Por LUCAS - 6668.21-HMI as 10:16, 21/5/2021
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CONTRATO N2 6668/2021-HMI CELEBRADO ENTRE O
INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH E PMH
PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

RESUMO CONTRATUAL
Das Partes
Contratante: Instituto de Gestdao e Humanizagao — IGH
CNPJ: 11.858.570/0002-14
Contratado: Pmh Produtos Médicos Hospitalares Ltda

CNPJ: 00.740.696/0001-92

Do Objeto:
prestacdo de servico de fornecimento de insumos e equipamentos de hematologia (em regime
de comodato) e fornecimento de insumos e equipamentos de gasometria e locagdo de

equipamento de gasometria.

Unidade:
Hospital Materno Infantil - HMI, situada a Rua R-7, s/n2 St. Oeste, Goiania/GO, CEP.: 74.125-090

Forma de pagamento:

Dia 20 (vinte) do més subsequente ao inicio da prestagdo dos servigos;

Valor do contrato:
RS 1.000,00 (hum mil reais) bruto mensal, referente a locac3o; valores referentes aos insumos

sdo unitdrios, sob demanda da unidade, conforme disposi¢ées a seguir:

ITEM DESCRICAO QTD VALOR MENSAL
1 ___]LOCACAO DO EQUIPAMENTO DE GASOMETRIA | 1 | _R$1000,00 |
ITEM DESCRIGCAO QTD VALOR UNITARIO
FORNECIMENTO DE INSUMOS E EQUIPAMENTO
1 DE HEMATOLOGIA (COMODATO) - SOB 1 RS 2,02
DEMANDA
FORNECIMENTO DE INSUMOS E EQUIPAMENTO
2 DE GASOMETRIA - VALOR POR EXAMES - SOB 1 RS 8,20
DEMANDA

Vigéncia:

12/04/2021 e 12/04/2022

Rua Frederico Simdes, 125 - Sala 401, Caminho das Arvores, Salvador - BA CEP 41820-774 Telefone: (71) 3277-08
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O Instituto de Gestdo e Humaniza¢do — IGH, CNPJ/MF n2 11.858.570/0002-14, com sede a Av.
Perimetral, s/n?, Qd. 37, Lt. 74, Sl. 101, Setor Coimbra, Goiania/GO, CEP.: 74.530-020, representado
neste ato pelo Dr. Joel Sobral de Andrade, Superintendente, advogado, portador do documento de
identidade n2 0716630613 SSP/BA, inscrito no CPF/MF sob o n2 821.110.735-04, residente e
domiciliado em Salvador/BA, doravante denominado Contratante, e Pmh Produtos Médicos
Hospitalares Ltda, pessoa juridica de direito privado, inscrito no CNPJ/MF sob o n2 00.740.696/0001-
92, com sede 3 St. De IndUstria e abastecimento, trecho 17, Rua 8, S/N?, Sia Sul, Guara, Brasilia/DF,
CEP 71.200-222, representado neste ato pelo seus sécios, doravante denominado Contratado,
celebram o presente Contrato n? 6668/2021-HMI, conforme oficio n? 195/2021, mediante as

clausulas e condi¢Ges a seguir ajustadas:

CLAUSULA PRIMEIRA — DAS PREMISSAS

As seguintes disposi¢cdes sdao premissas influentes e substanciais do presente instrumento:

§12 O Contratante, mediante contrato de gestdo n2 131/2012, firmado junto a Secretaria da Satde
do Estado de Goias, se figura gestora da unidade de salde indicada a clausula segunda e
necessita do presente objeto contratual, com vistas a preservagao da qualidade no atendimento

prestado aos pacientes;

1) O contratado declara ter conhecimento absoluto do instrumento disposto no paragrafo
anterior, bem como declara ter ciéncia que o custeio da presente contratagao, se dard Unica e
exclusivamente por meio do respectivo repasse correspondente a competéncia da prestagao

de servico, realizado pela entidade publica vinculada ao referido contrato.

§22 A presente contratacdo se efetuou pela andlise da melhor proposta apresentada pelos

interessados credenciados ao presente objeto - Tomada de Preco;

832 O contratado, através das tratativas do presente instrumento, declara interesse em assistir o

Contratante em suas necessidades;

Rua Frederico Simdes, 125 - Sala 401, Caminho das Arvores, Salvador - BA CEP 41820-774 Telefone: (71) 3277-085
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CLAUSULA SEGUNDA — DO OBJETO

O presente contrato tem como objeto a prestacao de servico de fornecimento de insumos e
equipamentos de hematologia (em regime de comodato) e fornecimento de insumos e
equipamentos de gasometria e locacdo de equipamento de gasometria para assistir a Hospital

Materno Infantil - HMI, situada a Rua R-7, s/n2 St. Oeste, Goiania/GO, CEP.: 74.125-090.

CLAUSULA TERCEIRA — DO PRAZO
O presente contrato vigorara por 12 (doze) meses, entre 12/04/2021 e 12/04/2022, admitindo-se a

prorrogacdo a critério do Contratante.

Paragrafo Unico: A prorrogacdo contratual ocorrerd obrigatoriamente por Termo Aditivo

devidamente assinado pelas presentes partes.

CLAUSULA QUARTA - DO VALOR
Pela execucdo do objeto do presente contrato, o Contratante pagard RS 1.000,00 (hum mil reais)
bruto mensal, referente a locagdo; valores referentes aos insumos sdo unitarios, sob demanda da

unidade, conforme disposi¢des a seguir:

ITEM DESCRICAO Q1D VALOR MENSAL
|1 [LOCACAO DOEQUIPAMENTO DEGASOMETRIA | 1 | _R$1.000,00
ITEM DESCRICAO QTD VALOR UNITARIO
FORNECIMENTO DE INSUMOS E EQUIPAMENTO
1 DE HEMATOLOGIA (COMODATO) - SOB 1 RS 2,02
DEMANDA
FORNECIMENTO DE INSUMOS E EQUIPAMENTO
2 DE GASOMETRIA - VALOR POR EXAMES - SOB 1 RS 8,20
DEMANDA

CLAUSULA QUINTA — DO PAGAMENTO

A Contratada deverd apresentar, até o 52 (quinto) dia util do més subsequente a prestagdo do
servigo, nota fiscal acompanhada do relatdrio de evidéncias e nota de faturamento, chancelados pela
Diretoria Geral da unidade, e o pagamento da fatura ocorrerd até o dia 20 (vinte) do referido més, a

contar do inicio da execugdo do presente objeto contratual.

Rua Frederico Simdes, 125 - Sala 401, Caminho das Arvores, Salvador - BA CEP 41820-774 Telefone: (71) 3277-085

Para verificar as assinaturas va ao site https://wertsigonaidekissisainehsrasradmd4 2 altilitie® c6didig S29C B8 DB BB AEEFETR.

%
o
=1
©
=
)
(]
©
o
S
@
(@]
o)
=
5]
o
o
@
R
T
o
@
@
R
g
©
=]
E
@
g
=
o]
s
o)
2
[
@
£
©
=
2
©
o
S
@
£
@
7]
®
o
o
o)
L
c
o)
g
=]
3]
o)
S
@
0
LL|




SES
H M HOSPITAL ESTADUAL MATERNO-INFANTIL SIJS+ —— @
DR. JURANDIR DO NASCIMENTO Eradods

o

CONTRATO N2 6668/2021-HMI CELEBRADO ENTRE O
INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH E PMH
PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

812 A Nota Fiscal devera ser acompanhada de certiddes que comprovem regularidade fiscal do
Contratado em ambito Federal, Estadual e Municipal, Justica do Trabalho, bem como das

certidGes que comprovem regularidade de contribui¢des relativas a FGTS e INSS.

§22 O Contratado se compromete, no ato da emissdo da Nota Fiscal, a efetuar a devida reten¢do
de impostos, taxas e contribui¢des sociais, tais como ISS, PIS, COFINS, CSLL e IRPJ, ou dispensa
de reten¢do quando regime de tributagdo diferenciado, bem como empresas optantes pelo
simples nacional, “tributacdo unificada”, ou sociedade uniprofissional devidamente
regulamentada, bem como qualquer outro previsto em legislacdo tributaria patria, sob pena

de imediata suspensdo do pagamento da fatura.

8§32 Nos casos de ndo apresentacdo de quaisquer dos documentos exigidos nesta Cladusula Quinta,
seja no caput ou em seus paragrafos, até o dia 52 (quinto) dia util do més subsequente a
prestacdo do servico, o pagamento podera ocorrer no prazo de 30 (trinta) dias a contar da
apresentagao dos documentos omissos, ndo cabendo ao Contratado qualquer acréscimo no

valor, seja a que titulo for;

8§42 O pagamento serd efetuado somente mediante crédito em conta bancdria de titularidade do

Contratado, sendo vedada emissdo de boletos;

§52 O Contratado declara possuir inteiro conhecimento de que os servigos prestados pelo

Contratante integram o patrimonio do(a) Estado de Goias.

§62 O Contratado concorda em manter regularmente os servicos prestados, ainda que haja atraso

em pagamento de fatura por prazo ndo superior a 60 (sessenta) dias;

§72 Para fins de faturamento serd observada data do efetivo inicio da execu¢do do objeto.

8§82 Em atengdo ao que dispée o Regulamento de Compras e Contratagdes do Contratante

aprovado pelo Estado de Goids, o Contratado compromete-se a emitir a fatura, ou

Para verificar as assinaturas va ao site https://wertsigonaidekissisainehsrasrodm 44 2 altilitie® c6didig S29C B8 DB BB AEEFETR.
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congéneres, constando expressamente o niumero do contrato de gestdo, presente no §19,

Clausula primeira, bem como respectivo termo aditivo vigente.

§92 Prestar a devida garantia para produtos e servicos ndo-duraveis e durdveis, quando aplicavel.

CLAUSULA SEXTA - DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

Caberd ao Contratado, dentre outras obriga¢des legais e constantes do presente contrato:

a) Cumprir rigorosamente os termos da proposta comercial apresentada, presente na qualidade
de Anexo [;
b) Permitir e facilitar a inspecdo dos servigos, prestando todas as informacgdes e apresentando

todos os documentos que lhe forem solicitados;

c) Disponibilizar profissionais devidamente treinados e identificados para a execugdo dos servigos;

d) Realizar junto aos 6rgdaos competentes, os registros necessarios a execuc¢do dos servigos objeto
do presente contrato;

e) Manter todos os empregados que prestam servicos com o esquema de imunizagdo completo,
segundo normas regulamentadoras do Ministério do Trabalho e normas da CCIH da unidade;

f) Comunicar ao Contratante sobre a eventual existéncia de problemas que possam interferir no
andamento dos servigos contratados;

g) Assumir exclusivamente a responsabilidade pela manutenc¢do da regularidade de documentos
perante as esferas Federal, Estadual e Municipal, devendo pagar, nos respectivos vencimentos,
os tributos e encargos, incidentes ou que venham a incidir, direta ou indiretamente, sobre a
prestacdo do servico objeto do presente Contrato, devendo apresentar, de imediato, certidoes
de regularidade fiscal, trabalhista e previdencidria, sempre que solicitado pelo Contratante, sob
pena de suspensdo do pagamento decorrente das obrigacdes contratuais;

h) Observar e fazer cumprir todas as normas legais relativas as atividades desenvolvidas,
respondendo integralmente por quaisquer prejuizos ocasionados a pacientes e ao Contratante
pela inobservancia dessas obriga¢des;

i) Responder, exclusivamente, pelas acGes e omissdes de seus empregados e prepostos,
indenizando pacientes e o Contratado por eventuais prejuizos que |he forem ocasionados

durante o periodo de vigéncia do presente contrato;

Rua Frederico Simdes, 125 - Sala 401, Caminho das Arvores, Salvador - BA CEP 41820-774 Telefone: (71) 3277-08
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j) Atender com presteza as reclamaglGes sobre a qualidade dos servicos executados,
providenciando sua imediata corregdo, sem 6nus para o Contratante;

k) Respeitar e fazer com que seus empregados respeitem as normas de segurancga do trabalho,
disciplina e demais regulamentos vigentes no Contratante, bem como atentar para as regras de
cortesia no local onde serdo executados os servicos;

I) Arcar com todo e qualquer dano ou prejuizo de qualquer natureza causado ao Contratante e
terceiros, por sua culpa, ou em consequéncia de erros, impericia propria ou de auxiliares que
estejam sob sua responsabilidade, bem como ressarcir o equivalente a todos os danos
decorrentes de paralisacdo ou interrupgdo dos servigos contratados, exceto quando isto ocorrer
por exigéncia do Contratante ou ainda por caso fortuito ou forca maior, circunstancias que
deverdo ser comunicadas imediatamente apds a sua ocorréncia;

m) O Contratado se compromete, no ato da emissdo da Nota Fiscal, a efetuar a devida retencdo de
impostos, taxas e contribuicdes sociais, tais como ISS, PIS, COFINS, CSLL e IRPJ, ou dispensa de
retengdo quando regime de tributagdo diferenciado, bem como empresas optantes pelo simples
nacional, “tributagdo unificada”, ou sociedade uniprofissional devidamente regulamentada,
bem como qualquer outro previsto em legislagdo tributaria patria, sob pena de imediata
suspensdo do pagamento da fatura.

n) O Contratado declara ser Unica e exclusivamente responséavel por quaisquer obriga¢bes de natureza
civel, trabalhista, previdenciaria e social, que sejam ou venham a ser relacionados, direta ou
indiretamente, aos profissionais a servico do presente contrato, desde que contratados pelo
Contratado.

0) Apresentar o cronograma de envio da documentacgdo a ser cumprido pela Contratante em tempo

habil;

CLAUSULA SETIMA - DAS OBRIGACOES DO CONTRATANTE
Caberd ao Contratante, as suas expensas, dentre outras obrigacdes legais e ou constantes do

presente contrato:

a) Remunerar o Contratado, na forma estabelecida nas Clausulas quarta e quinta;
b) Promover as facilidades necessdrias para o livre acesso dos profissionais do Contratado

as suas instalagdes, se necessario, desde quando devidamente identificados;

Rua Frederico Simdes, 125 - Sala 401, Caminho das Arvores, Salvador - BA CEP 41820-774 Telefone: (71) 3277-08
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c) Cumprir o cronograma de envio da documentagao encaminhado pela Contratada em

tempo habil;

CLAUSULA OITAVA - DAS MULTAS

O ndo cumprimento das clausulas pactuadas no presente contrato, nas condi¢des gerais contratuais,
nas normas de seguranga higiene e medicina do trabalho, bem como nas normas de seguranca
patrimonial, gerard multa de 2% (dois por cento) sobre o valor global do contrato, conforme

disposicdes a seguir:

8§12 As multas sdo cumulativas, ndo podendo ultrapassar a 20% (vinte por cento) do valor global

do contrato.

§22 As multas serdo cobradas por ocasido do pagamento da primeira fatura que for apresentada

apos sua aplicagao.

8§32 As penalidades estabelecidas nesta clausula ndo excluem quaisquer outras previstas nesse
contrato, na Clausula décima terceira, nas normas de Seguranca Industrial, Higiene e Medicina
do Trabalho e Normas de Segurancga Patrimonial, bem como a responsabilidade da Contratada
por perdas e danos que causar a Contratante em consequéncia de inadimplemento das

cldusulas pactuadas.

CLAUSULA NONA - DA PARALISAGAO DOS SERVICOS

Na hipotese de ocorrer paralisacdo dos servicos do Contratado, fica autorizado ao Contratante a
contratacdo de outra prestadora de servicos para realizacdo do objeto contratual paralisado, desde
que o Contratado seja notificado para regularizar a prestacdo de servicos e ndo a faca em até 24

(vinte e quatro) horas.

812 O disposto no caput ndo se aplica na hipdtese de inadimplemento do Contratante por mais

de 60 (sessenta) dias.

Rua Frederico Simdes, 125 - Sala 401, Caminho das Arvores, Salvador - BA CEP 41820-774 Telefone: (71) 3277-085
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§2¢ Caso o Contratante contrate outro fornecedor para a prestagao dos servigos paralisados,
conforme autorizado no disposto anteriormente arcard o Contratado com os custos da
referida contratagdo, independente do ressarcimento de indenizagdo por perdas e danos,

sejam estes morais ou materiais.

CLAUSULA DECIMA - DO RESSARCIMENTO
O Contratado se obriga a reembolsar o Contratante em todas as despesas que este adquirir

decorrentes de:

a) Reconhecimento judicial de indenizagdo administrativa ou reconhecimento judicial de
titularidade de vinculo empregaticio de seus empregados e/ou prestadores de servicos com o
Contratante;

b) Reconhecimento judicial ou administrativo de solidariedade ou subsidiariedade do
Contratante no cumprimento das obrigacdes previdenciarias e/ou fiscais do Contratado;

c) Indenizagdo, inclusive a terceiros, em consequéncia de eventuais danos, materiais ou
institucionais, causados pelo Contratado ou seus prepostos ou prestadores de servigos na
execuc¢ado de suas atividades;

d) Indenizacédo, inclusive a terceiros, em consequéncia de eventuais danos ao meio ambiente e
emissdo de agentes poluidores causados pelo Contratado ou seus prepostos ou prestadores
de servico, seja por acdo ou omissao;

e) Indenizagdo pela necessidade de contratacdo de outra empresa para a execuc¢do do objeto
previsto no presente contrato que tenha deixado de ser executado em face de paralisagdo das

atividades do Contratado, ressalvada a hipdtese indicada no §12 da cladusula nona.

Paragrafo unico: Os valores em questao sao reconhecidos desde ja como devidos, liquidos e certos

e passiveis de execucdo judicial para ressarcimento ao Contratante;

CLAUSULA DECIMA-PRIMEIRA - DA SUBCONTRATAGAO, CESSAO E TRANSFERENCIA
N3o é permitido ao Contratado subcontratar os servigos ora pactuados, bem como utilizar pessoas

gue ndo sejam seus profissionais.
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812 O Contratado ndo podera transferir ou ceder, no todo ou em parte, os servigos contratados,
salvo com autorizagao prévia por escrito do Contratante, regulando-se em cada caso a

responsabilidade da cedente pelos servigos ja prestados ou a prestar.

§2°2 o Contratado ndo poderd ceder ou dar como garantia, a qualquer titulo, no todo ou em
parte, os créditos de qualquer natureza decorrentes ou oriundos do presente contrato, salvo

com autorizagdo prévia e por escrito do Contratante.

§3¢ Constard, obrigatoriamente, da autorizagdo prévia, que o Contratante opde ao Cessionario
dos créditos as excegdes que lhe competirem, mencionando-se, expressamente que os
pagamentos ao cessiondrio estardo condicionados ao preenchimento pela cedente de todas

as suas obrigac¢des contratuais.

§4¢9 Caso o Contratado infrinja quaisquer das disposi¢cdes acima, ficard obrigado a indenizar

pelos danos materiais e/ou morais causados ao Contratante.

CLAUSULA DECIMA-SEGUNDA - DA LEI 13.709/18 - LEI GERAL DE PROTECAO DE DADOS

Para fins de contratacdo e prestacdo dos Servicos, as Partes obrigam-se a cumprir e manterem-se a
todo tempo de acordo com as disposi¢des e os principios da Lei n2 13.709/18 (“LGPD”) e das demais
legislagGes aplicaveis, especialmente no que se refere a legalidade no tratamento de dados pessoais

de quaisquer terceiros.

8§12  Aspartes obrigam-se a assegurar aos titulares dos dados pessoais que venham a ser por estes
tratados, em especial com relagdo aqueles que venham a constituir objeto deste Contrato,
todos os direitos de que trata o artigo 18 da LGPD, devendo informar a Contratada,
imediatamente, qualquer solicitagdo de titulares que implique na necessidade de

confirmacdo, acesso, corre¢do, anonimizacdo e/ou eliminacgdo.

8§22 A Contratante deverad ser integralmente indenizada por toda e qualquer perda decorrente do

descumprimento, pela Contratada, das disposi¢des da LGPD, respondendo a Contratada por

Para verificar as assinaturas va ao site https://wertsigonaidekissisainehsrasradmd4 2 altilitie® c6didig S29C B8 DB BB AEEFETR.
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eventuais sang¢des que venham a ser aplicadas a Contratante em razao da inobservancia, pela

Contratada, dos preceitos normativos estabelecidos na LGPD.

8§32 Em caso de fiscalizacdo ou aplicacdo de quaisquer penalidades pela Autoridade Nacional de
Protecdo de Dados (“ANPD”) em decorréncia de infracdo as normas da LGPD no que se refere
aos dados pessoais que venham a integrar o objeto deste Contrato, uma Parte dever3,
conforme o caso, fornecer a outra, para fins de defesa, todos os subsidios e provas que
comprovem que (i) ndo ocorreu o tratamento dos dados que lhes foram atribuidos; (ii) ndo
houve violacdo a legislacdo de protecdo de dados; ou (iii) o dano causado é decorrente de

culpa exclusiva do titular dos dados ou de terceiros.”

CLAUSULA DECIMA-TERCEIRA - DA RETENGAO

O Contratante podera reter:

a) Em 20% da fatura mensal, como garantia, na hipétese de infragdo contratual e/ou
prestacdo de servico inadequada pelo Contratado, incluindo-se também as multas
contratuais e quaisquer outros valores que porventura seja devido pelo
CONTRATADA em favor do Contratante, ou ainda como forma de ressarcimento de
possiveis prejuizos provocados pelo CONTRATADA e ou seus empregados.

b) Em 30% da fatura final, como garantia, na hipétese de infragdo contratual e/ou
prestacdo de servico inadequada pelo Contratado, incluindo-se igualmente as multas
contratuais e quaisquer outros valores que porventura seja devido pelo Contratado
em favor do Contratante, ou ainda como forma de ressarcimento de possiveis
prejuizos provocados pelo Contratado e ou seus empregados.

c) A(s) fatura(s) em sua totalidade, na hipdtese de ndo pagamento dos saldrios dos
empregados do Contratado que prestem servigos para o Contratante, somente
liberando os valores retidos na hipdtese de adimplemento dos saldrios ou acordo
entre as partes.

d) A(s) fatura(s), na hipétese de Reclamagdo Trabalhista, em que o Contratante figure
como responsavel principal, soliddria ou subsididria, de empregados ou prestadores

de servico da Contratada, até o limite dos valores reclamados na citada acdo,

Rua Frederico Simdes, 125 - Sala 401, Caminho das Arvores, Salvador - BA CEP 41820-774 Telefone: (71) 3277-08
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somente liberando os valores retidos na hipoétese de exclusdo da lide ou acordo entre
as partes.

e) A(s) fatura(s), na hipotese de agGes judiciais, em que o Contratante figure como
responsavel principal, soliddria ou subsididria, oriunda de fatos praticados por
empregados ou prestadores de servico do Contratado, até o limite dos valores
requeridos na citada agdo, somente liberando os valores retidos na hipdtese de
exclusdo da lide ou acordo entre as partes.

f) Os impostos da nota, quando necessario e amparado por lei.

8§12 Os valores retidos de acordo com as alineas ‘a’ e ‘b’ serdo liberados apds a assinatura do TRD
(Termo de Recebimento Definitivo), descontadas multas e quaisquer outros valores

porventura devidos pelo Contratado ao Contratante.

8§22  Os valores retidos ndo sofrerdo nenhum acréscimo, sendo liberados pelos valores historicos
da retengao.

§32 Rescindido o contrato nos termos da Clausula Décima-quinta, alinea ‘a’, perde a
CONTRATADA a favor da Contratante, as importancias retidas, além de responder pelas

perdas e danos que resultarem da infragdo ou prestacao inadequada do contrato.

