (25/02/2014)
N° do Protocole

25352.070134/2014-11
Assunto

ﬂ 7056 - Recurso Administrativo

Encontra-se na

UNAFE - UNIDADE DE AUTCRIZAGAO DE FUNCIONAMENTO DE EMPRESAS
Desde 14/04/2014

Situagio

Publicado deferimento em 22/04/2014

Publicagéo (Resolugéo)

22/04/2014(1.395)

Voltar

https://consultas.anvisa.gov.bi#/documentos/tecnicos/25351006804201441/7¢cnpj=07851653000123 q
—_
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MARACANA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
* CNP}: 11.783.343/0001-96
ALMOXARIFADO CENTRAL

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Declaramos para os devidos fins, que a empresa, PHENIX HOSPITALAR
| LTDA-EPP, estabelecida na PASSAGEM ALVARO ADOLFO N°108 -
PEDREIRA - CEP: 66.085-030 — BELEM-PA , pessoa juridica de Direito
| privado, inscrita no CNPJ: N° 07.851.653/0001-23, e portador da Inscrigéo
Estadual N° 17.273.604-2, a mesma fornece para 0 FUNDO MUNICIPAL DE
 SAUDE DE MARACANA, CNPJ 11.783.343/0001-96, Medicamento Geral,
Material Técnico Hospitalar, Odontolégicos, Raio-X, Equipamentos
Hospitalares e Mobiliares, oferecendo produtos de excelente qualidade e prazo
para pagamento, demonstrando aptiddo no desenvolvimento de suas
} atividades. ‘

.Relagéo dos produtos

Quant. Unid. | Descrigdo/Especificacdo do produto
- 500 Pct Abaixador de Lingua (pct.c/100)
300 Fr Agua Oxigenada 1000ml
300.000 Ud Agulha desc (Todos os tamanhos)
300 Ud Agulha Raqui (Todos os tamanhos)
100 Fr Alcool Gel 500m!
800 Fr Alcool 70% frasco ¢/ 1000 ml
500 RI Algodao hidréfilo, rl ¢/500 gr
200 Dz Algodac ortopedico 10cm x 1 m
200 Dz Algodao ortepedica Dcmx1m
150 Und Aparelho de’Pressadcompleto Adulto
100 und | Aparelho de Pressiio completo infantil
50 und Aparelho de Pressdq plQbeso _ _
150 und | Aparelho ge Glicemia {ohcal plisy ~ ~ ™ 8
5.000 dz Atadura ctepon (todos os tamanhos)
80 pct Avental MiL_c/tiras e Elastico (pct.c/10)
100 pct Campo o 04580 c/rx 30g
2.000 und Cateter pfOxigenio tipo oculos
10.000 ud Cateter g&ico (Todos os tamanhos)
100.000 ud Scalp desc. (Todos os tamanhos)
5.000 und Coletor de Urina Sist. Aberto 2000ml|
10.000 und Coletor de Urina Sist. Fechado 2000ml
500 und Coletor de material perfuro-cortante 13 it

g ENDERECO: Rodovia PA 127, Av. Geraldo Mancio Palmeira - Maracand Pata.
QUEM AMA CUIDA -



PREFEITURA MUNICIPAL DE MARACANA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 11.783.343/0001-96

ALMOXARIFADO CENTRAL
200 pct Sapatilha descartavel
20.000 Un Seringa desc 1 ml ¢/ agulha 13x4,5
50.000 Un Seringa desc 3 ml s/ agulha
50.000 Un Seringa desc 5 ml s/ agulha
50.000 Un Seringa desc 10 mi s/ agulha
40.000 Un Seringa desc 20 ml s/ agulha
1.000 und Sonda Asp. Traqueal (todos os tamanhos)
1.000 und Sonda nasogastrica (todos os tamanhos)
1.000 und | Sonda p/Oxigénio (todos os tamanhos)
1.000 und Sonda uretral (Todos os tamanhos)
1.000 und Sonda vesical foley 2 (Todos os tamanhos)
| 50 FR Spray fixador de lamina ¢/ 100m|
ﬂ | 80 und | Termometro Digital
| 100 und Termometro Clinico
4.000 und Torneirinha 3vias
| Quant. | Unid. | Descrigao/Especificacao do produto
| 2.400 Amp | Ac. tranexamico - solugdo injetavel 5 mi -
caixa ¢/ 5 ampolas
1.500 Amp Amicacina sulfato, ampola 100 mg 2 ml
1.500 Amp Amicacina sulfato, ampola 500mgG 2 mi
2.000 Amp | Aminofiina 240 mg 10 mi - solugdo
_ injetavel
5.000 Amp | Ampicilina 1gr inj.
5.000 FR Ampicilina 250mg/5ml 60m|
| 70:000 CP Ampicilina 500mg cps.
M| 5000 comp | Aminofilina 100mg comp.
| 6.000 frs Ambroxol 15mg/100ml Infantil
6.000 Fr Ambroxol 30mg/100ml Adulto
1 2.000 AMP | Agua Destilada 1000m!
12000 FR Acebrofilina xarope 5mg/ml inf. 100ml
1 5.000 Amp Bromoprida inj. 2mi IV/IM
| 5.000 fr Bromoprida gotas
1 50.000 cp Bromoprida comprimido
1 3.000 FRS __| Benzoato de Benzila Susp.
‘1 1.000 Amp Bicarbonato de Sddio de 8,4% 10mi
500 Amp Budesonida 0,25mg/mi 2mi
| 6.000 tbs Cetoconazol Creme 30gr
[.70.000 | comp | Cetoconazol 200mg comp.

ENDERECO: Rodovia PA 127, Av.

Geraldo Mancio Palmeira - Maracana
OUEM AMA CUIDA

Para.




PREFEITURA MUNICIPAL DE MARACANA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 11.783.343/0001-96
~ ALMOXARIFADO CENTRAL

| [20.000

ENDERECO: Rodovia

PA 127, Av. Geraldo Mancioc Palmeira -

Amp | Hioscina + Dipirona 20mg 5ml in;.
2.000 Fr Hioscina + Dipirona 15mi Gotas
10.000 Fr Hioscina Simples injetavel
5.000 Comp | Hioscina simples 10mg comp.
500 Amp | Hidralazina 20mg/1ml
2.000 fr lodeto de Potassio 100m
300 B Kolagenase + Cloranfenicol pom.
50.000 | Comp | Losartana potassica 100mg
2.000 Comp__| Metilergometrina comp.
2.000 Amp | Metilergometrina 0,2mg/ml 1ml
1500 Fr Manitol 20% / fr. 250 m|
| 40.000 cp Metildopa 500mg
7 [75.000 TB | Metronidazol + Nistatina creme vag.
1 3.000 Amp | Metronidazol 500mg 100 mi in;.
1.000 Amp Nausedron 4mg injetavel (ondacetrona)
1.000 Amp | Nausedron 8mg injetavel (ondacetrona)
1 _3.000 cP Norfloxacino 400mg
{1 10.000 Bis Neomicina + Bacitracina pomada 10g
{ 2.500 Bis Nistatina bisnaga 50 g - creme vaginal
.| 5.000 Cap | Nifedipina 10mg sub-lingual
1 20.000 | comp | Nifedipina 20mg Comprimido
1 4.000 Fr Nimesulida 15 ml - solucio oral gts
100 pt Nitrofurasona pomada 500g
200 fr Nitrato de Prata colirio
3.000 Amp | Oxiton injetavel
1 3.000 Amp | Oxacilina 500 mg inj.
ﬂ 240 Fr Povidine Degermante 1000ml
1 240 Fr Povidine Topico 1000m|
10.000 comp | Piroxicam 20mg comp.
2.000 Amp Piracetam 200mg/ml injetavel
1_3.000 Fr Ringer Simples 500 ml
1 10.000 | Comp | Secnidazol 1000mg - comprimido
7.000 Fr Soro Fisiologico 0,9% 100 mi
1 8.000 Fr Soro Fisiologico 0,9% 250 ml
-1 10.000 Fr Soro Fisiologico 0,9% 500 mi
~ 7.000 Fr Soro Glicosado 5% 250 mi
| 8.000 Fr Soro Glicosado 5% 500 m
- 3.000 fr Soro Glicofisiologico 500mi
20 fr Solugdo Enzimética 1000ml

OUEM AMA CUIDA

Maracand Para.




PREFEITURA MUNICIPAL DE MARACANA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 11.783.343/0001-96
ALMOXARIFADO CENTRAL

1.000 Amp | Benzilpenicilina g cristalina 5000000 ui
3.500 Amp | Ceftriaxona 1 g injetavel
1.000 fr Cloreto de Sédio + Cloreto Benzalconio
otas
20.000 cp Carbonato de calcio 500mg 400Ul comp.
5.000 comp | Carvedilol 25mg comp.
5.000 comp | Carvedilol 3,125mg comp.
5.000 comp | Carvedilol 6,25mg comp.

420.000| Comp | Captropil 25 mg
| 5.000 Fr Cefalexina 250mg/ml| suspensac 60mi
70.000 Comp | Cefalexina 500mg comp.
11 70.000 | Comp |Ciprofloxacino 500mg comprimido
1.10.000 | BISN__| Dexametasona 1 %/10 g - creme

| _5.000 fr Dexametazona 0, 1mg/ml elixir
20.000 comp | Dexametazona 4mg comprimido
7.500 Amp | Dexametasona solugdo injetavel 4 mg -
fa 2,5mi

20.000 Amp | Dipirona 500mg/ml 0,2ml inj
| 500 Amp Dopamina 50mg, 10mi
20.000 | Comp | Dexclorfeniramina 2mg comp.
5.000 Fr Dexclofeniramina,maleato - xarope
30.000 | Comp | Digoxina 0,25mg - comprimido
5.000 FRC | Dipirona 500 mg 10 ml - solugdo oral /
‘ gotas
11100.000| comp | Dipirona 500mg comp.
1 20:.000 | comp | Enalapril 05mg
20.000 comp | Enalapril 10mg
20.000 | comp | Enalapril 20mg
3.000 fr Eritromicina 50 mg/ml suspensdo oral
1.15.000 | Comp | Eritromicina 500 mg
1.30.000 Cap | Fluconazol 150mg caps
1100.000] Comp |Furosemida 40mg
1540.000| COMP | Glibenclamida 5mg - comprimido
/| _2.000 Fr Guaco mikania xarope
1 5.000 fr Hidroxido de Aluminio susp. 100mi
. 3.000 Amp Hidrocortizona 100mg. s/ diluente
| 3.000 Amp | Hidrocortizona 500mg s/ diluente
1450.000| COMP_| Hidroclorotiazida 25mg. - comprimido
|._3.000 Fr Ibuprofeno 20mg susp. Oral

%QDERECO: Rodovia PA 127, Av. Geraldo Mancio Palmeira - Maracand Pard.
R OUEM AMA CUIDA a
!

e



PREFEITURA MUNICIPAL DE MARACANA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 11.783.343/0001-96