CLAUSULA DECIMA-QUARTA - DA ANTICORRUPCAO

Na execuc¢do do presente contrato é vedado as partes e seus vinculados:

a) Prometer, oferecer ou dar, direta ou indiretamente, vantagem indevida a agente
publico ou a quem quer que seja, ou a terceira pessoa a ele relacionada;

b) Criar, de modo fraudulento ou irregular, pessoa juridica para celebrar o presente
Contrato;

c) Obter vantagem ou beneficio indevido, de modo fraudulento, de modifica¢gdes ou
prorrogacdes do presente Contrato, sem autorizagdo em lei, no ato convocatdrio
da licitagdo publica ou nos respectivos instrumentos contratuais;

d) Manipular ou fraudar o equilibrio econdmico-financeiro do presente Contrato;

Para verificar as assinaturas va ao site https://wertsigonaidekissisainehsrasradmd4 2 altilitie® c6didig S29C B8 DB BB AEEFETR.
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e) De qualquer maneira fraudar o presente Contrato, assim como realizar quaisquer
acOes ou omissdes que constituam pratica ilegal ou de corrupgdo, nos termos da
Lei n2. 12.846/2013 ou de quaisquer outras leis ou regulamentos aplicaveis (“Leis

Anticorrupg¢do”), ainda que ndo relacionadas com o presente Contrato;

§12 A Contratada declara ter ciéncia que o custeio do presente contrato se dd Unica e
exclusivamente através dos repasses realizados pela entidade publica ao passo que, TODOS
0s servigcos a serem prestados a populagdo deverdo ser totalmente gratuitos, atendendo a
politica de universalizagdo do acesso a saude, conforme disposto na Lei n2. 8.080/1990 e na

Portaria n2. 1.601/2011.

8§22 Em decorréncia da presente contratacdo, sob qualquer hipétese ou em qualquer situagdo, ndo
se presumird a eventual existéncia, ou se estabelecerd a presuncdo de qualquer vinculo
societario e ou empregaticio, ou obrigacdes de carater trabalhista e previdenciario entre as
partes, por si, seus contratados, prepostos e ou empregados, e ndo serdao fiadoras das
obrigagBes e encargos trabalhistas e sociais uma da outra, cabendo a cada sociedade a

exclusividade e responsabilidade por tais obrigacdes, inclusive nas esferas civil e penal;

§32 Cada parte respondera individualmente por quaisquer perdas e danos, materiais ou pessoais,
oriundos de suas respectivas agdes ou omissdes, bem como dos profissionais a si vinculados,
gue venham a ser causados aos pacientes ou terceiros, sendo de responsabilidade exclusiva e
indelegavel da parte culpada e causadora do prejuizo responder perante terceiros e a parte
inocente, nas hipdteses capazes de configurar impericia, imprudéncia ou negligéncia,
obrigando-se, a parte culpada a ressarcir a outra parte inocente, se esta vier a ser acionada

por a¢do ou omissdo da culpada e causadora do dano.

8§42 A eventual tolerancia a infracbes a qualquer das cldusulas deste instrumento ou o ndo

exercicio de qualquer direito nele previsto constituira liberalidade, ndao implicando em

novagao ou transa¢ao de qualquer espécie.

Rua Frederico Simdes, 125 - Sala 401, Caminho das Arvores, Salvador - BA CEP 41820-774 Telefone: (71) 3277-085
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CLAUSULA DECIMA-QUINTA — DA EXTINGAO

O presente contrato podera ser extinto nas seguintes hipdteses:

a) Pelo Contratado, no curso da vigéncia inicial, comprometendo-se a conceder o aviso prévio de
30 (trinta) dias ao Contratante.

b) Se qualquer das partes ceder ou transferir o presente instrumento a terceiros, sem a prévia
anuéncia da outra parte, por escrito;

c) Se qualquer das partes se tornar comprovadamente insolvente, requerer recuperag¢do judicial
ou extrajudicial ou autofaléncia, ou tiver a sua faléncia requerida ou decretada;

d) Deixar, qualquer das partes, de cumprir, ou mesmo cumprir irregularmente, clausulas
contratuais, prazos e especificacoes;

e) Também serd causa de rescisdo motivada o inadimplemento contratual por descumprimento de
quaisquer obrigacdes previstas nesse contrato, por quaisquer das partes, que ndo seja sanado
no prazo estabelecido em notificagdo encaminhada nesse sentido pela parte lesada, prazo esse
ndo inferior a 10 (dez) nem superior a 30 (trinta) dias.

f) Perda do direito de Gestdo da unidade hospitalar pelo Contratante.

g) Na superveniéncia de caso fortuito, de forga maior ou fato impeditivo a consecu¢do dos
objetivos sociais das partes, em razdo de decisdo judicial ou por ordem dos poderes publicos
competentes, que inviabilizem a continuidade de execu¢do do presente contrato.

h) Por exclusivo critério de conveniéncia e oportunidade da Contratante, a qualquer tempo,
mediante aviso prévio de 30 dias, sem que haja aplicagdo de multa ou pagamento de indenizagao

de qualquer natureza.

Paragrafo Unico: Em qualquer das hipéteses de encerramento do presente contrato serd obrigacdo
comum as partes a realizacdo da devida prestacdo de contas, no prazo maximo de 30 (trinta) dias
subsequentes, abrangendo os aspectos fisicos e financeiros do relacionamento. Nesse sentido, serd
assegurado ao Contratado o direito ao recebimento da remuneragdo correspondente aos servigos

efetivamente até ai prestados, ndao obstante o encerramento do Contrato.
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CLAUSULA DECIMA-SEXTA — DA ASSINATURA DIGITAL

Caso o presente instrumento seja assinado digital ou eletronicamente, cada Parte declara e garante
que sua assinatura digital ou eletrénica tem o mesmo efeito vinculativo que teria a assinatura
manuscrita, possuindo carater irrevogdvel e irretratdvel, desde que: seja realizada por meio de
plataforma de conhecida confiabilidade, possua integridade e autenticidade verificaveis e atenda ao

disposto na Medida Provisdria 2.200-2/2001 (ou em outra legislagdo que venha a substitui-la).

CLAUSULA DECIMA-SETIMA- DO FORO

Fica eleito o foro da Comarca de Goidnia/GO como o Unico competente para o exercicio e
cumprimento dos direitos e obrigacdes decorrentes do presente instrumento, renunciando as partes
a qualquer outro, por mais privilegiado que seja, independentemente dos seus atuais ou futuros

domicilios.

E, por estarem assim justas e contratadas, as partes assinam o presente instrumento em 02 (duas)

vias de igual teor e forma para que se produzam seus efeitos juridicos e legais.

Goidnia/GO, 12 de Abril de 2021

Instituto de Gestao e Humanizagao - IGH Pmh Produtos Médicos Hospitalares Ltda

Contratante Contratada
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waw,pmh com.br

m H SIA - Trecho 17 Rua 8 Lote 170
71.200-222 Brasfia - Diskto Federal
(61)3403-1300

Ao

IGH

Salvador - BA
A/C DIRETORIA

Prezados,

Segue nossa proposta do equipamento e produtos para realizacdo de exames de
gasometria em plataforma répida e isenta de manutengdo, marca Nova Biomedical.

STAT PROFILE. | i ,}\9"~
Prife: .~

O Stat Profile Prime é um equipamento para realizagdo de exames de gasometria,
eletrlitos e lactato, com tecnologia microeletrdnica com micro sensores, livre de
manutengdo, compacto, robusto, rapido e preciso para realizacdo em ambiente
hospitalar, tais como UTIs, ambulatérios, dreas de isolamento e laboratérios de
andlises clinicas. Equipamento livre de manutenggo e que atende todas as normas de
seguranga bioldgica e legislagdo referente & seguranca do meio ambiente.
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Tecnologia MicroSensor do Stat Profile Prime

MicroSensor Card”

pH PCO, PO,

Na'K* O Ga'*
Glu Lac Hct
novd

Femenda

norabiomedicai com

Toidos 08 sensorcs estio Ccontitos om Lm car3o Microsemarn, Tananhe
real exthide

Predsao
Todos os exames do St Profile Preme usam teenologia comprosada da Nova cm
um fornato de cando-sensor mimaturizado.

Prontidgo constante para amostras de emergénda
Carties MicroSensor sio autematicamente calibrados ¢ estdo seoipre prontos para
anilise imediata.

Candes MicroSensor com duas 2prescntagdos:
* 200 Amostras
« 400 Amosiras

Protegio contra coagulos
O exclusivo trajeto de fluxo de amostra Clot Block™ ¢ projetado pam proteger o
cando sensor contra entupimientos por codgulos de sangue.

o -~ .
Maximo tempo em operacdo do analisador

Sistema de cartuchos individualizados composto pelo cantdo sensor, cartucho
calibrador ¢ cartucho de QC oferece significativa vanlagem em tempo de operaglo
do analisador comparado a sistemias de sensorfcalibrador combinados.

. N
Substituicdo do cartucho em seguados \)‘bo i “@,‘l
Cada cartucho esta pronto para uso sendo faciimente substituido em segundos. ° ¥ o

A teenologia RFID dos cartuchos automaticarnenie detecta a hora de instalagdo, '\P’ W
data, nmero do lote, pardmetros do cxame ¢ moaitora o consumo. Ha signiticativas 3 é\}
ecunomias no tenpo em operagio do analisador 2o substituir apenas um carntucho
de calibrador, yue ndo requer empe de aquecimento, comparsdo com uma espeis
de duas a yuatro horas para um cantcho calibrador/sensor combinada

Cartdes MicroSensor séo os mais rapidos de substituir

Os candes MicroSensor da Nova podem ser substituidos, aquecidos ¢ calibrados em
menos da metade do tampo de outros sisiemas de cartucho, gae levam mais de uma
hora para calibrar ¢ permanecem instdveis com flutuagdes, recalibragdes frequentes
¢ redurido rendimento por periodos de tempo aré mais longos
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@) P MH"

(61) 3403-1300
www.pmh com.br
CONDIGOES COMERCIAIS
Equipamento
Locagdo - R$1.000,00 (Um mil reais/més cada equipamento)
CODIGO  PRODUTOS QTD
Stat Profile PRIME m/Nova Biomedical 1

Prego do Ciclo

CODIGO PRODUTOS

Gasometria/Eletrolitos/Lactato

(pH, PCO,, POz, Na, K, Cl, iCa, Glicose, Lactato,
Hematdcrito, SOz, HCO03., TCO;, Be-efc, Be-b,
SBC, 0:Ct, O2Cap, A, AaDO0z, a/A, RI, PO:/FIO;,
Anion Gap, P50, Hb) |

CONDICOES GERAIS

VALIDADE DA PROPOSTA

PRAZO DE ENTREGA

EQUIPAMENTO

PRAZO DE ENTREGA | 5 (cinco) dias apds faturamento

automético no quinto dia Gt do més,

considerando  previsdo trimestral de
consumo enviada antecipadamente

30 dias.
Até 30 dias.

CONDICOES DE
PAGAMENTO

LnrvSéﬂ Ba b
30 dias. O] ATV
Haspital Mater

FRETE

CIF

MODALIDADE DO
CONTRATO

Locacdo

CONSUMO MINIMO MENSAL

500 testes/més

VALOR DO ALUGUEL

R$1.000,00

VIGENCIA DO CONTRATO

12 meses, renovaveis por iguais periodos.

e-mail para pedidos: pedido.cliente@pmh.com.br

Proposta SP Prime Nova Biomedical
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www.omh com.br

ASSISTENCIA CIENTIFICA E TECNICA
Disponibilizamos assisténcia técnica preventiva e corretiva ja inclusas, equipe

de assessoria cientifica e o apoio de treinamento (apostilas, manuais, formularios) sob
planejamento de datas acertadas previamente entre as partes.

Brasilia - DF, 22 de margo de 2021,

PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA
Orlando Matchula Junior
Especialista em Produto
CRF-DF 1921

Laryssa B
Dugiva
Hospital Matemo v
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®
rn H SIA - Trecho 17 Rua 8 Lote 170
71.200-222 Braslia - Distrito Federal
(61) 3403-1300
www.Drmh com br

CONSIDERAGOES GERAIS

1. A presente documentagdo é de propriedade da PMH Produtos Médicos Hospitalares Ltda e
tem carater confidencial e ndo poderd ser objeto de reprodugdo total ou parcial, tratamento
por meios de informética nem transmissdo por qualquer meio, seja eletrnico, mecdnico, por
fotocépia, gravagdo ou qualquer outro. Também ndo poderd ser objeto de empréstimo, locagéo
ou qualquer forma de cessdo de uso sem a permissdo prévia e escrita da PMH. O ndo
cumprimento de tais poderd acarretar em agdes de responsabilidades, conforme legislagdo
vigente de compliance internacional;

2. Fabricante: vide itens da cotagdo;

3. Dependendo do produto, o prazo de entrega pode variar entre 15 a 150 dias, a partir da
data de confirmagdo do pedido, dependendo do volume e especificagdo do produto e da
necessidade de importagdo ou ndo;

4. Garantia de equipamentos: 12 meses para venda de equipamentos novos a partir da data da
emissdo da nota fiscal, contra qualquer defeito de fabricagdo, averiguado por um técnico
autorizado PMH, desde que o equipamento seja utilizado conforme suas caracteristicas
técnicas. Material de consumo e outros acessorios, a garantia se limita @ integridade do
material por ocasido da entrega. Danos origindrios por uso indevido, manipulagdo inadequada
ou violagdo do equipamento ndo sdo cobertos pela a embalagem sé poderd ser aberta ser
aberta na presenga do técnico da PMH.

S. Assisténcia técnica: disponivel, conforme condigBes contratuais, prestada por nossos
técnicos especializados;

6. Mudanga de produto/item: este orgamento esta sujeito a eventuais modificagdes na hipdtese
de ocorrerem alteragdes e/ou substituigdes de modelos promovidas pelo fabricante.

; 7. Desisténcia: em caso de desisténcia do produto, apés sua confirmagdo e a emissdo da nota
—v fiscal, o comprador arcard com os custos decorrentes de encargos incidentes sobre a venda e
despesas administrativas;

de ndo concretizar a venda/servico, ainda que o orgamento j& tenha aprovado pelba!ﬂ& e
e\

Hosyital Mateo
9. Validade da proposta: esta proposta é valida por um periodo maximo de 30 dias. Apds esta
data, estd sujeita a eventuais reajustes de pregos e condigdes de fornecimento sem aviso
prévio;

8. Da insolvéncia: caso seja constatada a insolvéncia do fornecedor, a PMH se reserva o direl arhos
|

sem que deste fato incorra em qualquer dnus/prejuizo;

10. Cadastro e documentagdo: em caso de aprovacdo do presente orgamento, ¢ prazo de
entrega dos produtos passara a correr a partir da data da aprovacdo do cadastro do cliente em
nosso sistema, sendo necessario, fornecidas através dos formuldrios de cadastros dos clientes
nos meios legais. Devera ser informado o nome completo, CPF e enderego do representante
legal responsavel legal pela assinatura do contrato.

Proposta SP Prime Nova Biomedical
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PROPOSTA

CELLDYN

Ruby 'z

2N

Laryssa BaDORE
-1 Abbott [ s
.y mw“a\m\emo n

L Diagnosticos

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasflia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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Médicos Hospitalares
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A0 ;
IGH: INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZA(,'KO
GOIANIA - GO
A/C DIRETORIA
Prezados,

Apresentamos nossa do analisador hematoldgico totalmente automatizado,
recondicionado, modelo Cell Dyn Ruby marca Abbott, conforme descrigdo e condigdes a
seguir.

[ RUBY

Laryssa Bar,
Diretora
Hospital Matemo Ini

CCLLOVN

Ruby '

Analisador Hematolégico totalmente automatizado com 33 pardmetros, sendo:

Leucécitos Totais WOC, Leucdcitos Totais NOC, Neu # e %, Lin # e %, Mon # e %, Eos # e %,
Baso# e %, RBC, HGB, HCT, VCM, HCM, CHCM, RDW (IDE - indice de distribuicdo de
eritrécitos), PLT, VPM, PCT, PDW (IDP - indice de distribuicdo de plaqueta), Bastonetes -
Band%, Granul6citos Imaturos - 1G%, Blastos - Blast %, Linfocitos Atipicos - Var Lin %, Retic.
# Retic.%

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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H M HOSPITAL ESTADUAL MATERNO-INFANTIL

DR. JURANDIR DO NASCIMENTO

CONTRATO N2 6668/2021-HMI CELEBRADO ENTRE O
INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH E PMH

PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

O M

Produtos

Médicos Hospitalares

CNPJ: 00.740.696/0001-92

INSC. CF/DF: 07.332.093/001-25

Eficiéncia desde o primeiro resultado
Fazendo certo desde 0 comego

Mais resultados reportaveis de WBC e
diferencial de WBC na primeira corrida,
mesmo quando células anormais e
substancias interferentes estio
presentes:

+ A tecnonologia MAPSS™ (Dispersao de
laser polarizada com multipios angulos)
oferece leituras opticas precisas do laser
para o diferencial de WBC.

* Identificagdo acurada com o uso de 4
angulos de disperséo de laser.

« Usa a analise das dispersdes multiplas do
laser para identificar células anormais e
substancias interferentes.

Contagem optica de plaquetas desde o
primeiro resultado.

+ O CELL-DYN Ruby™ com 2 angulos épti-
cos para contagem de plaguetas oferece
acuracidade ao contar e dimensionar, o
que assegura resultados reportavels na

Marca: Cell Dyn/Abbott.
Fabricagdo: Abbott Laboratories.
Procedéncia: Estados Unidos.

primeira corrida.

+ Reduz a testagem reflex causada pela iner-
feréncia por RBCs microciticas, fragmentos
de RBCs ¢ WBC e particulas ndo-plaque-
larias.

Modo para RBC resistentes a lise.

« A analise de RBCs inclui 3 contagens
dimensionais, indices e reticuldcitos.

+ A tecnologia dptica para RBC garante
menos revisées manuais.

Software flexivel, facil de usar.

« Opgdes customizaveis de visualizagdo.

+ Acesso facil a todas as telas.

Apenas 3 reagentes para um hemograma

completo com difencial em § partes,

+ WBC lyse

+ HGB lyse

* Diluente/sheath

Laryssa Ba
Dunetod

(1)

rbosa
Gl
Hospita) Materno In

Reglstro no Ministério da Saiide N°: 80146501507.

4 oMLguN - y Abbott
RUBVY 31 1A Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasiia - OF Fone: (61)3403-1: (- Dmviv's 4

www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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Tecnologia simplesmente

Brilhante

VANTAGENS DO EQUIPAMENTO

PERFCRMANCE CBC 1+ ate 76 aerencians por hors

VOLUME DE AMOSTRA 150 L em mode aterto € 250 L em Samgle Loaser
TECNOLOGIA

WBCE DIFERENCIAL  Analize em 4 sngulos Opteos MAPSS™

PLAGUETAS 2 anguios 08 andiee Gubica, 3o feaperdes evims ou
tostagem ratim

RETICULOCITOS Nowve metado com axd oo mesenc NCCLSACSH,
tecria 00 coforay 3o supruvital

Ruby e 0] Abbott

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasflia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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CARACTERISTICAS

Velocidade de 84 testes/hora

Arquivo de controle de qualidade

Armazenagem de resultados: 10.000 resultados completos.

Utiliza apenas 03 (trés) reagentes.

Possul modulo de leucdeitos frégeis

Possui médulo de hemdcias resistentes

Monitor colorido “touchscreen” que apresenta cores especificas para as 5 diferentes populagdes

leucociléria: neutrafilos, linfécitos, mondcilos, eosindfilos e basdfilos, melhor interpretacéo dos resultados,

Impressdo preta e branca ou colorida dos resultados

«  Sangue controle e programa de controle de qualidade para todos os pardmetros, incluindo programa de
qualidade do Dr. Bull para VCM, HCM e CHCM e alguns sistemas similares de controle de qualidade para
diferencial de leucécitos.
Calibragao automética

«  Capacidade de interf; to bi-direcional com computador central.

e o o o s 0

Histogramas:

Monomorfonuciados - polimorfonucleados
Linfécitos - baséfilos — monécitos
Hemécias

Plaguetas

Hemécias e plaquetas o°

Heméclas e plaquetas 10°

NOC: contagem 6ptica de nicleos

Graficos de disperséo

Complexidade x tamanho (10°%0°)
Lobularidade x granularidade (90° p x 90°d)
Complexidade x lobularidae (10° x 90°)
Tamanho x lobularidade (0° x 90°)
Tamanho x granularidade (0° x 90°d)
Complexidade x granularidade (10° x 90°d)

Hemacias (0° x10°) Laryssa Barbo?
Hemécias (90° x 10°) Dietord A
Hospital Mt
DIMENSOES

Altura: 49,9 cm Profundidade: 76,8 cm Largura: 86,3 cm Peso: 105,5 kg
Impressora: Altura: 18,3 cm Profundidade: 25,1 cm Largura: 40,9 cm
Peso: 4,5 kg

Ruby 3z ) ibeos

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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Rua Frederico Simdes, 125 - Sala 401, Caminho das Arvores, Salvador - BA CEP 41820-774 Telefone: (71) 3277-085

ficar as assinaturas va ao site https://vevtsigonaldeEsisatnadsrasradm 44 2 altiliice® c6didig S29C B8 DB B 8B MEEFELD.

agumen
eri

Para verificar 8aessiedficeasasiassisdtuhdipsd/aertstgrhipedideas poaziceassmdivmsidom . brodde G0Re-68i36Hi68 A EF-8DD9-891E-8052.



SES
H M HOSPITAL ESTADUAL MATERNO-INFANTIL SIJ$+ ccreard @
DR. JURANDIR DO NASCIMENTO e

L

CONTRATO N2 6668/2021-HMI CELEBRADO ENTRE O
INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH E PMH
PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

O Produtos

Médicos Hospitalares

CNPJ: 00.740.696/0001-92 INSC. CF/DF: 07.332.093/001-25

CONDIGOES COMERCIAIS
Prego por ciclo (reagentes)

R$2,02 (Dois reais e dois centavos) /ciclo
- Trinca de Controle R$550,00

* Conticla: Programadio anual pera erliega mensal, estmativa de uso de 12
conjunios/ ane, Depende daforma como o cl'ants passa os contio'ss,

- Tubos peristalticos (pct ¢/ 4und): R$150,00 — Uso estimado de 3 pct/ano
- Enzimatic Cleaner: R$220,00 — consumo médio de 1 cx a cada 4 meses

CONDIGOES GERAIS

VALIDADE DA PROPOSTA 30 dias.

PRAZO DE ENTREGA Equipamento de 20 a 60 dias, apds
assinatura do contrato, mediante
disponibilizagdo em estoque.
Reagentes, 10 dias ap6s pedido/e-mail

CONDICOES DE PAGAMENTO 30 dias.

CONSUMO MINIMO MENSAL 2.400 testes/més

MODALIDADE DO CONTRATO Comodato

VALOR DO ALUGUEL MENSAL -

VIGENCIA DO CONTRATO 12 meses, renovavel por igual periodo.

Brasllia - DF, 22 de margo de 2021.