. ALMOXARIFADO CENTRAL

| 20.000 Cap Nifedipina 10mg Comprimido
150.000 CcpP Nimesulide 100mg comp.
80.000 | Comp | Omeprazol 20 mg
2.000 FR Oleo Mineral 100m|
1.000 fr Permetrina 1% locéo
10.000 Fr Paracetamol 200mg/ml 15ml gotas
80.000 | Comp | Pardcetamol 500 mg - comprimido
500 fr Prednisolona Sol. Oral 3mg/mi
11 20.000 | Comp |Prednisona 05 mg - comprimido
120.000 | Comp |Prednisona 20 mg - comprimido
1 50,000 Comp | Propranolol, cloridrato 40mg. - comprimido
ﬂ 30,000 CP Prometazina 25mg cp.
.| 3.000 Amp | Prometazina 25mg/ml sol. Inj.
/[ .30.000 | Comp | Ranitidina 150 mg cp. |
1 6.000 Amp | Ranitidina 25mg/ml amp 2m

3.000 Fr Ringer ¢/ lactato 500 m|

4.000 fr Salbutamol Xpe. 100mi

8.000 Env Sais. para rehidratagdo oral, pé para
| solugédo

{1 60.000 cp Sinvastatina 20mg comp.
| 40.000 cp Sinvastatina 40mg comp.
+1 1.000 Amp | Sulfato de magnésio 10%, ampola 10 mi
1.000 Amp | Sulfato de magnésio 50%, ampola 10 mi

50 Pote | Sulfadiazina de prata
| 2.000 cp Sulfadiazina 500mg comp.
P 60.000 | Comp Sulfametoxazol 400mg + Trimetropina
80mg
6.000 Fr Sulfametoxazol+trimetropina(40mg+8mg)mi

5 suspenséo oral
11200.000 CP Sulfato Ferroso 40mg comp.

| 3.000 Fr Sulfato ferroso 25mg/mi 30m| gotas
| _2.000 fr Sulfato Ferroso Xarope 100ml

E;&DERECO: Rodovia PA 127, Av. Geraldo Mancio Palmeira - Maracana Para/
: OUEM AMA CUIDA
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MARACANA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 11.783.343/0001-96
ALMOXARIFADO CENTRAL

Quant, Unid. | Descrigdo/Especificagio do produto
400 Und Mascara desc. PFF2 s/valvula
200 Cxs. | Touca Desc. pct.c/100
250 Und Face Shield

150 Und | Oculos de Protecéo
350 Und Avental Impermeavel M/L
250 Und Avental TNT M/L

800 Und Teste Rapido de COVID-19

Maracané - P4, 29 de Juiho de 2020.

yd ~Luiz Pinhe deArang/édmor

Secretario Municipal aude
Port. N°009/2017
. RG: 3898476
CPF: 516.567.012-00

©
)

é:é»}DERECO: Rodovia PA 127, Av. Geraldo Mancic Palmeira - Maracand Para.
i : QUEM AMA CUIDA



RECEBEMOS DE PHENIX HOSPITALAR LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXC

74//’2(‘9 il

DATA DE REGEBIMENTO

IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
N°. 3409
SERIE 1

Pedreira - 66085030
9132668571

PHENIX HOSPITALAR LTDA
PSG. Alvaro Adolfo, 108
Belem/PA

DANFE

DOCUMENTO
AUXILIAR DA NOTA
FISCAL ELETRONICA

1- SAIDA

R RTTA

N°. 3408

CHAVE DE ACESS0

1520 0407 8516 5300 0123 5500 1000 0034 0916 9876 2060

SERIE 1
FOLHA 1 de 1

Consulta de autenticidade no portal nacional da NFe
www, nfe fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OFERAGAC

PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USG

315200010479703 09/04/2020 16:17:19

Venda
INSCRIGAD ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ/CPF
152736042 07851653000123
DESTINATARIO /| REMETENTE
NOMERAZAD SOCIAL CNP./CPF DATA DA EMISSAD
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MARACANA 11783343000196 09/04/2020
ENDEREGO BAIRRO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA
TV ENERSTO GOMES S/N CENTRO 00000000 09/04/2020
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
ana PA 15:23:.00
Fg. 3RA 7 DUPLICATAS
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DG ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALGR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 19.339,30
VALOR DO FRETE VALCR DQ SEGURC DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO 1P} VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 19.339,30
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT |PLACA DO VEICULO JUF  [CNPIICPF
9 - SEM FRETE
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAD PESO BRUTC PESGC LIQUIDO
0 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
CODIGO DESCRICAG NCM csT |crop  Junmic  Tauant VALOR UNIT |VALOR TOT |BASE CALC [vLICMSTVL IPT % icMS [% 1Pl
100 CAPTOPRIL 25MG COMP 30049099 040  |5102 COMP 7000,0000 u.osooul 420,00
802 CEFALEXINA 250MG SUSP 30049088 {od0  [5102 FR 300,0000 1825000 4 875,00,
802 DEXCLORFENIRAMINA XPE 100ML 30048099 [os0  [s102 FR 250,0000, 2,75000 87 50
10’_ ' DIPIRONA 500MG COMP 30049099 |04z |s102 |cOMP 5000,0060 0.21000 1.650,00
802 DIPIRONA GOTAS 14ML J0049009 |o40  |s102  |FR 200,0000 1,80000 360.00)
249 LOSARTANA PCTASSICA 50MG 3004909¢ |oao  |5102  {comp | 23040.0000 0,17060 3.916,80
128 METFORMINA 850MG 30049098 |oao  fs102  Jcomp | 150000000f 0,18000 2.700,00
802 METRONIDAZOL SUSP: ORAL 30049099 [040 [5102 FR 200,0000[ 9,30000 1.860.00
261 METRONIDAZOL CREME VAGINAL 30049099 |040  |5102 ;! 2000000 11,10000] 2.220,00
261 MICONAZOL CREME VAGINAL 30049099 040 ]s102 B 100,0000 12,50000, 1.250.00
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAD MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSGN
1746754
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES

FARMACGIA BASICA.

BANCO BRADESCO

AG: 1939

CiG: 26351-2.

Vace pagou aproximadamenta:

R$ 2.601,10 de tributos fedarais

Fonte: IBPT/emprasometro.com.br BADSBE

| -"DOCUMENTO EMITIDO POR ME QU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL™
Il - "NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS, DE ISS E DE IPI".