PMH PRODUTOS MEDICOE SOSPIT ALARES LTDA W

ANDRE DA SILVA ALMEIDA mp‘\\a\m ;
Diretor Comercial
CRF-DF 1201
[E 26
p— o -
= B A

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasflia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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CONTRATO N2 6668/2021-HMI CELEBRADO ENTRE O
INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO - IGH E PMH
PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

(O ImiH Produtos

Médicos Hospitalares

CNPJ: 00.740.696/0001-92 INSC. CF/DF: 07.332.093/001-25

OBSERVAGOES GERAIS

1. A presente documentagdo é de propriedade da PMH Produtos Médicos Hospitalares Ltda e tem carater
confidencial e ndo poderé ser objeto de reprodugdo total ou parcial, tratamento por meios de informética
nem transmissdo por qualquer meio, seja eletrénico, mecanico, por fotocépia, gravagdo ou qualquer
outro. Também ndo poderé ser objeto de empréstimo, locagdo ou qualquer forma de cessdo de uso sem
a permissdo prévia e escrita da PMH. O ndo cumprimento de tais podera acarretar em punigdes,
conforme legislagdo vigente;

2. Fabricante: vide itens da cotagdo;

3. Prazo de entrega pode variar, a partir da data de confirmagdo do pedido, dependendo do volume e
especificagdo do produto e da necessidade de importagdo ou ndo;

4, Garantia: equipamentos: 12 meses a partir da data da emissdo da nota fiscal, contra qualquer defeito
de fabricagdo, averiguado por um técnico autorizado PMH, desde que o equipamento seja utilizado
conforme suas caracteristicas técnicas. Material de consumo e outros acessérios, a garantia se limita 8
integridade do material por ocasido da entrega. Danos origindrios por uso indevido, manipulagdo
inadequada ou violagdo do equipamento ndo sdo cobertos pela a embalagem sé podera ser aberta ser
aberta na presenga do técnico da PMH.

5. Assisténcia técnica: conforme condigdes contratuais, prestada por nossos técnicos especializados;

6. Mudanca de produto/item: este orgamento estd sujeito a3 eventuais modificagdes na hipdtese de
ocorrerem alteragdes e/ou substituiGes de modelos promovidas pelo fabricante.

7. Desisténcia: em caso de desisténcia do produto, apés sua confirmagdo e a emissdo da nota fiscal, o
comprador arcard com os custos decorrentes de encargos incidentes sobre a venda e despesas
administrativas ou cancelamento;

8. Da insolvéncia: caso seja constatada a insolvéncia do fornecedor, a PMH se reserva o direito de ndo
concretizar a venda/servico, ainda que o orgamento ja tenha aprovado pelo cliente, sem que deste fato
incorra em qualquer énus/prejuizo;

9. Validade da proposta: vide proposta. Apos esta data, esté sujeita a eventuais reajustes de pregos &Bﬂ 9

condigdes de fornecimento sem aviso prévio; s>
g P Wi ""f

10. Cadastro e documentagdo: em caso de aprovagdo do presente orgamento, o prazo de entrega dos Mos
passara a correr a partir da data da aprovagdo do cadastro do cliente em ncsso sistema, sendo necessério,
fornecidas através dos formulérios de cadastros dos clientes nos meios legais. Deveré ser informado o nome
completo, CPF e endereco do representante legal responsével legal pela assinatura do contrato.

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br

to foi assinado digitalmente por Aoelr€ dhadbilva Aldeida.e Raisa Ribeiro Cabral De Mattos.
erificar as assinaturas va ao site https://wevisigontaidesisstnadsrasradim 4 & afilitie ® ccdidig 322C B8 DB SEAEEFED.

Rua Frederico Simdes, 125 - Sala 401, Caminho das Arvores, Salvador - BA CEP 41820-774 Telefone: (71) 3277-085
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PROTOCOLO DE ASSINATURA(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma Portal de Assinaturas Certisign.
Para verificar as assinaturas clique no link: https://www.portaldeassinaturas.com.br/Verificar/2A79-47D9-
891E-8052 ou va até o site https://www.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o c6digo abaixo para
verificar se este documento & valido.

Codigo para verificacao: 2A79-47D9-891E-8052

Hash do Documento
C34F8CADB00270C4AE5SEF7603354973CDA78EB4246E9D55063BES72C2D90C397

O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura, bem como seu(s) status em 22/04/2021 &(sao) :

= Andre Da Silva Almeida - 505.490.061-68 em 22/04/2021 11:17
UTC-03:00
Tipo: Certificado Digital

Para verificar as assinaturas va ao site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o coédigo 399C-68D6-68EA-EF8D.

Este documento foi assinado digitalmente por Joel Sobral De Andrade e Raisa Ribeiro Cabral De Mattos.

Este documento foi assinado digitalmente por Joel Sobral De Andrade e Raisa Ribeiro Cabral De Mattos.
Para verificar as assinaturas va ao site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o cédigo 399C-68D6-68EA-EF8D.



PROTOCOLO DE ASSINATURA(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital na plataforma Portal Vertsign. Para verificar as
assinaturas clique no link: https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br/Verificar/399C-68D6-68EA-EF8D ou
va até o site https://vertsign.portaldeassinaturas.com.br e utilize o coédigo abaixo para verificar se este
documento é valido.

Cobdigo para verificagao: 399C-68D6-68EA-EF8D

Hash do Documento
7D2C7C4AACDFF1A1A55868D0DB84C4FB3FE424D4D33191DD7ES53F3974863BF8B

O(s) nome(s) indicado(s) para assinatura, bem como seu(s) status em 22/04/2021 &(sao) :

= Joel Sobral De Andrade (Signatario - INSTITUTO DE GESTAO E
HUMANIZACAO IGH) - 821.***.***-04 em 22/04/2021 14:32 UTC-
03:00
Tipo: Certificado Digital

= Raisa Ribeiro Cabral De Mattos (Testemunha - INSTITUTO DE
GESTAO E HUMANIZACAO IGH) - 041.*** ***-51 em 22/04/2021
12:05 UTC-03:00
Tipo: Certificado Digital
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Oficio IGH/HMI n® 195/2021

Goiania, 09 de abril de 2021
SOLIClTACAO DE CONTRATO

Fornecedor: PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

CNPJ: 00.740.696/0001-92

E-mail do representante: bruno.fonseca@pmh.com.br

Modalidade de contratacdao: Tomada de prego

Data assinatura do contrato: 09/04/2021

Data de inicio do contrato: 12/04/2021

Prazo de Vigéncia: 12 (doze) meses

Valor: R$ 1000,00 (hum mil) reais bruto mensal, referente a locagdo; valores unitarios sob

demanda referente a insumos, conforme proposta em anexo.

A Geréncia de Contratos,

Pelo presente oficio, solicitamos a contratagdo da empresa supracitada, referente a prestagao do
servico de fornecimento de insumos e equipamentos de hematologia (em regime de
comodato) e fornecimento de insumos e equipamentos de gasometria e locacdo de
equipamento de gasometria, para assistir ao Hospital Materno Infantil Dr. Jurandir do

Nascimento - HMI.

"~ ITEM . DESCRICAO QTDE| VALOR
01 FORNECIMENTO DE INSUMOS E EQUIPAMENTO DE 01 RS 2.02
HEMATOLOGIA (COMODATO) - SOB DEMANDA '
02 FORNECIMENTO DE INSUMOS E EQUIPAMENTO DE 01 RS 8,20
GASOMETRIA - VALOR POR EXAMES - SOB DEMANDA ’
03 LOCACAO DO EQUIPAMENTO DE GA.SOMETRIA 01 R$ 1.000,00
Atenciosamente, Hozpital #a7r
lasol -'\.u—YL"mJ-e
Laryssa Santa Cruz M. Barbosa AR |
Diretoria Geral - HMI/IGH 2004

Rita de Cassia Leal
Oirwiora Regonal Go'és
1Gr

Rua: R-7, s/n, Setor Oeste, Goidnia — GO, CEP 74125-090, FONE (62) 3956-2993
~
656 %


mailto:bruno.fonseca@pmh.com.br

AUTORIZAGAO DE SERVIGO

FORM.COR.COM.006

™ N Emissao:08/03/2019
SLS ﬂ Revisa0:03/11/2020
Versao: 02
N2. SOLICITAGAO: 7855-2021 TIPO DO SERVICO: D NAO CONTINUO B CONTINUO PUBLICAGAO: N°20211603S018HMI
IGH
Unidade: Hospital Materno Infantil - HMI CNPJ: 118585700002-14 CIDADE/ESTADO: GOIANIA/GO
Enderego: Rua R-7, S/N, Setor Oeste. CEP 74.125-090 Pto Referéncia: o
Responsavel: Sérgio Vasconcelos Telefone: (62) 3956 - 2935 E-mail: labclinicas.hmi@igh.org.br
Comprador: Rosana Moura Data Recebimento - Pedido:  11/03/2021 Data emissdo - AS: 31/03/2021
FORNECEDOR
S PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA ENPJ: 00.740.696/0001-92 .
ATENGAO FORNECEDOR!
Contato: Bruno Fonseca Telefone: 61 98364-1009
o Nota Fiscal deve ser entregue com a copia das CND
SRl bruno.fonseca@pmh.com.br FEDERAL,  ESTADUAL,  MUNICIPAL,  FGTS,
Condicio de Pagamento: mediante crédito em conta bancéria (Pessoa Juridica) de titularidade do Contratado. TRABALHISTA e com o Relatdrio de Evidéncias. Para
Ne do Contrato de Gestdo da Unidade (explicitar na NF): Contrato de Gestao n?131/2012-SES/GO; GOIAS, CND Estadual deve ser do Estado de Goids.
de P 5
Prazo de Pagamento 30 DIAS
Data de Inicio: B Aguardar a assinatura do Contrato D Imediato _ _
" = S Valor (R$)
Item| Cod. Sistema Descrigao Marca Quantidade
Unitario Subtotal
Empresa para fornecimento de insumos e equipamentos de Hematologia -
: ) Comodato - Sob demanda 1 RS 2,02| R$ 2,02
n Empresa para fornecimento de insumos e equipamentos de Gasometria - Valor ) 1 R$ 820 rs -
) por Exames - Sob demanda ; 20
3 - Locacao do Equipamento de Gasometria - 1 R$ 1.000,00 | R$ 1.000,00
s = = S =
3 RY =
TOTAL (RS)
[aryssa Barbosa APROVACAO
gv_ Dirstora Geral CAROLINE DIAS Assinado de forma digita por CAROUNE
B gospita} Maternn [nfantil - HMI PASSOS:98747614587 Daor 2021 o012 194589 a00

Laryssa Barbosa

>

Elaborado por: Caroline Dias

Rosana de Oliveira g deloms douiver

, Moura; Mat. n®120 2

Dados: 2021.04.12 12.00:32 0300

Geréncia de Compras

Aprovado por: Sigevaldo Santana



MAPA DE COTAGAO

LO0IgU. runiv.wun.wuiviuvo
Emissao: 14/12/2020
Revisao: 14/12/2020

Versao: 0
Pagina: 1 de 1
UNIDADE: HMI Ne. PEDIDO/SISTEM/ 7855/2021 OBIJETO: GASOMETRIA E HEMATOLOGIA
PMH {nome dio empresa) (nome da empresa) {nome da empresa)
Item fd. Descrigdo do item Qde HesieL- g Bruno 61 98364-1009 (Contata) (Tel) (Contato) (Tel) {Contato} (Tel)
Sistema medida
Valor Unitario SubTotal Valor Unitario SubTotal Valor Unitdrio SubTotal :M.N-MH: SubTotal
Empresa para fornecimento de
insumos e equipamentos de
- R 2,02 | R 2,02 R -
. Hematologia - Comodato - Sob A s 3 RS S RS
demanda

Empresa para fornecimento de
2 insumos e equipamentos de 1 R RS 8,20 | RS 8,20 RS RS RS .

Gasometria - Valor por Exames -

Sob demanda
3 Locagao do mncmvm.:_mao de 1 ) RS 1.000,00 | RS 1.000,00 RS RS RS .
Gasometria
a R$ - RS RS R$ -
5 RS - RS RS RS -
6 R$ - RS RS RS -
7 RS - R$ RS RS -
8 RS - RS RS RS -
9 RS - RS RS RS -
10 RS - RS RS RS -
11 RS - RS RS RS -
VALOR TOTAL (R$) RS - RS RS -
nOZO_OﬂO DE PAGAMENTO 30 dias
PRAZO DE ENTREGA 20 a 60 dias
RESULTADO DA NEGOCIAGAO VENCEDOR
COMENTARIO: Foi solicitada cotagdo de outras empresa, a Diaglab retornou declinando participagdo. Unica empresa que apresentou proposta foi a PMH.
arussa Barbosd
=
Dicetora Geral

Elaborado por:

~ Tiago Farias

apital Maternd Infantil - HMHH

Assinado de forms digtal per

Rosana de Oliveira g d owers Mo sat. v
go:ﬁmn Mat. n°120 _opnus.bp:‘ﬂ_ag

Aprovado por:
Caroline Dias




FORM.COR.COM.004

Emissdo: 19/08/2020

-y
i

SOLICITAGAO DE SERVICO Revisdo: 04/02/2021

B

Versao: 02

Pagina: 1 de 3

7855-2021 10/03/2021

N°. SOLICITAGAO/SISTEMA: DATA:

1. SOLICITANTE

Unidade: HMI

Enderego/Ponto de Referéncia: RUA R-7, s/n - St. Oeste, Goiania - GO CEP. 74.125 - 090

Cidade/Estado: Goiania - GO

Setor/ Departamento: Laboratério de Analises Clinicas - HMI

Nome: Sérgio da Silva Vasconcelos

E-mail: labclinicas.hmi@igh.org.br Telefone: (62) 3956 - 2935

2. INFORMACOES SOBRE A DEMANDA

Objeto da contratagao: Inicio previsto para realizagao do servigo:
Empresa para fornecimento de insumos e equipamentos de
(GASOMETRIA e HEMATOLOGIA) com comodato parao | 'MEDIATO
equipamento de Hematologia e locagdo para gasometria.

Descrigao detalhada do objeto/quantidade (Se o espago nao for suficiente, anexar):

Fornecimento de insumos e equipamentos de (GASOMETRIA e HEMATOLOGIA) sendo comodato para o equipamento
de hematologia e locagéo para o equipamento de gasometria para realizagao de exames no HMI. estimativa de exames
Gasometria 1.100 e exames de Hematologia 2.400 exames més. Realizar manutengéo preventiva e corretiva bem como
atender aos chamados de servigos e fornecimento no prazo maximo de 48 horas.

Dados do equipamento:

Obrigacoes especificas do Prestador de Servigo:
Certificagdes e PNCQ.

Legislagdo relacionada:

Arquivos anexados:

3. EXECUCAO DO SERVICO

Local: HMI

Dia/Horario para realizagao do servigo: Exames realizados na Unidade diariamente

Elaborado por: Caroline Dias Aprovado por: Sigevaldo Santana



mailto:labdinicas.hmi@igh.org.br

FORM.COR.COM.004
. B= ) Emisso: 19/08/2020
’“+ : m SOLICITACAO DE SERVICO Revisdo: 04/02/2021
Versdo: 02
Pédgina: 2 de 3

4. VISITA TECNICA DO PRESTADOR DE SERVIGO PARA ELABORAR PROPOSTA

OBRIGATORIA: (X ) NAO ( ) SIM

Periodo disponivel para visita técnica:

5. INFORMACOES COMPLEMENTARES PARA O PRESTADOR DE SERVICO

A Proposta devera ser assinada e conter no minimo as seguintes informagdes:

Nome comercial da empresa

Endereco.

Nome do representante comercial.

E-mail / Telefone.

Valor expresso em reais, incluindo frete (CIF).

Prazo de Entrega.

Prazo de Garantia do Servigo.

Condigao de pagamento: faturado e depositado em conta bancaria (Pessoa Juridica) de
titularidade do Contratado.

e Cartao CNPJ, em anexo, demonstrando o CNAE que autoriza o tipo do Servigo.

EMISSAO DA NOTA FISCAL: ap6s a execugdo do servigo contratado, o Prestador de Servigo devera enviar
NF, Relatério de Evidéncias do Servigo prestado e as certidoes que comprovem regularidade fiscal em ambito
Federal, Estadual e Municipal, Justica do Trabalho e contribuigdes relativas ao FGTS.

Para servigos realizados nas Unidades localizadas em Goids, a CND Estadual deve ser do Estado de Goias e
na Nota Fiscal devera constar o nimero do Contrato de Gestdo da Unidade (conforme A.S).

Nota: Os regulamentos de compras do IGH estéo disponiveis para consulta no site https://www.igh.org.br/

- REGULAMENTO DE COMPRAS E CONTRATAGAO DE SERVIGOS DO INSTITUTO DE GESTAO E
HUMANIZACAO.

- REGULAMENTO DE COMPRAS, ALIENAGOES, E CO_NTRATACOES DE OBRAS E SERVICOS DO
INSTITL’{S‘TO DE GESTAO E HUMANIZAGAO NA EXECUGAO DE CONTRATOS DE GESTAO NO ESTADO
DE GOIAS.

Elaborado por: Caroline Dias Aprovado por: Sigevaldo Santana
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FORM.COR.COM.004
. B= ) Emiss3o: 19/08/2020
T m SOLICITACAO DE SERVICO Revisao: 04/02/2021
aivised Versdo: 02
Pagina: 3 de 3
6. |N FORMACOES |NTERNAS Néo serdo divulgadas ao Prestador de Servigo.
Tipo de Servigo ( ) nao Continuo (demanda eventual) ( x) Continuo (requer contrato)
Prazo () Emergencial ( x ) Normal

Justificativa do servigo:

Necessidade do diagnéstico precoce para o inicio imediato do tratamento terapéutico do paciente.

Esta no periodo de garantia? ( ) Sim (X ) Ndo ( ) Nio se aplica
Tem fornecedor exclusivo? (x) Sim ( ) Nao ( ) N&o se aplica

Localizagao atual: (X ) Unidade ( ) Empresa

7. Gestor do Contrato (Unidade Solicitante)

Nome: Sérgio da Silva Vasconcelos Cargo: Coordenador Lab. Analises Clinicas

Matricula: Centro de Custo: [aboratério de Anlises Clinicas

8. Informagdes sobre contrato atual quando houver

Empresa: Apija N°. do contrato: 210e212

Valor mensal (R$)/Unitério: R$ 5,34 e R$ 2,67 Data de Vencimento: 05/02/2022 e 10/03/2022

Caso o Prestador de Servigo atual ou anterior ndo deva participar do processo de cotagdo, devera ser
anexada justificativa e evidéncias de Notificagao (Avaliagdao do Fornecedor, Ata de Reunido).

~___ APROV/ iR TSRS

Nome do Gestor da Unidade: -2@ryssa Barbosa

Data da Autorizagio: 10/03/2021

Notas:

1. Este documento devera ser enviado para solicitacaoservico@igh.org.br (Setor de Compras do IGH), pelo

" Gestor da Unidade, que é o Responsavel por autorizar a demanda. Em caso de impossibilidade, o
solicitante podera enviar, inserindo o e-mail do Gestor em cédpia.

2. No campo ASSUNTO, do e-mail, devera ser informado N°. da Solicitagdo — Nome da Unidade - Prazo
(se Emergencial ou Normal). Ex.: 008/20 — UPA XXX — Emergencial; 032/20 — UPA XXX — Normal
Enviar apenas uma Solicitagao por e-mail; lembre-se que € um Formulério por demanda!

4. Nao é obrigatério imprimir este formulério para assinar; mas caso o faga, enviar arquivo digitalizado em
formato pdf.

5. Ademanda sera desconsiderada se ndo forem seguidas as orientagées acima.

Elaborado por: Caroline Dias Aprovado por: Sigevaldo Santana
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JULMYV - Sistema de Gerenciamento de Compras Emitido por: 9RH017426

2latorio de Solicitagao de Compras Em: 31/03/2021 10:13
Solicitagao: 7855
Solicitante: SERGIO VASCONCELOS Data Solic.: 10/03/2021 Data Maxima: 31/03/2021
Setor: 904 LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS Data da Impressao: 31/03/2021
Motivo: 13 CONTRATO DE PREST DE SERVICOS Situagdo: SOLICITADO
[
Obs:
Dados da Solicitagao Dados da Ultima compra
SeqProduto [Clas.ABCUnidade | Quantidadd ~ Cons. Méd Mensal Est.Atual Quantidadd Data |  Vir Unitariofornecedor
1 503 SERVICO DE MANUTENCAO 0,00 0,00 0,00 0,00 0,0000

EMPRESA ESPECIALIZADA PARA FORNECIMENTO DE INSUMOS E EQUIPAMENTOS DE (GASOMETRIA E HEMATOLOGIA) PARA REALIZAGAO DE EXAMES NO HMI, COM COMODATO PARA O
EQUIPAMENTO DE HEMATOLOGIA E LOCAGAO PARA O EQUIPAMENTO DE GASOMETRIA SENDO ESTIMADO 2.400 EXAMES DE HEMATOLIGIA E 1.100 DE GASOMOTRIA MENSAIS, REALIZAR
MANUTENGAO PREVENTIVA E CORRETIVA BEM COMO ATENDER AOS CHAMADOS DE SERVIGOS E FORNECIMENTO NO PRAZO MAXIMO DE 48 HORAS

Data Valor Total Emissor

31 de Margo de 2021 1,00
Somatério(VI.Uit.Real * Qtd Solicitada)

Observagéo: O consumo é baseado nos ultimos seis meses consolidados
-I\{\IMV{J\A\M s .‘.a..\m e PR S .4.\

b OIDE

Gerent Wy
haémgo%

Diretora Geral
Hospital Materno infantil - HMI

: ¥ HMI — HOSPITAL ESTADUAL MATERNO-INFANTIL DR. JURANDIR DO NASCIMENTO
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Prezados,

Segue nossa proposta do equipamento e produtos para realizacdo de exames de
gasometria em plataforma rapida e isenta de manutencdo, marca Nova Biomedical.

WAT PROFILE a .\‘,_»\.
ime
N

O Stat Profile Prime € um equipamento para realizagdo de exames de gasometria,
eletrdlitos e lactato, com tecnologia microeletrdnica com micro sensores, livre de
manutengdo, compacto, robusto, rapido e preciso para realizagdo em ambiente
hospitalar, tais como UTIs, ambulatérios, dreas de isolamento e laboratdrios de
andlises clinicas. Equipamento livre de manutencdo e que atende todas as normas de
seguranga bioldgica e legislagdo referente a seguranca do meio ambiente.

Proposta SP Prime Nova Biomedical
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A Tecnologia do Stat Profile Prime
oferece desempentio excepcional

€ Srat Protile Praome combunt 3 tovolug 1oadna tosnod
microeketrénics com 3 svangadas teenobogia de m
Jda Nova, reduwnndn 0 tamanh, 08 cotponentes, & Tusto,
apeso ¢ 2 rensteny 3o do Star Prefide Prme. Ad mesmi
sevapie, exlad teonologiag molbceam 3 vokocidade do
stvadar, o rendimento e 0 tompe de apera; 30, Com meny
de 10 cxamee o Ml
,.-_.m:d-‘-. [RE) VESEVR £
de prontidio, oo
Higido ¢ bama cus

24 hor
e

Sistema de Cartudhos livres
de manutenciio

QO extiunvo istoma de canuchos do Siat Profile Pr
nsiste o canuchion
< QC Hguido. Cadz o
promte pan usp e ¢ factinme
Sraoepy Jo ovanies 3 vida

wnersscia do analisador ¢,
o8 cusios mats clovados dos sitenuss de oartachio Calibradird
sersor covmbinados

or. carnoche & cul h"&“‘l' ¢ camuiv de dasend
& wlenocem pma y

exadados ritacs o manaungie

sl Wi
& guuatadack wdciva ilagSo paes svamei g

Resultados em 60 segundos para um
rendimento de até 45 amostras /hora

NOTEIG A0

kAR
30,5
0,2 ux

17 pal.
Hpal

15 p:l.‘

¢ 0 Watamento de SOUNGRS SraEs,
Einalmense impocantc 8 pronliddo o ossrumenta du
1524 hems dodz o mido wineo de analise. O 8¢
A% o B3SO0 G5 O W g0 RimPo 8¢ anasiag, O 2

Pyodite Prime & exchusivassenic peojedado paca slender 3

. y

eads exigdnc s, tnrnccenido um port
v W) examies om apenas (O sepon

Compacto, tamanho point-of-care
A nicpoctatrinica 0 0 sitema devanuchos do St
i mcHoNes ¢ Mais

de cuidadng oritscos

PrATIm ¢
Meav de cildodes witicos com 10 uxomes essancals :«(iﬂ,qo oo
pH, BCUR, PO, Na K, O iCx, G, Lac, Hel L

s qualquer Jaes! no haspital ou

m carnnha SY &

Mico-omesirss de s arferial verese o topiler

fomin completo Cuen TR nucrotisoos
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Tecnologia MicroSensor do Stat Profile Prime
4128 Profi brons
] -~
MicroSensor Card
pH PCO; PO,
+ 4
Na* K* I Ca'
Glu Lac Het
Jrotid
omomsendnial
novabiomedical.com
Todos oa semsores estho contidos om um oartdo NicreSemar, Tamanho
reat exthido,
Predsto
Todos os exames do Stat Profile Prime wsam tcenologin comprosada da Nova em
um formato de cartio-sensor mimaturizado.
Proatidgo constante pera amostras de emergénda
Caribes MicroSensor so automaticamente calibrados  estio sempre prontos para
analise imediata.
Candes MicroSensor com duss apresentacdes:
* 200 Amostras
« 400 Amosiras
Protecto contra coagulos
O exclusivo trajeto de fluxo de amostra Clot Block™ ¢ projetado pam proteger o
cartdo sensor contra entupimentos por codgulos de sangue.
Maximo 1 do do analisade
: uximo empo 'e_m operacac ao anaisaaor
Sistema de cartuchos individualizados compesto pelo cartdo sensor, cartuche
calibrador ¢ cartucho de QC oferece significativa vantagem em tempo de operagio
do analisador compurado a sistenias de seasor/calibrador combinados. X
Ko o
Substituicdo de cartudso em seguados %Q,\” @
Cada cartucho estd pronio para uso sendo faciimente substituido em segundos. < 9%
A teenologia RFID dos cartuchos automaticanente detecta a hora de instalagdo, W ‘21‘3'@
data, ntmero do lote. pardmetros do cxame ¢ monitora o consumo, Ha sigmificativas Y
ecunomias no tempo em operagia do analisador ao substituir apenss um cartucho ,“.54}‘
A

de calibrador, que ndo requer tempo de aquecimento, comparsdo com uma espers
de duas a quatro horas para um cartucho calibrader/sensor combinado

Cartdes MicroSensor séo os mais rapidos de substituir

Os candes MicroScazor da Nova podem ser substituidos, aquecidos ¢ calibrudos em
menes da metade do tampo de outrus sistemas de cartucho, que levam mais de uma
hora para calibrar ¢ permanecem instéveis com flutuagdes, recalibragdes frequentes
¢ reduzido rendimento por periodos de tempo até mais longzos

Proposta SP Prime Nova Biomedical
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Operugiio simples e rapido
Oparcxde por fele de togue o cores, de olto definicio o fodl de vsar

A tela de toque ¢ fact de operar usando comandos simiples
¢ IBHIRIVOS @ TEqUOT SUNIma thinamento,

Teis passes slmples paro micur vm perlil completo de 10 exomes
1. Presvione “laicie™ 2. Scancie ou digne 1D do pacionts
3. Pressione “Asprear™

Scanmer de cidigo de borras lategrade

Um scanner apeional de cothgn de barras iniegrado 1D/72D.
coavenientaments lovalizado dentra da ports da amostra, eliming
& necesssdade de scanners de mda cvernos © pennite & codrada
da 1D do operador ¢ do paciente de forma rapida e sem s

Rspitoco I6dl de amastras em seringes, copilares, tebos ¢ cmpolas
Umn amosirador paice ¢ usads para wodos o8 exames, mesno §
amostrs capilar € realizada som adapladores.

Tels tmal

Operugiio segura
m pacle t :D;f’:‘q: : ru.m.o :xdl’shu’(:r’o;:gt ;0::::& B¢ contuto ocidests! tont o agulle do amestra

5 %
-:?"“
L]
P )

As senngas podern ser acopladas o amostrslor Amastry capitat pode ser realirada sem
deavando s mdos do weudrio livees. scdaptaderes.

As amostas podem oz aspiradas dirstamentc As ampolas de progicieacia de QU poxdens set
dos tubos, \ trans feréncia Je amosiras para ving aspemadas sem adaptadores. 5 Bﬂr
serngs 6u capilar ¢ climinada, Laryssa

Difetora Ged

ool ot
Conectividude bidirecionul rossitat Mterno nfantl -1
O software bidisccional do Siat Profile Pume carega &6 rosuliados do pacicnte ¢ do QC patz s
sistemas de mivnnscho do hospual ¢ do faboratino usando lommuatos AN NV i POUT [-A2. A imertace
bulaecional tambem posabiits hanar os podidos de cxasmies. cadastro de paciontes ¢ dados demagraticos
do pactente a pactis de LIS oo HIS para o Stat Profile Prume. Registros completos ¢ precosos de exames
S0 capturados sem deficuldades pars o registo médico

Novahet LS /HiS /EMR
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CONDIGOES COMERCIAIS

Equipamento

Locagdo - R$1.000,00 (Um mil reais/més cada equipamento)

CODIGO  PRODUTOS QTD
Stat Profile PRIME m/Nova Biomedical 1

Preco do Ciclo

CODIGO  PRODUTOS

Gasometria/Eletrolitos/Lactato

(pH, PCO;, POy, Na, K, Cl, iCa, Glicose, Lactato,
Hematdcrito, SOz, HCO03., TCO,, Be-efc, Be-b,
SBC, 0:Ct, OxCap, A, AaDOg, a/A, RI, PO:/FIOz,
Anion Gap, P50, Hb)

CONDICOES GERAIS

VALIDADE DA PROPOSTA | 30 dias.
PRAZO DE ENTREGA | Até 30 dias.
EQUIPAMENTO
PRAZO DE ENTREGA | 5 (cinco) dias apds faturamento
automético no quinto dia Gtil do meés,
considerando  previsdo trimestral de
consumo enviada antecipadamente | .grysg

CONDIGOES DE | 30 dias. —oifetorf O
PAGAMENTO aspital MEPRS
FRETE | CIF
MODALIDADE DO | Locacdo
CONTRATO

CONSUMO MINIMO MENSAL | 500 testes/més
: VALOR DO ALUGUEL | R$1.000,00
VIGENCIA DO CONTRATO | 12 meses, renovaveis por iguais periodos.

e-mail para pedidos: pedido.cliente@pmh.com.br

Proposta SP Prime Nova Biomedical
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ASSISTENCIA CIENTIFICA E TECNICA
Disponibilizamos assisténcia técnica preventiva e corretiva ja inclusas, equipe

de assessoria cientifica e o apoio de treinamento (apostilas, manuais, formularios) sob
planejamento de datas acertadas previamente entre as partes.

Brasilia - DF, 22 de margo de 2021,

PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA
Orlando Matchula Junior
Especialista em Produto
CRF-DF 1921

Laryssa B
Di“?'u.u’aG
Hospital Matermo I =
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CONSIDERAGOES GERAIS

1. A presente documentagdo é de propriedade da PMH Produtos Médicos Hospitalares Ltda e
tem carater confidencial e ndo podera ser objeto de reprodugdo total ou parcial, tratamento
por meios de informdtica nem transmissdo por qualquer meio, seja eletrénico, mecanico, por
fotocdpia, gravagdo ou qualquer outro. Também ndo podera ser objeto de empréstimo, locagdo
ou qualquer forma de cessdo de uso sem a permissdo prévia e escrita da PMH. O ndo
cumprimento de tais poderd acarretar em agdes de responsabilidades, conforme legislacdo
vigente de compliance internacional;

2. Fabricante: vide itens da cotagdo;

3. Dependendo do produto, o prazo de entrega pode variar entre 15 a 150 dias, a partir da
data de confirmagdo do pedido, dependendo do volume e especificagdo do produto e da
necessidade de importagdo ou ndo;

4. Garantia de equipamentos: 12 meses para venda de equipamentos novos a partir da data da
emissdo da nota fiscal, contra qualquer defeito de fabricacdo, averiguado por um técnico
autorizado PMH, desde gque o equipamento seja utilizado conforme suas caracteristicas
técnicas. Material de consumo e outros acessérios, a garantia se limita & integridade do
material por ocasido da entrega. Danos origindrios por uso indevido, manipulacéo inadequada
ou violacdo do equipamento ndo sdo cobertos pela a embalagem sé poderad ser aberta ser
aberta na presenca do técnico da PMH.

S. Assisténcia técnica: disponivel, conforme condigOes contratuais, prestada por nossos
técnicos especializados;

6. Mudanca de produto/item: este orcamento estd sujeito a eventuais modificagdes na hipétese
de ocorrerem alteragdes e/ou substituigdes de modelos promovidas pelo fabricante.

7. Desisténcia: em caso de desisténcia do produto, apés sua confirmagéo e a emissdo da nota
fiscal, o comprador arcard com os custos decorrentes de encargos incidentes sobre a venda e
despesas administrativas;

8. Da insolvéncia: caso seja constatada a insolvéncia do fornecedor, a PMH se reserva o direitas o hos
de ndo concretizar a venda/servico, ainda que o orgamento ja tenha aprovado pelbaé‘llg A

. " P 5 il -
sem que deste fato incorra em qualquer énus/prejuizo; ospital Met oY)
9. Validade da proposta: esta proposta é vélida por um periodo maximo de 30 dias. Apds esta
data, estd sujeitz a eventuais reajustes de precos e condigdes de fornecimento sem aviso
prévio;

10. Cadastro e documentacdo: em caso de aprovacdo do presente orcamento, ¢ prazo de
entrega dos produtos passara a correr a partir da data da aprovagae do cadastro do cliente em
nosso sistema, sendo necessario, fornecidas através dos formuldrios de cadastros dos clientes
nos meios legais, Deverd ser informado ¢ nome completo, CPF e enderego do representante
legal responsavel legal pela assinatura do contrato.

Proposta SP Prime Nova Biomedical


http://www.omhcom.br

(O I |Produtos ™

Meédicos Hospitalares

CNPJ: 00.740.696/0001-92 INSC. CF/DF: 07.332.093/001-25

PROPOSTA

Laryssé BarbaRd
.2 Abbott s B
feeme Diagnosticos Hosgta Mae

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br


http://www.pmh.com.br
mailto:pmh@pmh.com.br

(O I |Produtos ©

Médicos Hospitalares

CNPJ: 00.740.696/0001-92 INSC. CF/DF: 07.332.093/001-25

AO

IGH — INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGAO
GOIANIA - GO

A/C DIRETORIA

Prezados,

Apresentamos nossa do analisador hematoldgico totalmente automatizado,
recondicionado, modelo Cell Dyn Ruby marca Abbott, conforme descrigdo e condigbes a
sequir.

RUBY |

o L

ok & ¥ o
_ Diretora Gegdl 4 {0
Hospital Materno ln AT
CELLDVN D

Rubvﬁg

Analisador Hematoldgico totalmente automatizado com 33 parémetros, sendo:

Leucdcitos Totais WOC, Leucdcitos Totais NOC, Neu # e %, Lin # e %, Mon # e %, Eos # e %,
Baso# e %, RBC, HGB, HCT, VCM, HCM, CHCM, RDW (IDE - indice de distribuicdo de
eritrécitos), PLT, VPM, PCT, PDW (IDP - indice de distribuicdo de plagueta), Bastonetes -
Band%, Granuldcitos Imaturos - 1G%, Blastos - Blast %, Linfdcitos Atipicos - Var Lin %, Retic.
# Retic.%

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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ficiéncia desde o primeiro resultado
Fazendo certo desde 0 comeco

Mais resultados reportaveis de WBC e
diferencial de WBC na primeira corrida,
mesmo quando células anormais e
substancias interferentes estdo
presentes:

« Atecnonclogia MAPSS™ (Dispersao de
laser polarizada com multiplos angulos)
oferece leituras dpticas precisas do laser
para o diferencial de WBC.

« ldentificacao acurada com o uso de 4
angulos de disperséo de laser.

+ Usa a analise das dispersdes maltiplas do
laser para identificar células anormais ¢
substancias interferentes.

Contagem éptica de plaquetas desde o
primeiro resultado.

« O CELL-DYN Ruby~™ com 2 angulos apti-
cos para contagem de plaquetas oferece
acuracidade ao contar e dimensionar, o
que assegura resultados reportaveis na

Marca: Cell Dyn/Abbott.
Fabricagdo: Abbott Laboratories.
Procedéncia: Estados Unidos.

primeira corrida.

« Reduz a testagem reflex causada pela iner-
feréncia por RBCs microciticas, fragmentos
de RBCs e WBC e particulas ndo-plaque-
tarias.

Modo para RBC resistentes a lise.

« A analise de RBCs inclui 3 contagens
dimensionais, indices e reticuldcitos.

« Ateenologia 6ptica para RBC garante
menos revisdées manuais.

Software flexivel, facil de usar.

« Opgdes customizaveis de visualizagao.

+ Acesso facil a todas as telas.

Apenas 3 reagentes para um hemograma
completo com difencial em § partes.

« WBC lyse
+ HGB lyse
* Diluente/sheath

Laryssa Barbos?,

Duetoid Gri3 ?;;..3
Hospital Materno e e

P

Registro no Ministério da Satde N°: 80146501507.

Abbott »

uby 3'¢ " SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasflia - DF Fone: (61)3403-1: (et

Diagndste os
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Iformacio grafica da comda le! ozl
de res U'L"-' de WBC, REC, ¢ plaque-  Hg 7530 do Iarfvuluuu votd ;nd» ver paidmetios
nie ¢ Controles de Qualidade tda clina- adicionais pura vzo Intemo, Paia o diferencial estio & Conoies de Omlndadq s\u 'mmuun-ulu A.
mente martrados 2am coree. Aminstiag com alaitas o a2 absaluto ¢ peecentiniz de BAND,  Informagdes sio fdcels de encanbar & oferecem
o2 faciimente identificadas. O operador pode A). VARL (Linf wriartest PCT e PU.’.‘ menus de busca amigiveie, rapidas e ficeis de
2ocolber até 9 diferantes Wanalizagsee da leitirg 3o pardunet ot hamatitgicos adivionais ugar,

com apenat um clique

gy sunn

role de Cualidads (GC)
ok pode clicar paia o
res amod" dades & ot orifiens de Levey-Jdennings® mente nnumb-.»l* oM uma Gz 'eb Um rianugl

Tecnologia simplesmente
Brilhante

VANTAGENS DO EQUIPAMENTO

L - R}

PERF CRMANCE CBC + ate 76 aferenciaes por hora
VOLUME DE AMOSTRA 150 ;iL em mode aberto ¢ 250 xL erm Sample Loaser
TECNOLOGIA

WBC E DIFERENCIAL  Analise em 4 Sngulos dptcos MAPSS™

2 anQuins ge andkse oplica, sem reagentes exvims ou
tostagem raflox

PLAQUETAS

Novo metodo com axud de metiero NCCLSACSH,

RETICULOCITOS
lécnca do cotoray Bo suprovilal

(el B

Ruby st

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasflia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br


http://www.pmh.com.br
mailto:pmh@pmh.com.br

Médicos Hospitalares

CNPJ: 00.740.696/0001-92 INSC. CF/DF: 07.332.093/001-25

CARACTERISTICAS

Velocidade de 84 testes/hora

Arquivo de controle de qualidade

Armazenagem de resultados: 10.000 resultados completos.

Utiliza apenas 03 (trés) reagentes.

Possui médulo de leucéceitos frageis

Possui médulo de hemdcias resistentes

Monitor colorido “touchscreen” que apresenta cores especificas para as 5 diferentes populagdes
leucociléria; neutrdfilos, linfécitos, mondcitos, eosindfilos e basdfilos, melhor interpretagdo dos resultados.
Impressao preta e branca ou colorida dos resultados

»  Sangue controle e programa de controle de qualidade para todos os pardmetros, incluindo programa de
qualidade do Dr. Bull para VCM, HCM e CHCM e alguns sistemas similares de controle de qualidade para
diferencial de leucdcitos.

Calibrag@o automética

Capacidade de interfaceamento bi-direcional com computador central,

e © & & o o o

Histogramas:

Monomorfonuclados - polimorfonucleados
Linfécitos - baséfilos — mondcitos
Hemd&cias

Plaquetas

Hemécias e plaquetas o°

Hemacias e plaquetas 10°

NOC: contagem 6ptica de nlicleos

@ & & o & & o

Graficos de disperséo

Complexidade x tamanho (10°x0°)

Lobularidade x granularidade (90° p x 90°d)

Complexidade x lobularidae (10° x 90°)

Tamanho X lobularidade (0° x 90°)

Tamanho x granularidade (0° x 90°d)

Complexidade x granularidade (10° x 90°d) b0t

Hemécias (0° x109) Laryssa BA

Hemécias (90° x 10°) Dieton
\‘\059“6\ Mater

DIMENSOES

Altura: 49,9 cm Profundidade: 76,8 cm Largura: 86,3 cm Peso: 105,5 kg
Impressora: Altura: 18,3 cm Profundidade: 25,1 cm Largura: 40,9 cm
Peso: 4,5 kg

iy g

Rubyy 3¢ C:} Abbott

Diagrostons

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasflia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmbh.com.br
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CONDICOES COMERCIAIS

Preco por ciclo (reagentes)

R$2,02 (Dois reais e dois centavos) /ciclo
- Trinca de Controle R$550,00

ygramado anual para enlrega mensal, estmativade uso de 12

~
conjuios/ ane. Depende da forma como o cliznts passa os contioles,

- Tubos peristélticos (pct ¢/ 4und): R$150,00 — Uso estimado de 3 pct/ano
- Enzimatic Cleaner: R$220,00 — consumo médio de 1 cx a cada 4 meses

CONDICOES GERAIS

VALIDADE DA PROPOSTA 30 dias.

PRAZO DE ENTREGA Equipamento de 20 a 60 dias, apds
assinatura do contrato, mediante
disponibilizacao em estoque.
Reagentes, 10 dias apds pedido/e-mail

CONDICOES DE PAGAMENTO 30 dias.

CONSUMO MINIMO MENSAL 2.400 testes/més

MODALIDADE DO CONTRATO Comodato

VALOR DO ALUGUEL MENSAL -

VIGENCIA DO CONTRATO 12 meses, renovavel por igual periodo.

Brasilia - DF, 22 de margo de 2021.

PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

ANDRE DA SILVA ALMEIDA

Diretor Comercial
CRF-DF 1201

! Abbo 0l

1 3
Ao lo G

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasllia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br


http://www.pmh.com.br
mailto:pmh@pmh.com.br

/ ) p i |Produtos ®

el Médicos Hospitalares

(

CNPJ: 00.740.696/0001-92 INSC. CF/DF: 07.332.093/001-25

OBSERVAGOES GERAIS

1. A presente documentacdo é de propriedade da PMH Produtos Médicos Hospitalares Ltda e tem carater
confidencial e ndo podera ser objeto de reprodugdo total ou parcial, tratamento por meios de informética
nem transmissdo por qualquer meio, seja eletrénico, mecanico, por fotocdpia, gravagdo ou qualquer
outro. Também ndo podera ser objeto de empréstimo, locagdo ou qualquer forma de cessao de uso sem
a permissdo prévia e escrita da PMH. O ndo cumprimento de tais poderd acarretar em punigdes,
conforme legislagdo vigente;

2. Fabricante: vide itens da cotagao;

3. Prazo de entrega pode variar, a partir da data de confirmagdo do pedido, dependendo do volume e
especificagdo do produto e da necessidade de importagdo ou néo;

4. Garantia: equipamentos: 12 meses a partir da data da emissdo da nota fiscal, contra qualquer defeito
de fabricagdo, averiguado por um técnico autorizado PMH, desde que o equipamento seja utilizado
conforme suas caracteristicas técnicas. Material de consumo e outros acessérios, a garantia se limita a
integridade do material por ocasido da entrega. Danos originarios por uso indevido, manipulagdo
inadequada ou violagdo do equipamento ndo sd3o cobertos pela a embalagem sé podera ser aberta ser
aberta na presenga do técnico da PMH.

5. Assisténcia técnica: conforme condigdes contratuais, prestada por nossos técnicos especializados;

6. Mudanga de produto/item: este or¢amento estd sujeito a eventuais modificagdes na hipdtese de
ocorrerem alteragdes e/ou substituices de modelos promovidas pelo fabricante.

7. Desisténcia: em caso de desisténcia do produto, apds sua confirmagdo e a emissdo da nota fiscal, o
comprador arcard com os custos decorrentes de encargos incidentes sobre a venda e despesas
administrativas ou cancelamento;

8. Da insolvéncia: caso seja constatada a insolvéncia do fornecedor, a PMH se reserva o direito de ndo
concretizar a venda/servigo, ainda que o orgamento ja tenha aprovado pelo cliente, sem que deste fato
incorra em qualquer 6nus/prejuizo;

9. Validade da proposta: vide proposta. Apos esta data, estd sujeita a eventuais reajustes de pregos se“%(\ 0
condigdes de fornecimento sem aviso prévio; La,‘f\:!s

< ot
(‘:‘\“’&g
10. Cadastro e documentagdo: em caso de aprovagdo do presente orgamento, o prazo de entrega dos w@dﬂ\os
passara a correr a partir da data da aprovagdo do cadastro do cliente em nosso sistema, sendo necessario,
fornecidas através dos formularios de cadastros dos clientes nos meios legais. Deverd ser informado o nome

completo, CPF e enderego do representante legal responsével legal pela assinatura do contrato.