RESERVADO AO FISCO




RECEBEMOS DE PHENIX HOSPITALAR LTDA O8 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXQ

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

W7

TS FRYNN Y

NF-e

N°. 3410
SERIE 1

Pedreira - 66085030

PHENIX HOSPITALAR LTDA
PSG. Alvaro Adolfo, 108

Belem/PA

9132668571

FISCA

DANFE

DOCUMENTO
AUXILIAR DA NOTA

FOLHA 1de 1

L ELETRONICA
1-3SAIDA

AT

CHAVE DE ACESSO
N°. 3410

1520 0407 8516 5300 0123 5500 1000 0034 1017 5515 8644

SERIE 1

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

NATUREZA DA OPERACAQ

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

Venda 315200010479722 09/04/2020 16:17:28
INSCRICAD ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJ/CPF
152736042 07851653000123
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME/RAZAD SOCIAL CNPU/CPF DATA DA EMISSAC
FUNDQ MUNICIPAL DE SAUDE DE MARACANA 11783343000196 09/04/2020
ENDEREGO BAIRRO CEP DATA DA SAIDAVENTRADA
TV ENERSTO GOMES S/N CENTRO 00000000 09/04/2020
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
Mycana PA 15:38:00
FA: JRA / DUPLICATAS
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALGULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO /CMS 5T VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 17.558,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO 1Pf VALOR TOTAL DA NCTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 17.558,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT |PLACA DO VEICULO |UF  [CNPUICPF
9 - SEM FRETE
ENDEREGCO MUNICIPIO UF  [INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTC PESO LIQUIDO
0 0.000 0,600
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
CeDIGO DESCRICAD NCM CsT JcFoP  Jumip  TQUANT | VALOR UNIT |VALOR TOT [BASE CALC VL ICMS]VLIPI | % ICMS |% PI
802 PENICILINA 600.000 UI INJ 30049099 |o4p  |5102  |FR 150.0000 13,50000 2.025.00
802 PENICILINA 5.000.008 Ul INJ 30049099 040 5102 |FR 100.0000 17,0000 1.790,00
80; CEFTRIAXONA 16 INJ 30049098 040 f5102  [FR 200,0000 21,00000 4.200,00
1 CEFALEXINA 500MG COMP 30045099 040  |5102  |COMP | 2000,0000 0.76000 1.520,00
100 CEPROFLOXACING 500MG COMP 30049099 |o040 |5102 |coMP | 3000,0000 0,53000 1.590.00
261 DEXAMETASONA CREME 106G 30049099 |oso  |5102  |TB 3000000 2,59000 777,00
802 DEXAMETASONA ELIXIR 100ML 30049088 |osn  |5102  [FR 3000000 3,00000 400,00
259 DEXAMETASONA 4MG/2.5ML INJ 30040092 |odo  Js5102  |AamP 1000,0000 2.00000 2.000,00
259 DIPIRONA 500MG/ML ZML 30049099 o4 [5102  |amp 1200,0000 1,48000 1.776.00
08 DOPAMINA 50MG 10ML 30049099 f[odo  |5102  |un 100.0000) 9,80000 $80.00]
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
1746754
DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

FARMACIA BASICA.

BANCO BRADESCO

AG: 1839

G/C: 29351-2.

‘Voce pagou aproximadaments:

RS 2.361,53 de tributes federais

Fonte: IBPT/empresometro.com.br 6A0S3E
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CONSELHO REGIONAL DE EARMACIA DO ESTADO DO PARA
Consalho Reglonal de Farmacia do Estado do Para
Av. Almirante Barroso, 788 Marco - BelémiPA, Fane: {91)3239-8500, CEP: 66080-000
o Site:www.crpara.org.br - E-mail: cripa@crfpa.org.by
Certiddo para fins de comprovagao junto & Vigitancta Sanitaris

Certidao

| Certificamos para fins de comprovagao junto a Vigiiancia Sanitaria Municipal, que a Firma PHENIX HOSPITALAR LTDA -

. ME, com nome de fantasia DISTRIBUIDORA PHENIX HOSPITALAR, registrada no CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA
PO ESTADC DO PARA - CRF-PA sob o n® 8932, CNPJ :07851653000123, com ativade de DISTRIBUIDORA estabelecida a
. ALVARO ADOLFO, TERREQ, PEDREIRA Municipio de BELEM No

forgs b T ouea | Seds " savado

Domingo Segunda
48;00 as 12:6¢ 08-00 s 12:00 08:00 &5 12:00 08:00 as 12:60 08:00 as 12:00 NORMAL
14:00 &3 18:00 14:00 35 1600 14:00 as 18:00 1400 45 1800 14:00 A 1800 MORMAL

sob a responsabilidade técnica dols) £ armacéutico(s), registrado{s) no CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO
ESTADO DO PARA - CRF-PA estando aptos 2 exercerem suas atividades profissionais:

Situagao Percent,

PA, Inacrigic Nome Profigsional Se Socio

Fungiio

- TE? F 8028 JANDIR CARRERA SANTOS JUNIOR,
Domingo Segunda Terga

08:00 as 12:00 0800 &8s 12:00

1400 83 1800 4:00 43 18

DT CONTRATADO

NORMAL
HORMAL

. VALIDADE: 31/12/2021

0712021 132848 Gonselho Regional o Farmacia do Estaso do Paté pag
we - AN CLAUDIA Av. Amante Barross, 788 Maro ~ BelbmIPA, Fone: (81 13239-6500 CEP 86030-000 g 0 %
Srewww oripars.oig.br - Emall ctfpadieripuarg by

»



CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADC DO PARA /g/m
Conselho Regional de Farmacia do Estado do Para Fls.__?_w

Av. Almirante Barroso, 788 Marco — Belém/PA, Fone: (91)3239-9500, CEP: 66090-000 4 5. !
Site:www crfpara.org.br — E-mail: cripa@crfpa.org.br

Declaragéo de Inscrigao Profissional I

Declaracao

DECLARQ, para todos os fins que se fizerem necessarios que o(a) Farmacéutico(a)

JANDIR CARRERA SANTOS JUNIOR

Nacionalidade Brasileira, CPF - 440.082.872-72 e RG 1896104 DIPC-PA, acha-se inscrito(a) neste CONSELHO
REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PARA CRF-PA, no Quadro de Farmacéuticos, sob o numero de
Inscrigdo Provisdria 8039, tendo efetuado sua inscrigdo em 02/03/2020.