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br


http://www.pmh.com.br
mailto:pmh@pmh.com.br
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. Certificado

Certificamos que Robertha S. Mendonca

participou assiduamente do treinamento __Cientifico e Operacional

do Equipamento Cell Dyn - Abbott.

durante o periodo de 10 dias realizado em 40 horas,

obtendo 6timo desempenho.
Brasilia, 02 de abril de 2007

) ;
N4+7"0L)~
\A\(CA/F\A\Q Rﬂ )

Diretor -ﬁuﬁﬁ.ﬁg chw
| Sabrina’Xavier




. | Abbott
L Diagnosticos

A Abbott Laboratérios do Brasil confere o presente

DIPLOMA

a

Emizael Oliveira Cruz Andrade

Pela sua participacao no curso:

Architect C8000 — Service Training

Com 40 horas de duragéao
Sao Paulo, de 01 a 05 de dezembro de 2014

&

Eng. Anastacio Canelhas . Cleber M. Rodrigues
Instrutor Gerente de Servicos




Robertha S. Mendonca

Treinamento Operacional Architect ci8200

Data: 05/12/05 a 09/12/2005

carga Horaria: 40 horas

Luciano Miranda
Instrutor



GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO DISTRITO FEDERAL

Geréncia de Apoio a Fiscalizagao

Ndcleo de Inspec¢do do Guara

LICENGA SANITARIA N2 MED 00100 - 10

1. Identificacdo do licenciado
(Razdo Social / Autébnomo)

PMH - PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA.
CNPJ /CPF CNES CEP
00.740.696/0001-92 71200222
Endereco Completo
SIA SULTRECHO 17 RUA 08 LOTE 170 - GUARA/DF
2. Atividades econdmicas aprovadas (CNAE/detalhamento):

4645-1/01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirdrgico, hospitalar e de
laboratérios

3. Quadro de Responsabilidade Técnica e Supervisdo de Protecdo Radioldgica:

_————— .
‘ Nome Formagdo Especialidade Consel!'\tz/N
! Inscrigao

ANDRE DA SILVA
ALMEIDA FARMACEUTICO 1201

, FELIPE MOTA
CARNEIRO FARMACEUTICO 1277
s Eioeihi oo et | (i ot i e e g .
Area Nome CNPJ s thcen.ga
Sanitéria

GERENCIAMENTO DE | BRASILIA MULTIRRESIDUOS
l RES/DUOS E SERVIGOS LTDA - EPP SEEcte S l

CONTROLE DE PRAGAS VEVALMIR :ALEVES BRRRA 50.321.207/0001-36

| 5. AutorizagGes espedficas

Atividade autorizada ) Ato autorizatério
AUTORIZ/MS N2 8.00259.2 - DOU DE

’ AFE - ARMAZENAR, DISTRIBUIR, EXPORTAR, IMPORTAR E

TRANSPORTAR CORRELATOS 28.02.2011
RE N2 1.240 DE 24.03.2011 - AUTORIZ/MS
AFE - ARMAZENAR, DISTRIBUIR E EXPEDIR MEDICAMENTO N2 1.06489.8

DOU N2 59 DE 28.03.2011, PAG. 40

RE N22.014 DE 12.05.2011 - AUTORIZ/MS
AE - ARMAZENAR, DISTRIBUIR E EXPEDIR MEDICAMENTO Ne1.21905.7
DOU N2 92 DE 16.05.2011, PAG. 45

6. Condicionantes ao licenciamento:




7. Outras informagdes e observagdes:

Esta Licenca deve ser afixada em local visivel ao publico.
E vélida até abril do ano seguinte. A renovag3o deve ser requerida nos primeiros 120 (cento vinte) dias de

cada exerdcio.
As alteragdes nos dados informados no processo de licenciamento sanitdrio deverdo ser comunicadas a

Vigilancia Sanitaria do Distrito Federal, configurando infragdo sanitaria sua omissao.

a

il
sell o
assinatura

eletrdnica

Documento assinado eletronicamente por MARIA CARLOS MOREIRA - Matr.1400716-9, Chefe
do Nucleo de Inspegdo do Guard, em 26/02/2021, as 13:06, conforme art. 62 do Decreto n°
36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Didrio Oficial do Distrito Federal n2 180,
quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

A autenticidade do documento pode ser conferida no site:
http://sei.df.gov.br/sei/controlador_externo.php?
acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0
verificador=56711584 cédigo CRC= BEF9D6C1.

"Brasilia - Patrimonio Cultural da Humanidade"
SEPS 712/912 - Edificio CEREST - Bairro Asa Sul - CEP 70390125 - DF

00060-00092372/2021-73 Doc. SEI/GDF 56711584


http://sei.df.gov.br/sei/controlador_externo.php

" RLE @ DIGITAL CERTIFICADO DE LICENCIAMENTO

Emissdo do Documento
26/02/2021 15:21:06

DADOS DA EMPRESA Consulta por QR Code

Nome da Empresa:
PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

~ Enderego do Empreendimento:

SETOR DE IND E ABASTECIMENTO TRECHO 17 RUA 08 LT 170, S/N, SIA SUL, RA
SIA, 71200-222, BRASILIA

Numero de Registro:  CNPJ: Inscrigao Estadual:
53200243830 00.740.696/0001-92

Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

Porte da Empresa: OUTROS MEI: NAO

PARECER DA VIABILIDADE

Area Utilizada (m?): 5670,0

Area Total Edificagdo (m?): 7059,6

Utiliza area Publica: () Sim (X) Nao

Executa musica ao vivo, mecanizada e/ou eletrénica: () Sim (X) Nao
_ Dias de Horario

Segunda-Feira 08:00h as 18:00h

Quarta-Feira 08:00h as 18:00h

Quinta-feira 08:00h as 18:00h

Sexta-Feira 08:00h as 18:00h

Terga-Feira 08:00h as 18:00h

Atividade Principal

« 4645-1/01 Comercio atacadista de instrumentos e materiais para uso medico, cirurgico, hospitalar e de

laboratorios

Atividades Secundarias

« 4618-4/02  Representantes comerciais e agentes do comercio de instrumentos e materiais odonto-
medico-hospitalares

« 3319-8/00 Manutencao e reparacao de equipamentos e produtos nao especificados anteriormente

* 4773-3/00  Comercio varejista de artigos medicos e ortopedicos

* 4645-1/02 Comercio atacadista de proteses e artigos de ortopedia

Valide o certificado no site http://portalservicos.jucis.df.gov.br/licenciamento-web informande o CNPJ e o cédigo Sh5Tio


http://portalservicos.jucis.df.gov.br/licendamento-web

.« 4646-0/01
. 7739-0/02

' RLE@DIGITAL

Comercio atacadista de cosmeticos e produtos de perfumaria

Aluguel de equipamentos cientificos, medicos e hospitalares, sem operador

LICENCIAMENTO DAS ATIVIDADES
CORPO DE BOMBEIROS MILITAR DO DISTRITO FEDERAL - CBMDF

Atividades Licenciadas

CNAE
4645-1/01

4618-4/02
3319-8/00

4773-3/00
4645-1/02
4646-0/01

7739-0/02

Descrigao

Comercio atacadista de instrumentos e materiais para uso medico,
cirurgico, hospitalar e de laboratorios

Representantes comerciais e agentes do comercio de instrumentos
e materiais odonto-medico-hospitalares

Manutencao e reparacao de equipamentos e produtos nao
especificados anteriormente

Comercio varejista de artigos medicos e ortopedicos
Comercio atacadista de proteses e artigos de ortopedia
Comercio atacadista de cosmeticos e produtos de perfumaria

Aluguel de equipamentos cientificos, medicos e hospitalares, sem
operador

CERTIFICADO DE LICENCIAMENTO

Emissdo do Documento
26/02/2021 15:21:06

Validade
05/02/2025

05/02/2025
05/02/2025

05/02/2025
05/02/2025
05/02/2025

05/02/2025

SECRETARIA DE ESTADO DE PROTEGAO DA ORDEM URBANISTICA DO
DISTRITO FEDERAL - DF LEGAL

Atividades Licenciadas

CNAE
4645-1/01

4618-4/02
3319-8/00

4773-3/00
4645-1/02
4646-0/01

7739-0/02

Descrigao

Comercio atacadista de instrumentos e materiais para uso medico,
cirurgico, hospitalar e de laboratorios

Representantes comerciais e agentes do comercio de instrumentos
e materiais odonto-medico-hospitalares

Manutencao e reparacao de equipamentos e produtos nao
especificados anteriormente

Comercio varejista de artigos medicos e ortopedicos

Comercio atacadista de proteses e artigos de ortopedia
Comercio atacadista de cosmeticos e produtos de perfumaria

Aluguel de equipamentos cientificos, medicos e hospitalares, sem
operador

Validade
05/02/2025

05/02/2025
05/02/2025

05/02/2025
05/02/2025
05/02/2025

05/02/2025

Valide o certificado no site http:/portalservicos.jucis.df.gov.br/licenciamento-web informando o CNPJ e o cédigo Sh5Tio


http://portalservicos.jucis.df.gov.br/licenciamento-web

RLE @ DIGITAL CERTIFICADO DE LICENCIAMENTO

Emissao do Documento
26/02/2021 15:21:06

INSTITUTO BRASILIA AMBIENTAL - IBRAM

Atividades Licenciadas

CNAE Descricdo Validade

4645-1/01 Comercio atacadista de instrumentos e materiais para uso medico, 05/02/2023
cirurgico, hospitalar e de laboratorios

4618-4/02 Representantes comerciais e agentes do comercio de instrumentos 05/02/2023
e materiais odonto-medico-hospitalares

3319-8/00 Manutencao e reparacao de equipamentos e produtos nao 07/02/2023
especificados anteriormente

4773-3/00 Comercio varejista de artigos medicos e ortopedicos 05/02/2023

4645-1/02 Comercio atacadista de proteses e artigos de ortopedia 05/02/2023

4646-0/01 Comercio atacadista de cosmeticos e produtos de perfumaria 05/02/2023

7739-0/02 Aluguel de equipamentos cientificos, medicos e hospitalares, sem 05/02/2023
operador

SUBSECRETARIA DO SISTEMA DE DEFESA CIVIL - SUSDEC

Atividades Licenciadas

CNAE Descrigao Validade

4618-4/02 Representantes comerciais e agentes do comercio de instrumentos 07/02/2023
e materiais odonto-medico-hospitalares

3319-8/00 Manutencao e reparacao de equipamentos e produtos nao 07/02/2023
especificados anteriormente

4773-3/00 Comercio varejista de artigos medicos e ortopedicos 07/02/2023

7739-0/02 Aluguel de equipamentos cientificos, medicos e hospitalares, sem 07/02/2023
operador

4645-1/01 C%mercio atacadista de instrumentos e materiais para uso medico, 08/10/2025
cirurgico, hospitalar e de laboratorios

4645-1/02 Comercio atacadista de proteses e artigos de ortopedia 08/10/2025

4646-0/01 Comercio atacadista de cosmeticos e produtos de perfumaria 08/10/2025

VIGILANCIA SANITARIA DO DISTRITO FEDERAL - VISADF

Atividades Licenciadas

CNAE Descrigao Validade
" 4618-4/02 Representantes comerciais e agentes do comercio de instrumentos 05/02/2023
e materiais odonto-medico-hospitalares
4773-3/00 Comercio varejista de artigos medicos e ortopedicos 05/02/2023
4645-1/01 Comercio atacadista de instrumentos e materiais para uso medico, 30/04/2022

cirurgico, hospitalar e de laboratorios
Atividades Dispensadas de Licenciamento

CNAE Descrigao
3319-8/00 Manutencao e reparacao de equipamentos e produtos nao especificados anteriormente

7739-0/02 Aluguel de equipamentos cientificos, medicos e hospitalares, sem operador

Atividades Nao Licenciadas
CNAE Descrigao Situagao

Valide o certificado no site http://portalservicos.jucis.df.gov.br/licenciamento-web informando o CNPJ e o cédigo Sh5Tio


http://portalservicos.jucis.df.gov.br/licenciamento-web

CERTIFICADO DE LICENCIAMENTO

RLE@DIGITAL

Emissdo do Documento
26/02/2021 15:21:06

4645-1/02 Comercio atacadista de proteses e artigos de ortopedia Indeferida
4646-0/01 Comercio atacadista de cosmeticos e produtos de perfumaria indaferida
POLICIA CIVIL DO DISTRITO FEDERAL - PCDF
Atividades Dispensadas de Licenciamento
CNAE Descrigdo

Comercio atacadista de instrumentos e materiais para uso medico, cirurgico, hospitalar e de

. 4645-1/01 s
laboratorios

Representantes comerciais e agentes do comercio de instrumentos e materiais odonto-medico-

4618-4/02 :

hospitalares
3319-8/00 Manutencao e reparacao de equipamentos e produtos nao especificados anteriormente
4773-3/00 Comercio varejista de artigos medicos e ortopedicos

4645-1/02 Comercio atacadista de proteses e artigos de ortopedia
4646-0/01 Comercio atacadista de cosmeticos e produtos de perfumaria

7739-0/02 Aluguel de equipamentos cientificos, medicos e hospitalares, sem operador

SECRETARIA DE ESTADO DA AGRICULTURA, ABASTECIMENTO E
DESENVOLVIMENTO RURAL - SEAGRI

Atividades Dispensadas de Licenciamento

CNAE Descrigéo

Comercio atacadista de instrumentos e materiais para uso medico, cirurgico, hospitalar e de
RERLI0] laboratorios
4618-4/02 Representantes comerciais e agentes do comercio de instrumentos e materiais odonto-medico-

hospitalares

3319-8/00 Manutencao e reparacao de equipamentos e produtos nao especificados anteriormente

. 4773-3/00 Comercio varejista de artigos medicos e ortopedicos
4645-1/02 Comercio atacadista de proteses e artigos de ortopedia
4646-0/01 Comercio atacadista de cosmeticos e produtos de perfumaria

7739-0/02 Aluguel de equipamentos cientificos, medicos e hospitalares, sem operador

Valide o certificado no site http:/portalservicos.jucis.df.gov.br/licenciamento-web informando o CNPJ e o c6digo Sh5Tio


http://portalservicos.jucis.df.gov.br/licenciamento-web

; RLE Dl G‘THL CERTIFICADO DE LICENCIAMENTO

Emissdo do Documento
26/02/2021 15:21:06

SECRETARIA DE ESTADO DE EDUCAGAO DO DISTRITO FEDERAL - SEEDF

« Atividades Dispensadas de Licenciamento

CNAE
4645-1/01

4618-4/02
3319-8/00
4773-3/00
4645-1/02
4646-0/01
7739-0/02

Descrigao

Comercio atacadista de instrumentos e materiais para uso medico, cirurgico, hospitalar e de

laboratorios
Representantes comerciais e agentes do comercio de instrumentos e materiais odonto-medico-

hospitalares
Manutencao e reparacao de equipamentos e produtos nao especificados anteriormente

Comercio varejista de artigos medicos e ortopedicos
Comercio atacadista de proteses e artigos de ortopedia
Comercio atacadista de cosmeticos e produtos de perfumaria

Aluguel de equipamentos cientificos, medicos e hospitalares, sem operador

Valide o certificado no site http:/portalservicos.jucis.df.gov.br/licenciamento-web informando o CNPJ e o codigo Sh5Tio


http://portalservicos.jucis.df.gov.br/licenciamento-web

GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL
SECRETARIA DE ESTADO DE GOVERNO
COORDENADORIA DAS CIDADES
Administrag8o Regional do 5IA

LICENCA DE FUNCIONAMENTO N° 00298/2010

Apresentagao

A presenta licenga ¢ o documento que autoriza o exercicio de atividados econdmicas e atividades som fing
lucrativos no ambito do Distrito Federal nos tsrmos da Lei n® 4.457/2.008,

ldentificagao

1) Razéo Soclal, Permissiondrio ou Respunsave! pelo Evento

PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA##

2) Enderego ou Local da Ceupagéo
SETOR DE iINDUSTRIA E ABASTECIMENTOQ TRECHG 17 RUA 08 LOTE 170,

3) Atividades

COMERCIO VAREJISTA E ATACADISTA OE ARTIGOS MEDICOS E ORTOPEDICOS, POR CONTA PROPRIA E
DE TERCEIROS, IMPORTAGAO E EXPORTAGAQ, DISTRIBUICAC DE. ESTERILIZANTES HOSITALARES,
CORRELATOS, BIOLOGICOS, REATIVOS PARA DIAGNOSTICO, CIENTIFICOS, PESQUISAS LABORATORIAIS,
MEDICOS HOSPITALARES, QUIMICOS, ANTIGENOS, EQUIPAMENTOS E MATERIAIS PARA LABORATORIO;
COMERCIO VAREJISTA E ATACADISYA, DISTRIBUICAQ DE EQUIPAMENTOS, SOROS, VACINAS.
MEDICAMENTOS E LOCAGAQ DE EQUIPAMENTOS MEDICOS HOSPITALARES. 4%

4- Fechamento Harérlo de funcionamento | 5-RGICF-DF | 8- GPFICNPY

K, 00,740.686/0001-32
Segundz a Sébado das 08:00 h as 18:00 1y

§- Ghservacdes
Pracesso: 308.000.435/2010

B- Area L audo Técnice

Area Privaliva 7.405,00m? Validade:

Areaz Publica ¢,00m? CREA n*

Area Total 7 403,00 Prafigslonal ou Empresa:

7- Autanticagio

Local | Data 23/122010 Licen
SIA - DF % e

Feriodo: Indaterminado.

Carimbo ¢ Assinaturas

: Losty
Gerente de Licenciamento
Matr.: 161834-X

nty/isicacnel.agemti.di.gov. br/sigai-intranet/ A presentacao/Rel Licenca Funcionamento. .

Page 1 of |

23/12/2010
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RLTIFICAQ&) 22/12/2016

Araparo na lei § 47/2013 §5°% regulamentqdo pelo deereto 36.948/20135, averbs
nesta presente data 05/1?/’016 S e et

-

-

Y
A

l
|

AR My

ONDE SE LE: Comérgng, w@f ¢ ‘ltachlsmdu\a,r igos meédicos e ortopédico,
vireoatta propria e de tercélros, im rtagao e exportagao. distribuicio de esterilizantes
spivalares, correlatos, lolog‘i@os’, redtivos’ ;‘Iraﬂifta CI)IOQEiCOS, cientiticos, pesquisas
noratoriais, médicos hospitalares, quimicos, antigenos, equipamentos e materiais [ara
Woaratorioy eoméreio varejista e atacadista, distribuigio de equipamentoc. soros.

veinis, medicamentos e locagiio de equipamentos médicos hospitalares.##

— vy

LETA - SE: Coméreio varejista e atacadista de artigos médicos e ortopédico. por
conta proprie e de terceiros, importacio e exportaciio, distribuicio de esterilizantes
toaprzlares, correlatos, biologicos, reativos pra diagnosticos, cientificos, pesquisas
1 oorntoriais, médicos hospitalares, quimicos, imtigenos, equipamentos e materiais pura

coorustorios coméreio varejista e atacadista, distribui¢do de equipamentos, sores,
oeines, medicamentos e locaciio de equipamentos médicos hospitalares.

WManuiengiie e reparagiio de equipamentos ¢ produtos nao especificados
wriormente,

Arnverso, conforme progesso n° 309.000.435/2010.

AN Saces cImmts. WA STENC L3 SCi AT
BATYI BN -G 91 . CONS h»oﬂ'annmx
Tk i) ST et HORAG A o 4

AU X ARARS P 1y : *lmﬁm FoS

cineide M~uniz Silva Bavros ¥
GEALIC/RA-XXIX i i
Mat. 167.717.1-0

:l (Lel 8935/84, Ar1.8,1ii,V)
43 TJDFT20200020125762TPCT
] Para consultar acesse: wwwtjdftjus bF ;
4417 de Margo de 2020

MENOQUES ALVES GOUVEIA
*TESCREVENTE NOTARIAL
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria

1of2

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Razao Social

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/2535100782300...

Dados da Empresa Nacional

PMH-PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

CNPJ

00.740.696/0001-92
Enderego Completo

SIA TRECHO 17, RUA 8, LOTE 170 - SIA SUL - GUARA CEP: 71.200-222 - BRASILIA/DF

Telefone

(61) 3403-1300
Responsavel Técnico
ANDRE DA SILVA ALMEIDA
Responsavel Legal

ANDRE DA SILVA ALMEIDA

Cadastro N°
8.00.259-2
Data do Cadastro
25/05/2000
Situagao

Ativa
N° do Processo

25351.007823/0062
Cadastro

8 - Produtos para Saude (Correlatos)

Atividades / Classes

Armazenar

e Correlato
Distribuir
e Correlato

Exportar

e Correlato

Importar

e Correlato

Transportar

e Correlato

Dados do Cadastro

21/01/2021 16:50


https://consultas.anvisa.gov.br/%23/empresas/empresas/q/2535100782300

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéaria https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/2535100782300...

Certificado de Boas Praticas de Fabricagao - CBPF (Vigente)

Empresa Linhas de Certificagado Data de Vencimento do
Solicitante Vigentes Publicagdo Certificado

Nenhum registro encontrado

Certificado de Boas Préticas de Distribuigdo e Armazenagem - CBPDA (Vigente)

Empresa Linhas de Certificagdo Data de Vencimento do
Solicitante Vigentes Publicagdo Certificado

Nenhum registro encontrado

Voltar

20f2 21/01/2021 16:50
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EMPRESA: CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA
ENDERECO: RUA MARTIN FRANCISCO, N° 332
BAIRRO: VILA MATHIAS CEP: 11015480 - SANTOS/SP
CNPJ: 04.192.876/0001-38

PROCESSO: 25351.029433/01-42 AUTORIZ/MS: 1.05207.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: REMAC ODONTOMEDICA HOSPITALAR LTDA
ENDERECO: RUA BARROSO, N° 1009 NORTE

BAIRRO: CENTRO CEP: 64000130 - TERESINA/PI

CNPJ: 06.861,405/0001-09

PROCESSO: 25000.022626/99-48 AUTORIZ/MS: 1.04440.4
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: LM EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA
ENDEREGCO: ALAMEDA P-02, N° 855

BAIRRO: SETOR DOS FUNCIONARIOS CEP: 74543030 - GOIA-
NIA/GO

CNPJ: 37.647.559/0001-18

PROCESSO: 3654498 AUTORIZ/MS: 1.03827.6
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: SANTA RITA COMERCIAL LTDA
ENDERECO: RUA DIAMANTE PRETO, N* 389

BAIRRO: TATUAPE CEP: 3405000 - SAO PAULO/SP
CNPJ: 50.311.620/0001-10

PROCESSO: 25001.007670/83 AUTORIZ/MS: 1.01100.0
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: CRISMED COMERCIAL HOSPITALAR LTDA
ENDEREGO: RUA MARTIN FRANCISCO, N° 332
BAIRRO: VILA MATHIAS CEP: 11015480 - SANTOS/SP
CNPJ: 04.192.876/0001-38

PROCESSO: 25351.029433/01-42 AUTORIZ/MS: 1.05207.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: TRANSWAr TRANSPORTES LTDA
ENDERECO: Rua ricardo bassolli cesare 3850

BAIRRO: jardim das bandeiras CEP: 13050080 - CAMPINAS/SP
CNPI: 57.695.405/0001-09

PROCESSO: 25004.000540/95 AUTORIZ/MS: 1.02823.5
ATTVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMEN-
TO

Diario Oficial da Unido - suplemento

BAIRRO: CENTRO CEP: 65010580 - SAO LUIS/MA

CNPJ: 12.103.222/0001-19

PROCESSO: 25014.001971/99-80 AUTORIZ/MS: 1.04089.3
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: J ALMEIDA COMERCIAL LTDA

ENDERECO: AVENIDA JORNALISTA NICOLAU NETO, N° 11,
LOJA 02

BAIRRO: FERNAO DIAS CEP: 31920010 - BELO HORIZON-
TE/MG

CNPJ: 03.474.341/0001-97

PROCESSO: 25351.205932/2002-68 AUTORIZ/MS: 1.05489.1
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

RESOLUGAO-RE N* 887, DE 24 DE FEVEREIRO DE 2011

O Diretor da Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de
Vigilincia Sanitdria, no uso das atribui¢des que lhe conferem o De-
creto de nomeagio de 26 de agosto de 2010, do Presidente da Re-
publica, publicado no DOU de 27 de agosto de 2010, o inciso VI do

AN
Hareo

§
)]

)lul\

ISSN 1677-7042 139

CNPJ: 05.347.060/0001-07
PROCESSO: 25351.616343/2009-92 AUTORIZ/MS: 2.05357.3
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMETICOS

DISTRIBUIR: COSMETICOS

EXPEDIR: COSMETICOS

IMPORTAR: COSMETICOS

EMPRESA: RODOVIARIO RAMOS LTDA

ENDEREGO: RODOVIA BR 324 S/N*, Km 7,5

BAIRRO: PIRAJA CEP: 41290550 - SALVADOR/BA

CNPJ: 25.100.223/0001-51

PROCESSO: 25991.004992/79 AUTORIZ/MS:; 2.00459.4
ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: COSMETICO/PERFUME/PROD. DE HIGIENE

RESOLUCAO-RE N° 888, DE 24 DE FEVEREIRO DE 2011

O Diretor da Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de
Vigildncia Sanitéria, no uso das atribuigdes que lhe conferem o De-
creto de nomeagdo de 26 de agosto de 2010, do Presidente da Re-
pliblica, publicado no DOU de 27 de agosto de 2010, o inciso VIII do
art. 15, 0incisoleo § l'dom.SSdochimcnw Interno aprovado
nos termos do Anexo I da Portaria n.® 354 da ANVISA, de 11 de
agosto de 2006, republicada no DOU dc 21 de agosto de 2006, ¢ a
Portaria n® 29, de 11 de janciro dc 201 nsiderando o dnsposto no
inciso I do art. 41, da Portaria n.® 12006, resolve:

Ant. 1° Conceder Al “Aulanaclo de Funciona-
mento de Empmas de Prochmcplf\n a Saide, constantes no anexo

art. 15, o inciso I ¢ o § 1° do art. 55 do R Interno ap: d
nos termos do Anexo I da Portaria n.° 354 da ANVISA, de 11 de
agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto de 2006, e a
Portaria n® 29, de 11 de janeiro de 2011, considerando o disposto no
inciso I do art. 41, da Portaria n.° 354, de 2006, resolve:

Ar. 1° Concodn Altcrugln na Autorizagio de Funciona-
mento de de Cosmé no anexo desta re-
soluglo.

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

JOSE AGENOR ALVARES DA SIIV?
ANEXO

. &3‘
N

EMPRESA: KER KOSMETIC Cosmeticos e P {E

ENDERECO: Rua Pero Vidal 100 B

BAIRRO: Parque Vitoria CEP: 02268000 - sko?AYJW/sr

CNPJ: 05.119.775/0001-02

PROCESSO: 25351.730152/2010- |g§A§rrom21Ms 2.05686.0

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMETIC (nggRyUMESIPRODUTOS DE HI-

GIENE

DISTRIBUIR COSMETICOS/FERFUMES/PRODUTOS DE HIGIE-

EXPEDIR. cosMsncas/PEmMF.stoomos DE HIGIENE
hXPORTAR %?éméncosmsnrwwrnonums DE HIGIE-
NE
EMP};ESA.)AJ INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODUTOS PA-
RA HIGIENE LTDA
ENDERECO: RUA RICARDO GABAS 2-120
A mmo "DISTRITO INDUSTRIAL CEP: 17034290 - BAURU/SP

EMPRESA: PONTES HOSPITALAR LTDA. € @g NPJ: 07.262.881/0001-68

ENDERECO: TRAV. DE BREVES 842 . 'ROCESSO: 25351.168205/2006-36 AUTORIZ/MS: 2.04224.7
BAIRRO: JURUNAS CEP: 66025150 - BELEM/AL "5;} ATIVIDAD!'JCLASSE

CNPJ: 63.822.597/0001-70 ",Qu "’4 ARMAZENAR: PRODUTOS DE HIGIENE

PROCESSO: 0927695 AUTORIZ/MS: 1.02792.8
ATIVIDADE/CLASSE

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO ¢
EMPRESA: REPIFARMA COMERCIAL ég QEDICAMENTOS
LTDA.

ENDERECO: RUA MONSENHOR

BAIRRO: SAO JOAO DO TAUA{E‘C‘E}’ 60130370 - FORTA-
LEZA/CE

CNPJ: 35.230.010/0001-06 4 s

PROCESSO: 25016.002610/92, AUTORIZ/MS: 1.02171.2
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: CIRURGICA SAO JOSE LTDA

ENDEREGO: RUA AVIAO PAULISTINHA, N° 188/198

BAIRRO: JARDIM SOUTO CEP: 12227081 - SAO JOSE DOS
CAMPOS/SP

CNPJ: 55,309.074/0001-04

PROCESSO: 25000.000438/94 AUTORIZ/MS: 1.02420.2
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: CASTRO COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA
ENDERECO: RUA DE SANTANINHA, N° 113

DISTRIBUIR: PRODUTOS DE HIGIENE

EMBALAR: PRODUTOS DE HIGIENE

EXPEDIR: PRODUTOS DE HIGIENE

FABRICAR: PRODUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: BALSAMO GERAES COSMETICOS LTDA
ENDERECO: RUA HERMANN HERING, N® 813

BAIRRO: BOM RETIRO CEP: 89010600 - BLUMENAU/SC
CNPJ: 07.887.393/0001-46

PROCESSO: 25351.833309/2008-65 AUTORIZ/MS: 2.04928.0
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HI-
GIENE

EMBALAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIE-
NE

EXPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
FABRICAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIE-
NE

FRACIONAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HI-
GIENE

EMPRESA: PHARMA LINK ADMINISTRADORA DE REDES E
COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA
ENDERECO: AVENIDA NEYDE MODESTO DE CAMARGO,
305

BAIRRO: CAMPO DOS AMARAIS CEP: 13082040 - CAMPI-
NAS/SP

’kw 0C
<V POW62040X2WX (8.03701.7)

desta |
Ar. 2° Esta Rq\gﬁgglo&nm em vigor na data de sua pu-

blicaglo. 3
f‘%sg?;%ét AGENOR ALVARES DA SILVA
“gﬂ e’ ANEXO

FMPRBSA 5ARTROLINK IMPLANTES ORTOPEDICOS LTDA
S

ERECO: R ALGA MARINHA 15 SALAS 22 E 24
ENDAIRRO PARQUE BAHIA CEP: 06717220 - COTIA/SP
CN?J 07.391.706/0001-70

ESSO: 25351.101770/2007-02 AUTORIZMS:

ATIVIDADE/CLASSE

EXPEDIR: CORRELATO
EXPORTAR: CORRELATO
IMPORTAR: CORRELATO
EMPRESA: KORAL PRODUTOS MEDICOS CORRELATOS E
DESCARTAVEIS LTDA - EPP
ENDERECO: AV. EPITACIO PESSOA N° 351
BAIRRO: ROCHA SOBRINHO CEP: 26574220 - MESQUITA/R]
CNPJ: 02.005.077/0001-80
PROCESSO: 25351.358589/2005-04 AUTORIZ/MS:
P2Y16HTY4MMM (8.03279.1)
ATIVIDADE/CLASSE
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPORTAR: CORRELATOS
IMPORTAR: CORRELATOS
EMPRESA: SUPERMED COMERCIO E IMPORTACAO DE PRO-
DUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA
ENDERECO: Av. 01, s/n, Qd. 16 Modulos 07/19 Galpao 03
BAIRRO; Polo Empresarial Goias CEP; 74985115 - APARECIDA
DE GOIANIA/GO
CNPJ: 11.206.099/0001-07
PROCESSO: 25351,338841/2010-07
GI3XLEMIW2WY (8.06600.7)
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
IMPORTAR: CORRELATOS
EMPRESA: GF ORTOPEDIA LTDA - ME
ENDERECO: RUA MARECHAL DEODORO, N° 73
BAIRRO: ENCRUZILHADA CEP: 52030170 - RECIFE/PE
CNPJ: 05.092.809/0001-04
PROCESSO: 25351.711142/2008-11 AUTORIZ/MS:
K1X4213L8X44 (8.04916.7)

ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EMBALAR: CORRELATOS
FABRICAR: CORRELATOS
EMPRESA: JOAO REIS COMERCIO DE PRODUTOS ODONTO-
LOGICOS LTDA. ME
ENDERECO: RUA AFONSO CELSO, 76
BAIRRO: VILA MARIANA CEP: 04119000 - SAO PAULO/SP
CNPIJ: 05.822.662/0001-60
PROCESSO: 25351.280827/2009-13 AUTORIZ/MS:
KW453W1WO02H3 (8.05317.4)
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EMPRESA: SIRIUS TECNOLOGIA EM DIAGNOSTICOS LTDA

ME

ENDERECO: Rua professor Brandlo, n® 420

BAIRRO: Alto da Rua XV CEP: 80045280 - CURITIBA/PR
CNPJ: 09.246.557/0001-81

AUTORIZ/MS:

Este documento pode ser verificado no enderego el

i bt bl

pelo codigo 10102011022800139

http://www.in,govk

digital fi MP n' 2.200-2 de 24/08/2001, que institui a
Infraestrutura de Chaves Pablicas Brasileira - ICP-Brasil.
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PROCESSO: 25023.023991/2008-14 AUTORIZ/MS:  ARMAZENAR: CORRELATOS EXPORTAR: CORRELATO

KB68HWIHSM1Y (8.05236.4) DISTRIBUIR: CORRELATOS IMPORTAR: CORRELATO

ATIVIDADE/CLASSE EXPEDIR: CORRELATOS TRANSPORTAR: CORRELATO

ARMAZENAR: CORRELATO EMPRESA: NKL PRODUTOS ELETRONICOS LTDA - ME EMPRESA: BRAILE BIOMEDICA INDUSTRIA COMERCIO E
DISTRIBUIR: CORRELATO REPRESENTACOES LTDA

EXPEDIR: CORRELATO

IMPORTAR: CORRELATO

EMPRESA: EADI SUL TERMINAL DE CARGAS LTDA
ENDSI.(EC% AVENIDA JUSCELINO KUBITSCHEK DE OLIVEI-
RA, N° 44,

BAIRRO: CIDADE INDUSTRIAL DE CURITIBA CEP: 81260000 -
CURITIBA/PR

CNPJ: 01.691.041/0001-34
PROCESSO: 25023.022534/2008-15
PY8ISHIWELXH (8.04805.3)
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
TRANSPORTAR: CORRELATOS
EMPRESA: FORTMED PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
ENDEREGO: AV. MUTIRAO N° 1932 SALA 4-C
BAIRRO: SETOR BUENO CEP: 74215240 - GOIANIA/GO
CNPJ: 08.064.577/0001-79
PROCESSO: 25351.289155/2007-19 AUTORIZMS:
US5TM3HX3M25 (8.03952.4)
ATIVIDADE/CLASSE oy

AR: COl

ARMAZEN,
DISTRIBUIR: CORRELATO.

EXPEDIR: CORRELATO

IMPORTAR: CORRELATO

EMPRESA: MEDICAL BURS TRI
PONTAS E BROCAS CIRURGICAS LTD.
ENDERECO: RUA TOMAS SEPE 522A

BAIRRO: JARDIM DA GLORIA CEP: 067
CNPIJ: 09.420.515/0001-15

AUTORIZ/MS:

E COMERCIO DE

ENDERECO: RUA AZAMBUIJA N° 497 - 2° ANDAR

BAIRRO: AZAMBUJA CEP 88354100 - BRUSQUE/SC

CNPJ: 04.920.239/0001-

PROCESSO: 25024 002]52/2003 51 AUTORIZ/MS: G974915924X0

FABRICAR: CORRELATO

EMPRESA: TELLUS RIO COMERCIO IMPORTACAO E EXPOR-
TACAO LTDA

ERECO: Av. Evandro Lins ¢ Silva, 840 - salas 301 a 307 ¢ 601

a 603
BAIRRO: Burra da Tijuca CEP: 22.6314 - RIO DE JANEIRO/RJ
CNPJ: 11.006.037/0001-43
PROCESSO: 25351.640319/2010-55 AUTORIZ/MS:
G20XLHXSMLMM (8.06906.5)
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
IMPORTAR: CORRELATOS

MPRESA: EMILCARDIO PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
ENDERECO RUA JOAO BASTOS 131
mo ILHA DE SANTA MARIA CEP: 29051200 - VITO-

CNPJ: 01.292.636/0001-17

OCESSO: 25351.208118/2004-67
GlJlLl7M57M0 (8 02207 s)
ATIVIDADE/CLA!
ARMAZENAR: CORRELATO
DISTRIBUIR: CORRELATO
EXPEDIR: CORRELATO
IMPORTAR: CORRELATO

AUTORIZ/MS:

PROCES§0 25351.152296/2009-25 AUTORIZ/MS:.P198 633M3 %ggeo QX%{{FIARMADA so:légbn‘ml Is}ziosrm\umas LTDA
8,05204 : )

Emvm;u’mcmssu BAIRRO: CACHOEIRINHA CEP: 69064030 - MANAUS/AM
ARMAZENAR: CORRELATOS f CNPJ oo 468 700/0001-05

DISTRIBUIR: CORRELATOS 4” “PROC 25009.002462/2007-97 AUTORIZ/MS:
EMBALAR: CORRELATOS {!’KW&WW%W (8.03880.5)

EXPEDIR: CORRELATOS ADE/CLASS!

EXPORTAR: CORRELATOS

FABRICAR: CORRELATOS

IMPORTAR: CORRELATOS

REEMBALAR: CORRELATOS

TRANSPORTAR: CORRELATOS )
EMPRESA: NEVE LN.A. INDUSTRIA DE PRODUTOS CIRUR-

GICOS LTDA

ENDERECO: RUA  ZEFERINO  VASCONCELLOS N*
483/503/553/601

gNA!SRRP O: LAVAPES CEP: 12903010 - BRAGANGA PAULIS-
CNPJ: 62.225.883/0001-95

PROCESSO: 25351.013073/2005-25 AUTORIZ/MS:
89836X7138YH (8.02343.4)

ATIVIDADE/CLASSE

FABRICAR: CORRELATO

EMPRESA: FIORDE CARGO '!RANSPORTBS LTDA
ENDEREGO: AV. PAPA JOAO PAULO 1, 1

BAIRRO: CIDADE PARQUE SAO LUIZ CF.P 07170385 - GUA-
RULHOS/SP

CNPJ: 61.102.778/0001-04

PROCESSO: 25351.189755/2004-27 AUTORIZ/MS: 297306998H2X

RRELATO

EMPRESA: PROMISSE COMERCIO DE MATERIAIS MEDICO
HOSPITALARES LTDA
ENDERECO: R NEO ALVES MARTINS N° 1842
BAIRRO: ZONA 01 CEP: 87013060 - MARINGA/PR
CNPJ: 09.396.523/0001-73
PROCESSO: 25023.155424/2009-35 AUTORIZ/MS:
PWESX6LLY616 (8.05390.5)
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
EMPRESA: SANA COMERCIAL DE MEDICAMENTOS LTDA
ENDERECO: RUA SAO FRANCISCO, 150
BAIRRO: SAO FRANCISCO CEP: 65800000 - BALSAS/MA
CNPJ: 01.721.446/0001-78
PROCESSO; 25014.008873/2006-36
U091Y2HL2366 (8.03184.1)
ATIVIDADE/CLASSE

AR: CORRELATO
DISTRIBUIR: CORRELATO
EXPEDIR: CORRELATO
EMPRESA: PRIME CIRURGICA IMPORTACAO E EXPORTA-
cAo E COMERCIO DE PRODUTOS ORTOPEDICOS LTDA -

ENDERECO av. andrade neves, 2412 - 9 andar - salas 92/94
BAIRRO: jardim castelo CEP: 13070001 - CAMPINAS/SP
CNPJ: 10.467.576/0001-17

AUTORIZ/MS:

PROCESSO: 25000. 0334863}5% AUTORIZMS: 1.03798.6

ATIVIDADE/CLASSE

DISTRIBUIR: CORRELATO éi\

EXPORTAR: CORRELATO ‘,é' )}

FABRICAR: CORRELATO

IMPORTAR: CORRELA

EMPRESA: G.FE. DO musu. mm

ENDEREGO: RUA BUARQUE

BAIRRO: VILA NOVA CEP: 13073010

CNPJ: 55.126.981/0001-00

PROCESSO: 25004.400077/97 AUTORIZ/MS: 1.03 4 {

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATO

DISTRIBUIR: CORRELATO

EXPEDIR: CORRELATO

EXPORTAR: CORRELATO

IMPORTAR: CORRELATO

SMPRI-'.SA: PMH-PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LT-
A

ENDERECO: ST DE INDUSTRIA E ABASTECIMENTO TRECHO
17 RUA 8 LOTE 170
BAIRRO: SIA CEP: 71200222 - BRASILIA/DF

CNPJ: 00.740.696/0001-92
PROCESSO: 25351.007823/00-62 AUTORIZ/MS: 8.00259.2
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATO

DISTRIBUIR: CORRELATO

EXPORTAR: CORRELATO

IMPORTAR: CORRELATO

TRANSPORTAR: CORRELATO

EMPRESA: LABINBRAZ COMERCIAL L

ENDERECO: AV. GUIDO CALOI 1935, BLOCO A ¢ B, TERREO
BAIRRO: JARDIM SAO LUIS CEP: 05802140 - sAo PAULO/SP
CNPJ: 73.008.682/0001-52

PROCESSO: 25004.004045/94 AUTORIZ/MS: 1.02685.9
ATIVIDADE/CLASSE

RRELA!
IMPORTAR CORRELATO
EMPRESA: TECNOMEDICAL PROI)UTOS MEDICOS LTDA
ENDERECO: AV PARANA 2288 ANDAR
BAIRRO: BACACHERI CEP: 82510000 - CUK]TIBA/PR
CNPJ: 81.178.469/0001-17
PROCESSO: 0035194 AUTORIZ/MS: 1.02780.6

‘ﬁ’

ENDERECO: Av. Presidente Juscelino Kubitschek de oliveira, 1505
BAIRRO: JD TARRAF | CEP: 15091450 - SAO JOSE DO RIO
PRETO/SP

CNPJ: 52.828.936/0001-09

PROCESSO: 2622486 AUTORIZ/MS: 1.01590.3
ATIVIDADE/CLASSE

IMPORTAR: CORRELATO

PRODUZIR: CORRELATO

EMPRESA: CIPAMED EMBALAGENS MEDICO - HOSPITALA-
RES LTDA

ENDERECO: RUA ANTONIO MOISES SAADI 710

BAIRRO: PARQUE INDUSTRIAL LAGOINHA CEP: 14095230 -
RIBEIRAO PRETO/SP

CNPJ: 03.471.879/0001-4

PROCESSO: 25351 015337/0! 81 AUTORIZ/MS: 8.00738.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATO

DISTRIBUIR: CORRELATO

EMBALAR: CORRELATO

EXPEDIR: CORRELATO

FABRICAR: CORRELATO

REEMBALAR: CORRELATO

TRANSPORTAR: CORRELATO

EMPRESA: MR&Z{ED DO BRASIL INDUSTRIA E COMERCIO
DE PRODUTOS MEDICOS LTDA - EPP

ENDERECO: RUA ALTO PARANA 966

BAIRRO: EMILIANO PERNETA CEP: 83324380 - PINHAIS/PR
CNPJ: 03.202.881/0001-11

PROCBS;)SO: 25023.020746/02 AUTORIZ/MS: K9H259XWMX29
(8.01311.

ATIVIDADE/CLASSE

FABRICAR: CORRELATO

RESOLUCAO-RE N* 889, DE 24 DE FEVEREIRO DE 2011

O Diretor da Diretoria Colegnda da A&e:cu Nacional de
Vigilincia Sanitiria, no uso das que 0 De-
creto de nomeagdo de 26 de qnnndezolo do Presidente da Re-
publica, publicado no DOU de 27 de agosto de 2010, o inciso VIII do
m.lS.oincisoleoﬁl'dcmSSanzgimenwlnwmolprovldo
nos termos do Anexo I da Portaria n.° 354 da ANVISA, de 11 de
agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto de 2006, ¢ a
Portaria n° 29, de 11 de janciro de 2011, considerando o disposto no
inciso I do art. 41, da Portaria n.* 354, de 2006, resolve:
Ant. 1° Conceder

mento de
xo desta Rewluclo
Art. 2° Esta Resolugio entra em vigor na data de sua pu-

blicago.
JOSE AGENOR ALVARES DA SILVA
ANEXO

EMPRESA: GOEDERT LTDA
ENDERECO: AVENIDA ATLANTICA, 19!
BAIRRO: JARDIM ATLANTICO CEP: smsmo FLORIANO-
POLIS/SC
CNPJ: 79.846.465/0001-18
SO: 25024 ooosmrzoomv AUTORIZ/MS: 3041543
ADEJCLA

AR SANEANTE DOMIS.
ANlE MIS
IMPOR’ DOMIS
EMPRES R%E TRANSPORTES LTDA
\V,

BAIRRO C
RULHOS/SP
CNPJ: 61.102.778/0

DE PRODUTOS HOS-

: ALAMEDA DOS GAU(OS 627
BAIRRO: PLANALTO PAULISTA CEP: 04070000 - SAO PAU-

LO/SP

CNPJ: 08.395.339/0001-46

PROCESSO: 25351.304987/2010-78 AUTORIZ/MS: 3.04474.9
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.

DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.

EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

TRANSPORTAR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: RODOVIARIO RAMOS LTDA

ENDI : RODOVIA BR 324 S/N°, Km 7,
BAIRRO: PIRAJA CEP: 41290550 - SALVADORIBA
CNPJ: 25.100.223/0001-51

PROCESSO: 25351.694475/2009-36 AUTORIZMS:  ATIVIDADE/CLASSE PROCESSO: 25991. 00499]/'/9 AUTORIZ/MS: 3.00390.2
G58962L257H2 (8.05827.6) ARMAZENAR: CORRELATO ATIVIDADE/CLASSE

ATIVIDADE/CLASSE DISTRIBUIR: CORRELATO TRANSPORTAR: SANEANTE DOMIS.

Este documento pode ser verificado no enderego el http://www.in.gov bragenticidade htrml, D ital fi MP n* 2.200-2 de 24/08/2001, que institui a

pelo codigo 10102011022800140

Infraestrutura de Chaves Piblicas Brasileira - [CP-Brasil.
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OmH Produtos

Medicos Hospitalares

CNPJ: 00.740.696/0001-82 INSC, CF/DF: 07.332.093/001-25

VIGESIMA SEXTA ALTERA;AO E CONSOLIDAGAO CONTRATUAL.

PMH — PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ n° 00.740.696/0001-92 NIRE 532.0024389-0

DALVA DA SILVA ALMEIDA, brasileira, desquitada, comerciante, residente.e
domiciliada na SQN 211, Bloco F Apt® 407, CEP 70.863-060, Brasilia — DF, natural de -
Guanabara - RJ, nascida em 11/01/45, portadora da cédula de Identidade n°
1.973.571, expedida pelo IFP/RJ em 19/08/68 e do CPF n°® 316.160.111-49.

. ANDRE DA SILVA ALMEIDA, brasileiro, casado com comunhdo parcial de bens,
residente e domiciliado no SHIN QL 03, Conjunto 02, Casa 08 Lago Norte, CEP
71.505-225, Brasilia-DF, natural do Rio de Janeiro RJ; nascido em 17/11/70, portador
da Cédula de Identidade n° 1.072.034, expedida pela SSP/DF em 15/09/88 e do CPF
n® 505.490.061-68.

ANDREA ALMEIDA ANDRADE, brasileira, casada com comunhao parcial de bens,
residente e domiciliada na SHIN QL 03 Conjunto 02, Casa 12 — Lago Norte, CEP
71.505.225, Brasilia-DF, natural do Rio de Janeiro, nascida em 28/11/67, portadora da
Cédula de ldentidade n° 975.232, expedida pela SSP/DF em 26/10/84 e do CPF n°
381.317.141-87.