DECLARAMOS, também, que o{a) referido(a) profissional esta quites com a tesouraria do CRF-PA e nao existe
Processo Etico até o presente momento, em conformidade com o art. 30 da lei n° 3.820/60, estando apto(a) a
exercer a profissdo farmacéutica em todo Territério Nacional.

Por ser verdade, firmo a presente DECLARAGAO, a fim de que surta seus efeitos,

Belém, 22 de Fevereiro de 2021.

Aoraulodine ol NI

Farm. Romeu Cordeiro Barbosa Neto
Presidente CRF-PA

Cddigo de Autenticagao: 44CAAB307596C5CDE04132FBFE7BD140

ad. Conselho Ragional de Farmacia do Estado do Para 4
22/02/2021 10:11:47 Ay. Almirante Barraso, 788 Marco — Belém/PA, Fone: (91)3238-8500, CEF: 66090-000 Pag. 1 de 1
Site:www.crfpara.org.br — E-mail: cripa@crfpa.org br
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SERVIGO PUBLICO FEDERAL m...,QP
CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA ik

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PA

CERTIDAO DEOF;FGU LARIDADE

Conike pek Codigo v Awbiitasds pary Vasde 2L CRT o wowwe LSRR 05 be

(T CADABTRO NO CRF SOB O VALIDADE CODIGO DE AUTENTICAGAD
i 8932 { 3111272021 J[ D5B284F0490F24D465C495838066D9DS ]

OIDENOMINAGAD SUCIAL
PHEN!X HOSPITALAR LTDA - ME

NATUREZA DE ATIVIDADE
DISTRIBUIDORA

~

s CNPJ
] PASSAGEM ALVARO ADOLFO, 108 TERREQ EE;ST.SSMOOM 23

T B CALIDADE CIDADE - UF
PEDREIRA BELEM-PA
HORARIO DE FUNCIONAMENTO
Domingo Segunda Terca CQuarta Quinta Sexta Sabado
nesensdumbbbae 08:00 45 12:00  08:00 45 1200 08:004s12:00 08:00 3s 12:00 08:00 s 12:.00 TR TR
hihhthbihi 14:00 a3 18:00 14:00 &s 18:00 14:003s 1800 14:00 as 18:00 1400 as 18.00 b i
RESPONSAVEIS TECNICOS
[IPO INSCRICAO NOME FUNCAD SITUAGAD
F 8039 SANDIR CARRERA SANTOS JUNIOR DIRETOR TECNICO CONTRATADOC
Domingo Segunda Terga Quarta Quinta Sexta Sabado

famaaAana 08:00 as 12:00 08:90 as 1200  08:00 45 12:00 (Q8:00 45 12:00  08:00 45 12.00 i
i 14:00 45 18:00  14:00 45 18:00 1400 45 18:00 14:00 a5 18:00  14:00 45 18:00 rrmmm———

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DO PARA - CRF-PA
Belém, 7 de Janeiro de 2021

Pmmna do CRF-PA

ESTA ¢mmho DEVE SER AFIXADA EM UM LUGAR BEM VISIVEL AQ PUBLICO

Gertvlﬁ:amns que o eslabalecimento 8 qus se refere esta Certidio de Regularidede esta inscrilo neste Conseihio Regional de Famacia. atendendo o que dispie
ug artigbs 22, paragratu {mice e 24, da lei n° 3.820/60 e do Tituio IX da Lel #® §,360/76, Tratando-se de Farmacia s Drogaria, certificamnts que esta regularizada
e sud atvidade durante os horarios eslabelecides pelos Farmacgutinos Responsiveis Técnitos, de acordo com os arligos 15, pardgrafos 1% e 2° e 23. alinea
¢! ga el n° 5.99Y73 e arqligos 29 @ 3° Caput 5° e 87 incisc |, togos da Lei 13.021114,
- ?cf casido de mudangas no quadro de assisléncis furmacdulica. este documento deverd ser retirado pelo Responsavel Téonico intergssando &
egcamirhands por respeclive CRF pars as devigas aligraches.
« A aytknticidade e/ou velidade huridica dovsa CERTIDAD podera ser comprovada acessando ¢ site institucional e gigitando o ¢digo de autentcidade ou

mgsmyg atiavés de feitor de QR-Code.
4 Pag. t ove
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CORPO DE BOMBEIROS MILITAR DO PARA E
COORDENADORIA ESTADUAL DE DEFESA CiVIL
SERVICO DE SEGURANGCA CONTRA INCENDIO E EMERGENCIA
CENTRO DE ATIVIDADES TECNICAS

CERTIFICADO DE LICENCIAMENTO
AUTO DE CONFORMIDADE DE PROCESSO SIMPLIFICADO |
N2 144419 VALIDADE: 22/12/2021

Certificamos que a Edificagdo descrita teve seu processo de seguranca contra incéndio e Emergéncia
! aprovado, por atender normas exigidas no Estado do Para. '

/Razdo Soclal:  PHENIX HOSPITALAR LTDA EPP Y |
Nome Fantasia:
 CNPJ/CPF: 07.851.653/0001-23
Proprietério / JOANA FERREIRA SILVA
Sécio:
CNAE: 4644-3/01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de usoe humano
Lotacéo: N/A Area: 160.68 m? Risco Incéndio: MEDIO
Endéréqo: Pass. Alvaro Adoifo, N2 108
TERREOQ,
Bairro: PEDREIRA Cidade: BELEM
Revenda de GLP: Sem Revenda de GLP
\Obsarvagﬁo: Nenhuma observagéof J

- Anotacbes Gerais:

: 1. Cabe ao Proprietario ou Responsavel pelo uso, garantir o perfeito funcionamento das medidas de sequranga |
! contra incéndio e emergéncia, bem como manter as caracteristicas e a atividade prevista para a edificacao em
processo aprovado. §
2. A edificacdo podera ser vistoriada para fins de fiscalizagéo a qualquer tempo e, caso seja verificada situacao |
de irregularidade, serdo adotadas medidas previstas na legislacdo, que incluem adverténcia, multa e cassagao i
deste certificado, além da interdicdo da edificagéo.

3. O AUTO DE CONFORMIDADE DE PROCESSO SIMPLIFICADO - ACPS - possui a mesma eficacia do Auto de

.1 Vistoria para fins de comprovagdo de regularizacdo da edificagdo perante outros drgaos.

il 8. O presente Certificado de Licenciamento estd sendo concedido mediante a declaragdo do solicitante de
cumprimento das exigéncias apresentadas na cartilha de orientacdo disponivel em
http://sisgat.bombeiros.pa.gov.br/ cartitha.pdf.
5. A responsabilidade pelo cumprimento dos prazos de renovacao do certificado é do proprietario do |
estabelecimento, conforme as normas estabelecidas pela corporagdo.

) @

i Para conferir sua autenticidade, acesse http://sisgat.bombeiros.pa.gov.br € informe o nimero de INTEGRADOR
Certificado: 144419 e a data de emissdo: 21/12/2020, ou utilize um leitor de QRCode no cédigo P
acima para acessar o link de verificagao au_tométlca.




TRETETE UM WJINLIT AL LG DELEW VITIVM JDICNA UDINFURNRLAU TN T

'\ SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE VIGILANCIA SANITARIA
j DEPARTAMENTO DE VIGILANCIA SANITARIA Loz,
Fis. T SRR
LICENGA DE FUNCIONAMERTEZS ™ 1y
N° DO PROCESSO: N° DA LICENGA:
0196/2020 - DVSDM 0274/20

O DIRETOR DO DEPARTAMENTO DE VIGILANCIA SANITARIA '
CONCEDE A LICENGCA DE FUNCIONAMENTO COM VALIDADE ATE: 31/03/2021

PARA A (S) ATIVIDADE (S); COMERCIO ATACADISTA ,
COMERCIALIZAR: MEDICAMENTOS E PRODUTOS PARA A SAUDE (CORRELATOS)

CLASSIFICAGAO NACIONAL DE ATIVIDADE ECONOMICA

CODIGO: 4644-3/01. DESCRICAO: DISTRIBUIDORA. AUTORIZADA A ARMAZENAR,
DISTRIBUIR, EXPEDIR E TRANSPORTAR: 1) MEDICAMENTOS NAO SUJEITOS A
CONTROLE ESPECIAL. AFE: 1.04126.1; PRODUTOS PARA A SAUDE (CORRELATOS). AFE:
G427LMX1WWWH (8.08330.7). OBS. VEICULO AUTORIZADO PARA TRANPORTAR: KOMBI
N FURGAO, MARCA VOLKSWAGEM, PLACA NTA 2044.

IDENTIFICAGAO DO SOLICITANTE

RAZAQ SOCIAL: PHENIX HOSPITALAR LTDA
CNPJ / CPF: 07.851.653/0001-23
LOGRADOURO: PASSAGEM ALVARO ADOLFO

COMPLEMENTO: N: 108
BAIRRO: PEDREIRA
MUNICIPIO: BELEM CEP: 66.085-030

ESTADO: PARA

IDENTIFICACAO DO REPRESENTANTE LEGAL / OU RESPONSAVEL TECNICO

NOME: ROSANA SARMENTO VOLPATO
INSCRICAO NO CONSELHO REGIONAL: CRF PA N° 5330
~

'O QUAL COMPROMETE-SE A OBSERVAR AS BOAS PRATICAS DE FABRICAGAQ E/OU SERVIGOS E CUMPRIR AS
NORMAS LEGAIS REGULAMENTARES DESTINADAS A PROMOGCAQ, RECUPERAGAO E DEFESA DA SAUDE, REFERENTE
AS ATIVIDADES EXERCIDAS.

A PRESENTE LICENCA DEVERA SER FIXADA NO ESTABELECIMENTO ORA LICENCIADO EM LOCAL VISIVEL AO
PUBLICO.

O NAO CUMPRIMENTOQ DE TAIS EXIGENCIAS IMPLICARA NA IMPOSIGAO DE PENALIDADES PREVISTA NA LEGISLAGAG
EM VIGOR, RESULTANDO INCLUSIVE NGO CANCELAMENTO DA LICENGA.

0BS: SUGERIMOS AO USUARIO QUE PROVIDENCIE RENOVACAO DE LICENGA DE FUNCIONAMENTO COM 90 {NOVENTA)}
DIAS DE ANTECEDENCIA DO PRAZO DE VENCIMENTO.