ADRIANA DA SILVA ALMEIDA XAVIER, brasileira, casada com comunhao parcial
de bens, comerciante, residente e domiciliada no SHIN QL 03, Conjunto 02, Casa 14
Lago Norte, CEP 71.505-225, Brasilia-DF, natural do Rio de Janeiro, nascida em
21/05/66, portadora da Cédula de Identidade n°® 970.087, expedida pela SSP/DF em
27/04/89 e do CPF n°® 381.301.571-87.

Unicos sécios da sociedade PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA,
sediada no SETOR DE INDUSTRIA E ABASTECIMENTO TRECHO 17 RUA 08 LOTE 170,
SIA SUL - GUARA - BSB - DF, CEP: 71.200-222, registrada na Junta Comercial do
Distrito Federal sob o NIRE 532.0024389-0 em 12/03/1984, inscrita no CNPJ n°®
00.740.686/0001-92, resolvem, por este ato, ALTERAR e CONSOLIDAR o Contrato Sccial
conforme as clausulas e condigdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DA CRIACAQ DE FILJAL.

Neste ato € criada filial no enderego RUA DR. GERINO DE SOUZA FILHO, 1808,
LOTEAMENTO GRANJAS REUNIDAS IPITANGA, QUADRA B000, LOTE 4 E 5,
complemento GP 17 - [TINGA - LAURO DE FREITAS - BA - CEP 42.700-000 com o
objeto social de Galpao fechado com comércio varejista e atacadista por conta prépria ou
de terceiros de artigos meédicos, ortopédicos, proteses, esterilizantes hospitalares,
correlatos, bioldgicos, reativos para diagnoéstico, cientificos, pesquisas laboratoriais,
meédicos hospitalares, quimicos, antigenos, equipamentos e materiais para laboratorio,
distribuicdo de equipamentos, soros, vacinas, medicamentos, cosmeéticos e perfumaria;
importagao, exportagdo e distribuicdo dos produtos acima, locagdo de equipamentos
meédicos hospitalares. "

-

SIA SUL Trecho 17 Rua 08 Lote 170 — CEP 71200-222 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300 Fax: (61)3403-1313
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(O I Produtos

Medicos Hospitalares

CNPJ: 00.740.696/0001-82 INSC. CFIDF: 07.332.093/001-25

CLAUSULA SEGUNDA — DO OBJETO SOCIAL.
O objeto social da matriz é; Comércio varejista e atacadista por conta propria ou de .
terceiros de artigos médicos, ortopédicos, proteses, esterilizantes hospitalares, correlatcs. .
biolégicos, reativos para diagndstico, cientificos, pesquisas laboratoriais, medicos -
hospitalares, quimicos, antigenos, equipamentos e materiais para laboratério, distribuigdo -
de equipamentos, soros, vacinas, medicamentos, cosméticos e perfumaria; importagae; --
exportacdo e distribuigdo dos produtos acima, locagdo de equipamentos medicos
hospitalares, servicos de reparag&o, manutencdo e assisténcia técnica e cientifica de -
equipamentos médicos hospitalares e laboratoriais. i

CONSOLIDACAO

CLAUSULA PRIMEIRA - DA DENOMINACAO SOCIAL.

A sociedade gira sob a denominagdo social de PMH MH PRODUTOS MEDICOS
HOSPITALARES LTDA, sediada no, SETOR DE INDUSTRIA E ABASTECIMENTO
TRECHO 17 RUA 08 LOTE 170, SIA SUL - GUARA, - BSB - DF, CEP: 71.200 — 222,
registrada na Junta Comercial do Distrito Federal sob o NIRE 532.0024389-0 em
12/03/1984, inscrita no CNPJ n° 00.740.696/0001-92 e nome fantasia de PMH -
PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO SOCIAL.

O objeto social da matriz €; Comércio varejista e atacadista por conta prépria ou de
terceiros de artigos medicos. ortopédicos, proteses, esterilizantes hospitalares, correlatos,
biologicos, reativos para diagnoéstico, cientificos, pesquisas [aboratoriais, médicos
hospitalares, quimicos, antigenos, equipamentos e materiais para laboratério, distribuicac
de equipamentos, soros, vacinas, medicamentos, cosmeéticos e perfumaria; importagao,
exportacdo e distribuigao dos produtos acima, locagdo de equipamentos médicos
hospitalares, servicos de reparacdo, manuten¢do e assisténcia técnica e cientifica de
equipamentos médicos hospitalares e laboratoriais.

CLAUSULA TERCEIRA -~ DO CAPITAL SOCIAL.

O capital social & de: R$ 6.000.000,00 (seis milhdes de reais), dividido em 6.000.000 (seis
milhdes) de cotas, no valor unitario de R$ 1,00 (um real), totaimente integralizadas em
moeda corrente do pais, subscritas pelos sécios, a saber:

sOCIOS [COTAS ~ [VALOR |

"DALVA DA SILVA ALMEIDA | 1.500.000 R$1.500.00000 |

' ANDRE DA SILVA ALMEIDA ' 1.500.000 ‘ 'R$ 1.500.000,00 1

 ANDREA ALMEIDA ANDRADE | 11.500.000 1 R$ 1.500.000,00
ADRIANA DA SILVA ALMEIDA XAVIER [ 1.500.000 | R$ 1.500.000.00 S
' TOTALIZANDO 1'6.000.000,00 | R$ 6.000.000,00

v

TSIASUL Trecho 17 Rua 08 Lote 170 — CEP 71200-222 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300 Fax (61)3403 1313
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(O ImMH Produtos -

Médicos Hospitalares

CNPJ: 00.740.696/0001-92 INSC. CF/DF; 07.332.093/001-25

CLAUSULA QUARTA - DO INICIO DAS ATIVIDADES.

A sociedade iniciou suas atividades em 12 de margo de 1984, sendo sua duragao por 3

tempo indeterminado.

CLAUSULA QUINTA - DA ADMINISTRACAO DA SOCIEDADE.

A administragdo da sociedade cabera aos sécios administradores: DALVA DA SILVA
ALMEIDA, ANDRE DA SILVA ALMEIDA, ADRIANA DA SILVA ALMEIDA XAVIER e
ANDREA ALMEIDA ANDRADE, ja qualificados no preambulo, com poderes e atribuigdes
de assinarem em conjunto ou em separado, representando a sociedade ativa e
passivamente em juizo ou fora dela, sendo vedado, no entanto, o uso em atividades em
negocios estranhos ao interesse social ou assumir obrigagdes seja em favor de qualquer
dos cotistas ou de terceiros, bem como onerar ou alienar bens imoéveis da sociedade, sem
autorizagdo dos outros sécios, salvo 0 que a maioria decidirem ficando proibido o uso da
mesma para fins estranhos o0s seus objetivos sociais, tais como: avais, endossos, fiangas e
outros de idéntica natureza.

Paragrafo primeiro: na venda de algum imovel da empresa, sera necessario no minimo a
assinatura de trés socios.

Paragrafo Segundo: Na compra de qualquer bem, imobilizado, imével ou aquisigao de
qualquer investimento, sera necessario a assinatura de apenas um socio.

CLAUSULA SEXTA - DAS DELIBERACOES.

Os resultados do exercicio serdo apurados a cada ano no dia 31 de Dezembro, e os
administradores prestarao contas justificadas de suas administragdes, procedendo a
elaboragéo de inventario, do balango patrimonial e do balango de resultados econémico,
cabendo aos socios nas proporgdes de suas cotas, os lucros ou percas apurada.

Paragrafo Unico: Nos quatros meses seguintes ao término do exercicio social, os sdcios
deliberarao sobre as contas e designardo administradores quanto for o caso.

CLAUSULA - SETIMA - DO PRO LABORE.

Os socios administradores terdo direitos a uma retirada mensal a titulo de pré — labore que
sera levado a débito de despesas gerais pela sociedade.

Paragrafo Unico: Os lucros ou prejuizos apurados serao distribuidos ou suportados pelos
soécios na proporgao de sua participacao no capital social.

/ y
o N
.’
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O Imi Produtos

Medicos Hospitalares

CNPJ: 00.740,696/0001-92 INSC. CF/DF: 07.332,083/001-25

CLAUSULA OITAVA - DO EXERCICIO SOCIAL.
O exercicio social respeitara o ano calendario.

CLAUSULA NONA - DO FALECIMENTO/RETIRADA DE SOCIO.

O falecimento de qualquer um dos sécios ndo implicara a dissolugdo da sociedade, que
prosseguira com o sécio remanescente, ou inexistindo interesses deste(s) ou do(s) socio(s)
remanescente(s) devera ser pago aos herdeiros do falecido o valor correspondente as suas
cotas de capital e a sua participacao nos lucros liquidos apurados até a data do falecimento
mediante levantamento de balango geral especifico para esse fim.

Paragrafo Unico — No caso de falecimento de um dos sdcios, se os herdeiros forem
menores de idade, a parte da sociedade que lhes cabe, passara a ser administrada pelo
cdnjuge do sdcio falecido.

CLAUSULA DECIMA — DA LIQUIDACAOQ.
Serao regidas pelas disposigdes do Codigo Civil (Lei n® 10.406/2002), aplicaveis a matéria,
tanto a retirada de sécio quanto a dissolugao e a liquidagao da sociedade.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — DOS CASOS OMISSOS.

Os casos omissos neste contrato serdo resolvidos com observancia dos preceitos do
Cadigo Civil (Lei n® 10.406/2002) e de outros dispositivos legais aplicaveis.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA HABILITACAO DOS SOCIOS.

Os sécios administradores declaram sob as penas da lei, que ndo estdo impedidos de
exercer a administragao da sociedade, por lei especial, ou em virtude de condenagao
criminal, ou por se encontrarem sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que
temporariamente, o acesso a cargos publicos, ou por crime falimentar, de prevaricagao,
peita ou suborno, concusséo, peculato, ou contra a economia popular, contra o sistema
financeiro nacional, contra normas de defesa da concorréncia, contra as relagdes de
consumo, fé publica, ou a propriedade. (artigo 1.011 § 1° do Cdédigo Civil (Lei n°
10.406/2002).

iy
§h
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(O IMH |Produtos

Médicos Hospitalares

CNPJ: 00.740.696/0001-92 INSC. CF/DF: 07.332.093/001-25

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DAS FILIAIS.

A empresa possui as sequintes filiais:

Avenida Gov. José Fragelli, 675-QD 18 Lt. 18 Bairro Campo Velho Cuiaba Mato Gros'scg'
CEP: 78.065-270. CNPJ: 00.740.696/0002-73 e NIRE: 51900233335-6.

Avénida C-197, Quadra 492, Lote 03, Numero 222, Jardim América CEP: 74.270-030
Goiania — Goias. CNPJ: 00.740696/0003-54 e NIRE 5290045836-7.

Rua Alceu Amoroso Lima s/n® - Centro Empresarial Metropolitano n° 786 ED. Tancredo
Neves Trade Center — salas 813, 814, 815 e 816 Bairro Pituba Salvador/BA, CEP: 40.001-
970. NIRE 2930079767-6.

Rua Zacarias de Azevedo 399 sala 202 — Ed Trade Center — Centro, Alagoas —~
AL, CEP: 57.020-470.

Rua Dr. Gerino de Souza Filho, 1808, Loteamento Granjas Reunidas -Ipitanga., Quadra
BOQO. Lote 4 e 5 — GP 17, ltinga — CEP: 42.700-000 — Lauro de Freitas — BA.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - OBJETIVO SOCIAL DAS FILIAIS.

O -objeto social das filiais em especial é a representagdo comercial do objeto social da
matriz sem estoque ou armazenagem no local e manutengdo e assisténcia técnica de
equipamentos meédicos hospitalares e laboratoriais, sendo entdo as filiais apenas como
escritorio representativo de sua matriz pelas quais estao citadas abaixo.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - OBJETO SOCIAL DA FILIAL DE GOIANIA.
O objeto social da FILIAL de Goiania é: Galpdo fechado com comércio varejista e
atacadista por conta propria ou de terceiros de artigos medicos, ortopedicos, proteses,
esterilizantes hospitalares, correlatos, biolégicos, reativos para diagnostico, cientificos,
pesquisas laboratoriais, médicos hospitalares, quimicos, antigenos, equipamentos e
materiais para laboratorio, distribuigdo de equipamentos, soros, vacinas, medicamentos,
cosméticos e perfumaria; importagdo, exportagao e distribuigao dos produtos acima.

loca¢do de equipamentos médicos hospitalares. @, A W/
n
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(O IMmH Produtos

Médicos Hospitalares

CNPJ: 00.740.696/0001-92 INSC. CF/DF: 07.332,093/001-25

CLAUSULA DECIMA SEXTA - OBJETO SOCIAL DA FILIAL DE LAURO DE

FREITAS - BA

O objeto social da FILIAL de LAURO DE FREITAS - BA &: Galpao fechado com comércic
varejista e atacadista por conta prépria ou de terceiros de artigos medicos, ortopédicos, -
proteses, esterilizantes hospitalares, correlatos, bioldgicos, reativos para diagnostico,
cientificos, pesquisas laboratoriais, médicos hospitalares, quimicos, anugeaos

equipamentos e materiais para laboratério, distribuicdo de equipamentos, soros, vacinas,

medicamentos, cosmeéticos e perfumaria; importagao, exportagdo e distribuigcao dos

produtos acima, locagao de equipamentos médicos hospitalares.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO FORO.

Fica eleito o foro desta Capital, Brasilia — DF, para qualquer agao fundada neste contrato,
com exclusao de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

E, por estarem justos e contratados, lavram este instrumento em 06 vias de igual teor e
forma. que serdo assinadas pelos sécios na presenca de duas testemunhas.

/74‘;;?% o Brasilia - DF, 06 de Abril de 2017.

Testemunhas:

Fabia Mart s Braga
RG13.977 9%
CPF; ..gﬂiQﬁl-‘%Q

JUNTA COMERCIAL DO DISTRITO FEDERAL l
CERTIFICO O REGISTRO EM. 31/05/2017 808 N.: 20170383415 | 2 - DF Fore: (69/3403-1300 Fax: (61)3403-1373
Protocoi: 17/038341-5, DE 17/05/2017 » ‘ o

Empresa; 53 2 0024389-0 (g .
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d “AUDIGON'" CONTABILIDADE LTDA.

CRC - DF 159
CLS 307 - Bloco A - Sobreloja 21 - Tefones; 243-8822 e 242-7754

CONTRATO SO0CIAL

/

PMH - PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA, |

MAURIVAN NEREE DE OLIVEIRA, brasileiro, solteiro,snm
presaric, residente e domiciliado nesta Capital na
Quadra 11, Lote 210 - Setor Oeste do Gama=DF, natu=-
ral de Ztaguatins=00, nascido em 27 de margo 1961,
€ilho de Manoel Vicente de Oliveira e Izabasl Aratijo
de Oliveira, poritador da Cartgira de Identidads n®
1,024,584 expedida pela SBP/GO, em 20/04/78 e CIC|
n? 251.,400,861-15 @ DALVA DA SBYLVA ALMEIDA, brasi =
leirs, casads, smpreszriaz, residente e domiciliada’
nests Capital na Quadra 11, Lote 210 ~ Setor Oaste]
do Gama=DF, natural da Guanazbara=RJ, nascida sm 11
de janeiro de 1945, filha de Abilio da Silva e Emi=
lia Bastos da Silva, portadora ¢a Carteirs de Iden~
tidads n? 1,973,571 expedida pelo IFP/RJ,em 19/8/638
e do CIC n? 316,160,111=49, té&m justo e contratate’
a censtituicdc de uma socisdade por cotas de reapon
gabilidade limitada, de acordo com o C3digo Comsrcl
al ¢ Decreto=Lai n? 3,708 de 10 de janeirc de 19189,
sob as clfusulas e condi¢des seguintes:

CLAUSULA I = DENOMINACEO SOCIAL {

7 :
_ A sociedade ora constituida girari nesta praga sob a denominz =
¢80 social de; PME = PRODUTGS HMEDYCOS HOSPITALARES LTDA, ;

CLAUSULA II = SEDE SOCIAL

A sede da sociedade serZ nesta Cspital no SCLN Quadra 3082, Blo-
co "D*, n9 11, Sala 109=Plano Piloto, Brasflia=DF, podendo abrir fi-
liais em todo o Territdrio Neclonal, desde qus observadas as formaliil
dades lagais, ‘

CLEUSULA IXY - DURACEC SOCIAL

|
A sociedade terf duragi3c por tempo indeterminado com inicio de
suas atividades a partir do dia 10 de maxgo de 1984, .

- CLEUSULA IV = OBJETIVO SOCIAL |
O objetivo da sociedade serf o comarcic ds compra, venda, impor

taclo, exportacio » distribuigio de produtos bioldgicos, reativos &
produtos para diagndsticos, pesquisas de laboratdric e m@dico-hospi-
talar, produtos quimicos, s8ros, vacinas, antigenos, merthiolate, 21
cool, algodio, seringas, agulhasz, materisl e equipamentos para labo-=
ratdrio de anilises clinicas, material de limpeza em gsral e assis -

té@ncia tS8cnica de aparelhos hospitalares,

ciRUSULR V = CAPITAL SOCIAL

O capital social serd de CR$ 4.000,000,00 (guatro milhdes de
cruzeiros) dividido em 40,000 (quarenta mil) cotas, no valor uniti -
rio de CR$ 100,00 (cem cruseirocs).

§ 19)=- O capital zocial serZ totalmentes integralizado em Moeads

ior:cnte do Palsz, ne data da assinatura deste instrumen-
Oe

§ 290)- O capital social seri distribuldo entre os sScios nas =g

guintes proporgdest )

a) MAURIVAN NERES DE OLIVEIRA, integraliza 4,000 {quatro mil) cotaz
no valor total de CRS 400, 000,00 (quatrocentos mil cruzeiros),
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|

'b) DALVA DA SILVA ALMEIDS,intagralisza 36,000 (trinta e seis mil) co=

tas, no valor total de CR$ 3,600,000,00 (tr8s milhoes e ssiscen =
tos mil cruzeiros).

-

§ 39)- A responsabilidade dos s8cics de acordo com & Lei, & 1li-
mitada & importSncia total do capital soocisl,

| CLAUSULA VI <« ADMINISTRACKO SOCIAL

4] A sociedade serd administrzada pelos dois sScios de comum acordo

A que representardo a sociedada em juizc ou extrajudicisl, ativa e pas

\ j | sivamente, administrando todo= os negBcios econcmices e financeiros
. da empressa, senéo suas assinaturas separadaments.

W ParZgrafo Unicos Pica expressamente proibido o usc da dencmina-|
\Qﬁ ¢8c social em negdcios alheiocs =zos 1nteresaea'x
§§§ da sociedade, como sejams Avais, fiangas, endSsscs de faver cartas

3\ de cr@dito e demais de 1d8ntica naturesza, isto nic sd aos sdcios, co

mc tamb@m a procuradeorss, que porventura venham 2 administrar a em=
presa, conforme j& estipulade, raspondandg 1ndividualmen§e pelos da=|
L/ nos e perdas que possam advir da inobservancia deste paragrafo.

CLEUSULA VII « RETIRADA PRO=LABORE

A titulo de pro-labors, para suas despesas particulares, os s3]
cios poderzo retirar mensalmsnte uma rtincis que combinarem en|
tre si, cujos valores serfo lsvados & dSbito da conta de despesas gg|
?rais da sociedadas,

i
] % CLRUSULR VIII - CES8ZQ DE COTAS

2 5 As cotas sdo indivisivels s n3Zo podem ser cadidas ou transferi=
‘ das no tode ou em parts a Lercelros Sem O SXPresso consentimento por

| escrito do outro soeic, gue poderd sxercitar o direitc de prefersn=|
| cia na aguisigdo das mesmas.

CLAUSULA IX = DESLIGAMENTO DE 88CI0 ‘

Em caso de falecimento, retirade, interdigio ou inabilitagic ds|
gualquer un dos sdcios, a sociedade poderd ser ou ni3oc dissolvida de-|
wendo o sScio remanescente procader a um Balango Seral Extraordind =~
¥ o na sociedade no prazo de 30 (trinta) dias contados da data do |
~ayente @ cujos haveres apurados, ser@o transformados em ORTN ou ou=|

unidade padrac de capital equivalents e pagas em Moeda Corrente |
' Ag Pels, ac #8cioc retirante, interditvtads, inshilitade ou aocs herdei= |
rog legais do sdcic falecido, em 10 (dez) parcelas iguais, mensais ¢
sucessivas, vencendo a primeirs delas 30 (trinta) dime, apds a data
. |da apuragao final,

'fi&zgﬁ
s

Y4

v

f‘a

CLEAUSULA X - EXERCICIO SOCIAL

0 ano social coincidir® com o ane civil, guande serd procedide
+/|© Balango Geral da socledads, devendo & administrag@o nos limites lg

gals, promover as dspreciagoss, provisdes e rasavaliagSes qus  julgar
adequadas, o resultado apuradc, serid atribuidc acs s86ios na propore
gac de suas cotas de capital poassuldas na secisdade,
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CLAUSULA XI . = PORO ~

Fics eleito o FOro de Brasflia para solucionar dlvidas, contes-
tagBes ou casos omipscs que venham a surgir no decorrer dc presente
contrato social, seja qual for o domicilic das partes interessadas,

E, por estarem assim justos e contratades nz forma da Lei, men=
daram datilografar o presente instrumento em 03 (tr8s) vias de iqua‘
teor e forma, que assinem com as testemunhas abaixe nomeadas, cujas
cliusulas e condicles obrigam-se a cumpri-las fielmente, ficande o
seu original argquivado na (JCDP) Junta Comercial de Distrito Federal
para que produza os efelitos da Lai,

Assinatura de denominagae social por auem de direfto:

PMIl = PRODUTOS EDICOS HOSPITALARES LTDA

/% Mﬁp& /Ueze»« q/ %@& :

Maurivan Nerss de 0Oliveirs

PMI = PRODUTOS HEDICOS HOSPITALARES LTDA

PhQ'm do. iﬁa&%%_—
Dalwva da 84ilva Almeida

Brasflis -~ DF,, em 21 de favereiro de 1984

‘ ﬁg%é;éﬁéﬁi 49é;ﬂ9 é4§ _ééﬂééﬁez4_____

Maurivan Weres de Oliveira

-
D

P i

Daiva da Silva Almei ;

Jos§ Lﬁbo Bites - - ) !

LA E%E 25 el

Ralson Rodrigues de Nascimento
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRIGAO DATA DE ABERTURA
00.740.696/0001.92 COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO 12/03/1984

MATRIZ CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL
PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
i DEMAIS

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

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

77.39-0-02 - Aluguel de equipamentos cientificos, médicos e hospitalares, sem operador

46.18-4-02 - Representantes comerciais e agentes do comércio de instrumentos e materiais odonto-médico-hospitalares
33.19-8-00 - Manutengéo e reparagédo de equipamentos e produtos nao especificados anteriormente

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

46.46-0-01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria

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

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

ST DE INDUSTRIA E ABASTECIMENTO TRECHO 17 RUA 8 SN SIA SUL

LOTE 170

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
71.200-222 GUARA BRASILIA DF
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE

oculta.fm@hotmail.com (61) 3326-3145

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
ok

SITUACAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 03/11/2005

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

B bt b Rk

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 17/03/2021 as 08:00:11 (data e hora de Brasilia). Pagina: 1/1
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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: PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 00.740.696/0001-92

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
desconsideragao para fins de certificagéo da regularidade fiscal, ou ainda n&o vencidos; e

2. nao constam inscrigdes 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 vélida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se a situagao 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 aceitagdo desta certiddo estd condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <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 08:37:09 do dia 04/02/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 03/08/2021.