LOCAL : BELEM DATA: 20/02/2020
ASSINATURA DA AUTORIDADFE, SANITARIA @/
. s o st m
(a2 S ceror PMB




TABELIONATO DE PROTESTO il OFICIO "MOURA PALHA"
SERVIGOS REGISTRAIS DE PROTESTO DE LETRAS E TiTULOS
ARMANDO CESAR PIMENTEL DE MOURA PALHA
TABELIAO

N°. PEDIDO: 33905 I -

CERTIDAQ =7
NEGATIVA

Certifico, a pedido expresso de parte interessada e para fins de
direito, que revendo neste tabelionatc os livros dge registros de
protestos de letras e outros titulos de <crédite nada ter
encontrado no periodo correspondente de 24/02/2016 até a presente

data sob responsabilidade de:

PHENIX HOSPITALAR LTDA
CNPJ:07.851.653/0001-23

FIRMA ESTABELECIDA EM: PASSAGEM ALVARO ADOLFO N° 108 -
TERREO, BAIRRO: PEDREIRA, BELEM-PA, CEP: 66085030

| pesquisado pcr CAMILA MIRANDA
I 0 referido é verdade e dou fé,.

Belém-PA 4 de Fevereiro de 2021

FABELIONATO [ OFICIC PROTEROS
MOURA PALHA

L"“ %
“Antonio Gaia Loped
isdrevente Jurarmentadlo

e, TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO PARA
RS SeLO DIGITAL CERTIDAO Ne: 180862 - SERIE: A - SELADC EM: 24/02/2021

~gf"(’ QTDATO  EMOLUMENTOS FRJ FRC
: ‘L 1 R$95,90 R$14,39 R$2,40

(ESTA CERTIDAO NAO CONTEM EMENDAS NEM RASURAS)
RUA SENADOR MANOEL BARATA, 217 - Fone:{D1) 3223-3763 - BELEM - PA
www.tabelionatomourapalha.combr

()
(<



¥ Tabelionato de Protesto de 1Hulos e Locurmentos de Belem
30.672.081/0001-37, Belém - PA
ELEANDRO GRANJA COSTA VANIN E HOCHMANN
Tabelido
Av. Visconde de Souza Franco, n° 05, Ed. Quadra Corporate, Sala 1491
a-mail: contatoIprotestobelen com.br
Fone; (91) 3355-3332

RECIBO
N°:17179

Data Emissio
2210212021

Recebemos de PHENIX HOSPITALAR LTDA, CNPJ: 07.851.653/0001-23, a importancia de

R$114,14 referente a CERTIDAO DE PROTESTO de PHENIX HOSPITALAR LTDA.

Qtd

Descricio dos servigos

Vaior
1 CERTIDAD NEGATIVA R595 90
1 FRC R$2.40
1 FRJ R$14,38
1 SELO R$1,45

Total R$ R$114,14

GUE
1 DE UGS
0506 BELEN 4

PAGA EM 22/02/2021

y o

L4900 .




MINISTERIO DA ECONOMIA

Secretaria Especial de Previdéncia e Trabalho
Secretaria de Trabalho
Subsecretaria de Inspec¢ao do Trabalho

CERTIDAO DE DEBITOS
NEGATIVA

EMPREGADOR: PHENIX HOSPITALAR LTDA (DISTRIBUIDORA PHENIX

HOSPITALAR)
CNPJ: 07.851.653/0001-23

DATA E HORA DA EMISSAO: 26/02/2021, as 15h53

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

1. Esta certiddo abrange todos os estabelecimentos do empregador.

2. A presente certidao ndc modifica a situagio do empregador que conste do cadastro previsto na
Portaria Interministerial MTE/SDH n° 2, de 12 de maio de 2011, gue disciplina o Cadastro de
Empregadores que tenharm submetido trabalhadores a condigdes analogas a de escravo.

3. Conforme artigo 5°§ Gnico da portaria 1421/2014 do MTE, a certidiio ora Instituida refletirs
sempre a Gitima stuaglo ocorrida em cadastros administrativos pelo emitente, de modo que,
havando procassos snviados & Procuradoria da Fazenda Naclonal - PFN, quanto a estes, poderé
sor obtida certidio perants aquele 6rgio, visando a demonstrar a situagiio atualizada dos
mesmos,

4. A autenticidade desta certiddo poderd ser confirmada no enderego
http://www.mte.gov.br/certidao/infracoes/debitos utilizando o cédigo 3yVInjM.

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

3
")

Pagina 1 de 1



Improbidade Administrativa e Inelegibilidade

Certidao Negativa

Certifico que nesta data (26/02/2021 as 15:45) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenagdes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e
Inelegibilidade registros de condenacao com transito em julgado ou sanc¢ao ativa

quanto ao CNPJ n° 07.851.653/0001-23,

A condenagéao por atos de improbidade administrativa ndc implica automatico e necessario reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.
Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em http://divuigacandcontas.ise.jus.br/

Esta certiddec & expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do nimero de controle
6039.41CA.52ED.A130 no seguinte enderego: hitps:/iwww.cnj.jus brfimprobidade adm/autenticar certidac.php

N

yrado em: 26/02/2021 as 15:45:30 CONSELHQ NACIONAL DE JUSTICA Pagina 11 Q



PODER JUDICIARIO
TRIBUNAL DE JUSTIGA DO ESTADO DO PARA
CORREGEDORIA DE JUSTICA DA REGIAQ

METROPOLITANA DE BELEM

CERTIDAO GRATUITA (validade de 90 dias)

Eu, Samuel Guimardes Ferreira, Diretor de Secretaria da Corregedoria de
Justica da Regido Metropolitana de Belém, etc,

CERTIFICO, usando das atribuigbes que me sao conferidas por lei, em
atendimento a solicitagdo da empresa DISTRIBUIDORA PHENIX HOPITALAR, CNPJ
07.851.653/0001-23, sediada 4 Pass. Alvaro Adolfo, n° 108 — Pedreira - Beléem/PA, que
em conformidade com dados fornecidos pela Divisdo de Banco de Dados deste
Tribunal de Justica, constatei a existéncia, nesta capital, de 03 (trés) Cartérios de
Protesto de Titulos e Documentos: O Cartdrio de Protesto de Titulos e Documentos
do 1° Oficio “Vale Veiga”, localizadc nesta cidade, na Tv. Aristides Lobo n°® 468,
Centro; Cartdrio de Protesto de Titulos e Documentos do 2° Oficio “Moura Palha”,
localizade nesta cidade, na Rua Manoel Barata n® 217, Comércio e Cartdrio de
Protesto de Titulos e Documentos do 3° Oficio, localizado na Av. Visconde de Souza
Franco, 105, sala 1401, bairro do Umarizal. CERTIFICO, ainda, que existe, nesta
cldade, apenas 01 (uma) Divisdo de Distribuigdo Forense e de Distribuigio de
Titulos em Protesto, cuja competéncia abrange Executivos Fiscais, Estaduais e
Municipais, Faléncias e Concordatas, Recuperacdes Judiciais e Extrajudiciais e
distribuigdo de Interdigdes e Tutelas e Execugdo Pendente/Patrimonial, localizado
nesta cidade, na sede do Forum Civel do Tribunal de Justiga do Estado do Para, na
P¢a. Felipe Patroni s/n, 3° andar. O referido & verdade e dou fé. Eu, ......ccoe.... Diretor
de Secretaria da Comregedoria de Justica da Regifo Metropolitana de Belém, esta
digitei, dato e subscrevo.

Beléem (PA), 18/01/2021.
Samuel Guimardes Ferreira
Analista Judicidrio da Corregedoria de Justica

da Regido Metropelitana de Belém

Assinado com senha por SAMUEL GUIMARAES FERREIRA(usuério). _ . .
Use 2683479.17029584-8775 para a consulta 3 autenticidade em hitps:/fapps.tjpa jus brisigaex/siga-autenticidade

PAEXT202100269A

[ RTAVAT
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TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO
CERTIDAO NEGATIVA
DE

LICITANTES INIDONEOS

Nome completo: PHENIX HOSPITALAR LTDA

CPF/CNPIJ: 07.851.653/0001-23

O Tribunal de Contas da Unido CERTIFICA que, na presente data, o (a) requerente
acima identificado(a) NAO CONSTA da relacio de responsaveis inidéneos para
participar de licita¢io na administragiio publica federal, por decisio deste Tribunal, nos
termos do art. 46 da Lei n° 8.443/92 (Lei Organica do TCU).

N&o constam da relagdo consultada para emissdo desta certidio os responsaveis ainda nio
notificados do teor dos acérddos condenatorios, aqueles cujas condenagdes tenham tido seu
prazo de vigéncia expirado, bem como aqueles cujas apreciagdes estejam suspensas em razao
de interposigdo de recurso com efeito suspensivo ou de decisio judicial.

Certiddo emitida as 15:46:49 do dia 26/02/2021, com validade de trinta dias a contar da
emissio.

A veracidade das informagdes aqui prestadas podem ser confirmadas no sitio
https://contas.tcu. gov.br/ords/f?p=INABILITADQ:5

Codigo de controle da certiddo: DBL9260221154649

Atencgdo: qualquer rasura ou emenda invalidaré este documento.



Secretaria da Micro e Pequena Empresa
Secretaria de Racionalizagdo e Simplificagao
Departamento de Registro Empresarial & Integragéo

CERTIDAOQ INTEIRO TEOR DIGITAL

DADQOS DO SOLICITANTE
Nome: CLAUDIA DO SOCORRO DE CARVALHO BARRA
CPF/CNPJ: 283.283.102-87
Email; cb.socorro@gmail.com

DADOS DA EMPRESA
Nome: PHENIX HOSPITALAR LTDA
NIRE: 15200927321

ARQUIVAMENTO SOLICITADO
Numero Argquivamento Paginas
15200927321 2
20000352685
20000449994
20000547730
120000658179

ACAD DATA BLOQUEIO TIPC BLOQUEIO NUMERO
Blogueio 09/01/2018 Administrativo 130044849

CONFORME RESOLUGAO 001/2018 QUE RESOLVE: PROCESS0OS PROTOCOLADOS A PARTIR DA PUBLICAGAQ DESTA
RESOLUGAO NAQ SERAO ACEITOS COM A PARTICULA ?ME? QU 7EPP? ACRESCIDO AO NOME EMPRESARIAL E PASSA
A SER OBRIGATORIO A INDICACAQ DO OBJETO NO NOME EMPRESARIAL PARA AS EMPRESAS ENQUADRADAS QUE
ADOTE A DENOMINAGAO. A NAO ADEQUAGAO A ESTA RESOLUGAO FICARA EM BLOQUEIO ADMINISTRATIVO PARA
ALTERAGAO DO NOME EMPRESARIAL EM ATO IMEDIATAMENTE POSTERIOR.

DADOS DE CONTROLE DA CERTIDAO
Codigo de controle: 26.760.154.708.53
Emisséo: 05/02/2021 08:55:03

Certidaco de Inteiro Teor Digital emitida pela Junta Comercial do Estado do Para e certificada digitalmente. Se desejar confirmar a
autenticidade desta certiddo, acesse o site da JUCEPA (www.jucepa.pa.gov.br) e clique em validar certiddo.
Cadigo de Validagao no rodapé do documento.

BELEM, Sexta-Feira, 5 de Fevereiro de 2021

Marka de Fatima Cavalcante V&sconcelos
Secretaria Geral

ocolo; 216854717
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A AUTENTICIDADE DESSE DOCUMENTO PODE SER VERIFICADA EM http:h'regin.jucepa.pa.gov.br!autenticacaodocumentasfautenticacao.asm
CONTROLE: 2676015470853 CPF SOLICITANTE: 283,283.102-87 NIRE: 15200927321 EMITIDA: 05/02/2021 PROTOCOLQ: 216854717 A