Cédigo de controle da certidao: 7AC2.DC5E.7F2E.1A9D

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

n
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l GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL
A SECRETARIA DE ESTADO DE ECONOMIA
ﬁ SUBSECRETARIA DA RECEITA
-

GDF

CERTIDAO POSITIVA DE DEBITOS COM EFEITO DE
NEGATIVA

CERTIDAO N°: 043017341172021

NOME: PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA
ENDERECO: SIATR 17 RUA 08 LOTE 170

CIDADE: GUARA

CNPJ: 00.740.696/0001-92

CF/DF: 0733209300125 - ATIVA

FINALIDADE: LICITACAO
CERTIFICAMOS QUE

HA DEBITOS VINCENDOS DE IPVA.

HA DEBITOS VINCENDOS DE IPTU .

HA DEBITOS VINCENDOS DE TLP .

CONSTA(M) DEBITO(S) SUSPENSO(S) POR RECURSO JUDICIAL.

EXISTE DEBITO EM PROCESSO DE COMPENSACAO COM PRECATORIO.
EXISTEM DEBITOS PARCELADOS PELA LEI N. 976/2020 - REFIS

Pelos débitos acima responde solidariamente o adquirente, com base no art. 130 da Lei 5172/66 -
CTN.

Certidao Positiva com Efeito de Negativa, com base no art. 151 combinado com o art. 206 da Lei
5.172/66 - CTN.

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica do Distrito Federal cobrar, a qualquer tempo, débito
que venham a ser apurados.

Esta certiddo abrange consulta a todos os débitos, inclusive os relativos & Divida Ativa.

Certiddo expedida conforme Decreto Distrital n® 23.873 de 04 / 07 / 2003, gratuitamente.
Valida até 21 de abril de 2021. *

* Obs: As certiddes expedidas durante o perfodo declarado de situagdo de emergéncia no 3mbito da salide publica,
em razdo do risco de pandemia do novo coronavirus, de que trata o Decreto n°® 40.475, de 28/02/2020, ter3o sua validade limitada ao prazo em que perdurar tal situagdo.

Certiddo emitida via internet em 21/01/2021 as 13:17:42 e deve ser validada no endereco

https.//www.receita.fazenda.df.gov.br.

https://ww1.receita.fazenda.df.gov.br/cidadao/certidoes/emitir/00740696000192 17
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\ GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL

A SECRETARIA DE ESTADO DE ECONOMIA

““"L SUBSECRETARIA DA RECEITA
GDF

CERTIDAO POSITIVA DE DEBITOS COM EFEITO DE
NEGATIVA

CERTIDAO N°: 043017341112021

NOME: PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA
ENDERECO: SIATR 17 RUA 08 LOTE 170

CIDADE: GUARA

CNPJ: 00.740.696/0001-92

CF/DF: 0733209300125 - ATIVA

FINALIDADE: JUNTO AO GDF
CERTIFICAMOS QUE

HA DEBITOS VINCENDOS DE IPVA .

HA DEBITOS VINCENDOS DE IPTU .

HA DEBITOS VINCENDOS DE TLP .

CONSTA(M) DEBITO(S) SUSPENSO(S) POR RECURSO JUDICIAL.

EXISTE DEBITO EM PROCESSO DE COMPENSACAO COM PRECATORIO.
EXISTEM DEBITOS PARCELADOS PELA LEI N. 976/2020 - REFIS

Pelos débitos acima responde solidariamente o adquirente, com base no art. 130 da Lei 5172/66 -
CTN.

Certidao Positiva com Efeito de Negativa, com base no art. 151 combinado com o art. 206 da Lei
5.172/66 - CTN.

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica do Distrito Federal cobrar, a qualquer tempo, débito
que venham a ser apurados.

Esta certiddo abrange consulta a todos os débitos, inclusive os relativos a Divida Ativa.

Certiddo expedida conforme Decreto Distrital n° 23.873 de 04 / 07 / 2003, gratuitamente.
Valida até 21 de abril de 2021. *

* Obs: As certiddes expedidas durante o periodo declarado de situagdo de emergéncia no 3mbito da satde publica,
em razdo do risco de pandemia do novo coronavirus, de que trata o Decreto n° 40.475, de 28/02/2020, terdo sua validade limitada ao prazo em que perdurar tal situagdo.

Certiddo emitida via internet em 21/01/2021 as 13:17:10 e deve ser validada no endereco

https.//www.receita fazenda.df.gov.br.

https://ww1.receita.fazenda.df.gov.br/cidadao/certidoes/emitir/00740696000192 17
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GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL
SECRETARIA DE ESTADO DE ECONOMIA
ol ) SUBSECRETARIA DA RECEITA

GDF

CERTIDAO POSITIVA DE DEBITOS COM EFEITO DE
NEGATIVA

CERTIDAO N°: 043017341252021

NOME: PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA
ENDERECO: SIATR 17 RUA 08 LOTE 170

CIDADE: GUARA

CNPJ: 00.740.696/0001-92

CF/DF: 0733209300125 - ATIVA

FINALIDADE: JUNTO A ORGAOS PUBLICOS
CERTIFICAMOS QUE

HA DEBITOS VINCENDOS DE IPVA.

HA DEBITOS VINCENDOS DE IPTU .

HA DEBITOS VINCENDOS DE TLP .

CONSTA(M) DEBITO(S) SUSPENSO(S) POR RECURSO JUDICIAL.

EXISTE DEBITO EM PROCESSO DE COMPENSACAO COM PRECATORIO.
EXISTEM DEBITOS PARCELADOS PELA LEI' N. 976/2020 - REFIS

Pelos débitos acima responde solidariamente o adquirente, com base no art. 130 da Lei 5172/66 -
CTN.

Certidao Positiva com Efeito de Negativa, com base no art. 151 combinado com o art. 206 da Lei
5.172/66 - CTN.

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica do Distrito Federal cobrar, a qualquer tempo, débito
que venham a ser apurados.

Esta certiddo abrange consulta a todos os débitos, inclusive os relativos a Divida Ativa.

Certidao expedida conforme Decreto Distrital n° 23.873 de 04 / 07 / 2003, gratuitamente.
Valida até 21 de abril de 2021. *

* Obs: As certiddes expedidas durante o periodo declarado de situagdo de emergéncia no dmbito da salde publica,
em razdo do risco de pandemia do novo coronavirus, de que trata o Decreto n° 40.475, de 28/02/2020, terdo sua validade limitada ao prazo em que perdurar tal situagdo.

Certiddo emitida via internet em 21/01/2021 as 13:18:10 e deve ser validada no endere¢o

https://www.receita.fazenda.df.gov.br.

https://ww1.receita.fazenda.df.gov.br/cidadao/certidoes/emitir/00740696000192 n
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ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA ECONOMIA
SUPERINTENDENCIA EXECUTIVA DA RECEITA

SUPERINTENDENCIA DE RECUPERACAO DE CREDITOS

CERTIDAO DE DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA - NEGATIVA

NR. CERTIDAO: N° 27502729

IDENTIFICACAO:
NOME: CNPJ
P M H PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA 00.740.696/0001-92

DESPACHO (Certidao valida para a matriz e suas filiais):

NAO CONSTA DEBITO

SR M M s e M W e M M RN R B N B e
S M e B R Rk e B R R W B e R
SRR R R B e MR K R W R B
SRR AR SR IR SR SR A AL MR LRI AL I SRS L
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:‘*:_*:'*- *. %K. *:_*:_*- *. k. Xk *:.*:.

FUNDAMENTO LEGAL:

Esta certidao e expedida nos termos do Paragrafo 2 do artigo 1, combinado com a alinea 'b' do inciso II do artigo 2, ambos da
IN nr. 405/1999-GSF, de 16 de de dezembro de 1999, alterada pela IN nr. 828/2006-GSF, de 13 de novembro de 2006 e
constitui documento habil para comprovar a regularidade fiscal perante a Fazenda Publica Estadual, nos termos do inciso III
do artigo 29 da Lei nr.8.666 de 21 de junho de 1993.

SEGURANCA:

Certidao VALIDA POR 60 DIAS.

A autenticidade pode ser verificada pela INTERNET, no endereco:
http://www.sefaz.go.gov.br.

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica Estadual inscrever na divida
ativae COBRAR EVENTUAIS DEBITOS QUE VIEREM A SER APURADOS.

VALIDADOR: 5.555.475.535.860 EMITIDA VIA INTERNET

SGTI-SEFAZ: LOCAL E DATA: GOIANIA, 31 MARCO DE 2021 HORA: 8:27:13:8
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DECLARACAO MUNICIPAL

A empresa PMH- Produtos Médicos Hospitalares Ltda, de CNPJ n2 00.740.696/0001-92 sediada SIA
SUL TRECHO 17, RUA 08 LOTE 170 - BRASILIA — DF por intermédio de seu representante legal, ADRIANA DA
SILVA ALMEIDA XAVIER, residente e domiciliado em SHIN QL 03 CJ 02 CASA 14, Brasilia-DF, inscrito no CPF
sob o n‘-; 381.301.571-87, RG.: n2970.087 SSP/DF DECLARA, que em virtude de localizar-se em Brasilia — DF,
nao ha que exigir Certiddao Municipal, pois o Distrito Federal é unidade autdonoma da Republica do Brasil, e
desta forma possui sua propria Secretaria de Fazenda, conforme estabelecido pelo § 12 do artigo 32 de nossa

Constituigdo Federal:

“Art.32 O Distrito Federal, vedada sua divisdo em Municipios, reger-se-a por lei organica, votada em
dois turnos com intersticio minimo de dez dias, e aprovada por dois tercos de Camara Legislativa, que a
promulgara, atendidos os principios estabelecidos nesta Constituigao.

§ 12 Ao Distrito Federal sdo atribuidas as competéncias legislativas reservadas aos Estados e
Municipios.”

Por ser verdade firma a presente.

Validade: 1 (um) ano

Brasilia, 02 de janeiro de 2021.

g %C’r‘\‘
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i AV TATANAAA
PMH-~P ODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

ADRIANA DA SILVA ALMEIDA XAVIER
SOCIA DIRETORA
RG n2970.087 SSP/DF
CPF N2 381.301.571-8

SIA Trecho 17 Rua 08 Lote 170 - Brasilia / DF - CEP: 71.200-222 - Fone: (61) 3403-1300 - Fax: (61) 3403-1313
www.pmh.com.br



http://www.pmh.com.br

2° TABELIAO DE NOTAS E PROTESTO
BRASILIA - DISTRITO FEDERAL

TABELIAS SARTITUTO
AL 61 MLA 34 - AN TRIRAEG - I 90 LMPRG S0 468
y T Mo st o AP R AR F

Para consultar acesss: www, 43.]9
m testemunho da verdade,
RASILIA, 08 de Jane



http://www.Udft.jga.br

" 07/04/2021

Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  00.740.696/0001-92
Razao Social:P M H PROD MED HOSPIT LTDA

Endereco: ST DE INDUSTRIA E ABASTECIMENTO TRECHO 17 RUA 08 LT 170 / ZONA
INDUSTRIAL (GU / BRASILIA / DF / 71200-222

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lIhe 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 situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:28/03/2021 a 26/04/2021

Certificagcdo Nimero: 2021032800280190166762
Informacgdo obtida em 07/04/2021 09:43:01

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

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

n
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 00.740.696/0001-92

* Certiddo n°: 28429034/2020

Expedicdo: 03/11/2020, as 13:46:19

Validade: 01/05/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°® 00.740.696/0001-92, NAO CONSTA
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidag¢do das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n°® 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolucgdo 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 estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedigéo.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacgédo
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).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGCAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em sentenca condenatdéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honoradrios, 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.

Davidas e sugestfes: cndt@tst.jus.br
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AO

IGH — INSTITUTO DE GESTAO E HUMANIZAGCAO
GOIANIA - GO

A/C DIRETORIA

Prezados,

Apresentamos nossa do analisador hematoldgico totalmente automatizado,

recondicionado, modelo Cell Dyn Ruby marca Abbott, conforme descrigdo e condigdes a
seguir.

[ i RUBY |

CELL-DYN

Rubyiz

I'\

Analisador Hematoldgico totalmente automatizado com 33 parametros, sendo:

Leucdcitos Totais WOC, Leucécitos Totais NOC, Neu # e %, Lin # e %, Mon # e %, Eos # e %,
Baso# e %, RBC, HGB, HCT, VCM, HCM, CHCM, RDW (IDE - indice de distribuicdao de
eritrdcitos), PLT, VPM, PCT, PDW (IDP - indice de distribuicdo de plaqueta), Bastonetes -

Band%, Granuldcitos Imaturos - 1G%, Blastos - Blast %, Linfdcitos Atipicos - Var Lin %, Retic.
# Retic.%

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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Eficiencia desde o primeiro resultado
Fazendo certo desde o comeco

Mais resultados reportaveis de WBC e primeira corrida.

diferencial de WBC na primeira corrida, . Reduz a testagem reflex causada pela iner-
mesmo quando células anormais e feréncia por RBCs microciticas, fragmentos
substancias interferentes estio de RBCs e WBC e particulas nao-plaque-
presentes: tarias.

* A tecnonologia MAPSS™ (Dispersdo de  Modo para RBC resistentes 3 lise.
laser polarizada com multiplos angulos)
oferece leituras dpticas precisas do laser
para o diferencial de WBC.

* |dentificagdo acurada com o uso de 4
angulos de dispersao de laser.

+ Usa a andlise das dispersdes miltiplas do  Software flexivel, facil de usar.
laser para identificar células anormaise  * Opgbes customizaveis de visualizagao.
substancias interferentes. + Acesso facil a todas as telas.

Apenas 3 reagentes para um hemograma

completo com difencial em 5 partes.

* WBC lyse

* O CELL-DYN Ruby~ com 2 angulos opti- HGB lyse
cos para contagem de plaquetas oferece
acuracidade ao contar e dimensionar, o
que assegura resultados reportavels na

+ A analise de RBCs inclui 3 contagens
dimensionais, indices e reticuldcitos.

* A tecnologia optica para RBC garante
menos revisfes manuais.

Contagem optica de plaquetas desde o
primeiro resultado.

* Diluente/sheath

Marca: Cell Dyn/Abbott.

FabricagYo: AbbottLaboratories.

Procedéncia: Estados Unidos.

Registro no Ministério da Saude N°: 80146501507.

. CcuovN Abbott e
RubY 3¢ “SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1. (= Diagnésticos
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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jo R R
Irformacio grafica da corrida
Informagies de resultados de WBC, RBC, & plaque-
tas do pacienta e Controles de Qualidade sdo clura-
mente mostrades em cores, Amostiag com alertas
sdo fadimente idantificadas. O operader pode
eacolher até 9 diferentes isualisagbes da feitura
com apenas um clique.

m'.. VIR
oo Fongis lea g s foi o ]
Argubos de Controle de Qualidade (QC)

Na visualizogdo do OC, vocé pode dicar para o
resumo dos dados & os aniticos de Levey-Jennings*

INSC. CF/DF: 07.332.093/001-25

B e O COR G L NS RS
Tela de rabatho oo laboratdrio

Na visdo do laboratbeio, voud podds ver parimetios
adicionais para uso inftermo. Paa o difeencal estdo
Inclusos valores sheolutos ¢ peicentsais de BAND,
1G. BLST {Blast), VARL (Linf vartantses). PCT & POW
&30 pardmetros hemalologicos adicionais,

irind

Manutengdo
Todos 39 informagdes de mantencio sio facil-

= e - oy -
EOR e s e
Arquivo ide dados

Informagdes de 3t 10.000 resultados de pacientes
o Controles de Qualidade siv armazenados. As
Informagdes gio ficeis de encontar & oferecem
menus de buses amigaveis, ripidas ¢ ficels de
=4

557

medde moenitorndas om uma dnica tely, Um moneal

Tecnologia simplesmente

Brilhante

VANTAGENS DO EQUIPAMENTO

PERFORMANCE
VOLUME DE AMOSTRA
TECNOLOGIA

WEC E DIFERENCIAL

PLAQUETAS

RETICULOCITOS

CELL-DYN

Ruby

s
&

7K

CBC + até 76 diferanciais por hora

150 pl em modo aberto & 250 L em Sample Loader

Andlise em 4 Angulos Oplicos MAPSS™

2 &ngulos de analise Optica, sem roagentes
testagem refiex

oxdras ou

Novo método com azd de metieno NCCLSACSH,

técnica de colora¢dio supravital

Abbott
Diagndsticos

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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CARACTERISTICAS

Velocidade de 84 testes/hora

Arquivo de controle de qualidade

Armazenagem de resultados: 10.000 resultados completos.

Utiliza apenas 03 (trés) reagentes.

Possui médulo de leucdcitos frageis

Possui modulo de hemécias resistentes

Monitor colorido “touchscreen” que apresenta cores especificas para as 5 diferentes populagdes

leucacitaria: neutréfilos, linfocitos, mondcitos, eosindfilos e basdfilos, melhor interpretagéo dos resultados.

Impressao preta e branca ou colorida dos resultados

e Sangue controle e programa de controle de qualidade para todos os pardmetros, incluindo programa de
qualidade do Dr. Bull para VCM, HCM e CHCM e alguns sistemas similares de controle de qualidade para
diferencial de leucdcitos.
Calibragdo automatica

e Capacidade de interfaceamento bi-direcional com computador central.

Histogramas:

Monomorfonuclados - polimorfonucleados
Linfécitos — baséfilos — mondcitos
Hemécias

Plaquetas

Hemadcias e plaquetas 0°

Hemaécias e plaquetas 10°

NOC: contagem 6ptica de niicleos

Graficos de dispersao

Complexidade x tamanho (10°x0°)
Lobularidade x granularidade (90° p x90°d)
Complexidade x lobularidae (10° x90°)
Tamanho x lobularidade (0° x 90°)
Tamanho x granularidade (0° x 90°d)
Complexidade x granularidade (10° x90°d)
Hemacias (0°x10°)

Hemacias (90° x 10°)

DIMENSOES

Altura: 49,9 cm Profundidade: 76,8 cm Largura: 86,3 cm Peso: 105,5 kg
Impressora: Altura: 18,3 cm Profundidade: 25,1 cm Largura: 40,9 cm
Peso: 4,5 kg

CELLDYN
Abbott
Ru bl/‘ ;,:_:_ Diagnosticos

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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CONDICOES COMERCIAIS

Prego por ciclo (reagentes)

R$2,02 (Dois reais e dois centavos) /ciclo
- Trinca de Controle R$550,00

*Controle: Programado anual paraentrega mensal, estimativade usode 12
conjuntos/ ano. Depende da forma como o cliente passa os controles.

- Tubos peristélticos (pct ¢/ 4und): R$150,00 — Uso estimado de 3 pct/ano
- Enzimatic Cleaner: R$220,00 — consumo médio de 1 cx a cada 4 meses

CONDICOES GERAIS

VALIDADE DA PROPOSTA 30 dias.

PRAZO DE ENTREGA Equipamento de 20 a 60 dias, apds
assinatura do contrato, mediante
disponibilizagdo em estoque.
Reagentes, 10 dias apds pedido/e-mail

CONDICOES DE PAGAMENTO 30 dias.

CONSUMO MINIMO MENSAL 2.400 testes/més

MODALIDADE DO CONTRATO Comodato

VALOR DO ALUGUEL MENSAL -

VIGENCIA DO CONTRATO 12 meses.

Brasilia - DF, 02 de margo de 2021.

PMH PRODUTOS !VIEDICO OSPITALARES LTDA
ANDRE DA SILVA ALMEIDA
Diretor Comercial

CRF-DF 1201
(=] 2 (=]
Abbott = 52
A Promise for Life E .

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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OBSERVAGOES GERAIS

1. A presente documentag&o é de propriedade da PMH Produtos Médicos Hospitalares Ltda e tem carater
confidencial e ndo podera ser objeto de reprodugao total ou parcial, tratamento por meios de informatica
nem transmissao por qualquer meio, seja eletronico, mecanico, por fotocdpia, gravagdo ou qualquer
outro. Também ndo podera ser objeto de empréstimo, locagéo ou qualquer forma de cessdo de uso sem
a permissdo prévia e escrita da PMH. O ndo cumprimento de tais poderd acarretar em punicdes,
conforme legislagao vigente;

2. Fabricante: vide itens da cotagao;

3. Prazo de entrega pode variar, a partir da data de confirmagdo do pedido, dependendo do volume e
especificagdo do produto e da necessidade de importagao ou néo;

4. Garantia: equipamentos: 12 meses a partir da data da emissdo da nota fiscal, contra qualquer defeito
de fabricagdo, averiguado por um técnico autorizado PMH, desde que o equipamento seja utilizado
conforme suas caracteristicas técnicas. Material de consumo e outros acessorios, a garantia se limita a
integridade do material por ocasido da entrega. Danos originarios por uso indevido, manipulagdo
inadequada ou violagao do equipamento ndo sao cobertos pela a embalagem sé podera ser aberta ser
aberta na presenga do técnico da PMH.

5. Assisténcia técnica: conforme condigdes contratuais, prestada por nossos técnicos especializados;

6. Mudanga de produto/item: este orgamento estd sujeito a eventuais modificacdes na hipdtese de
ocorrerem alteragdes e/ou substituigdes de modelos promovidas pelo fabricante.

7. Desisténcia: em caso de desisténcia do produto, apds sua confirmagao e a emissdo da nota fiscal, o
comprador arcard com os custos decorrentes de encargos incidentes sobre a venda e despesas
administrativas ou cancelamento;

8. Da insolvéncia: caso seja constatada a insolvéncia do fornecedor, a PMH se reserva o direito de nédo
concretizar a venda/servigo, ainda que o orgamento ja tenha aprovado pelo cliente, sem que deste fato
incorra em qualquer énus/prejuizo;

9. Validade da proposta: vide proposta. Apds esta data, estd sujeita a eventuais reajustes de pregos e
condigbes de fornecimento sem aviso prévio;

10. Cadastro e documentagdo: em caso de aprovagdo do presente orgamento, o prazo de entrega dos produtos
passara a correr a partir da data da aprovagdo do cadastro do cliente em nosso sistema, sendo necessario,
fornecidas através dos formularios de cadastros dos clientes nos meios legais. Devera ser informado o nome
completo, CPF e enderego do representante legal responsével legal pela assinatura do contrato.

SIA Trecho 17 Rua 8 Lote 170 - CEP 71200-030 Brasilia - DF Fone: (61)3403-1300
www.pmh.com.br pmh@pmh.com.br
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Prezados,

Segue nossa proposta do equipamento e produtos para realizagdo de exames de
gasometria em plataforma rapida e isenta de manutencdo, marca Nova Biomedical.

PiT‘AT PROFILE .
ime

O Stat Profile Prime € um equipamento para realizacdo de exames de gasometria,
eletrdlitos e lactato, com tecnologia microeletrénica com micro sensores, livre de
manutengdo, compacto, robusto, rapido e preciso para realizagdo em ambiente
hospitalar, tais como UTIs, ambulatérios, areas de isolamento e laboratdrios de
analises clinicas. Equipamento livre de manutengdo e que atende todas as normas de
seguranga bioldgica e legislacdo referente a seguranca do meio ambiente.

Proposta SP Prime Nova Biomedical
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A Tecnologia do Stat Profile Prime
oferece desempenho excepcional

() Stat Profile Prime combina a revolugionaria tecnologia da
mucroclctronica com a avangada tecniologia de microsensores
da Nova, reduzindo o tamanho, 0s compancntes, o custo,

0 peso ¢ a manutengio do Stat Profile Prime. Ao mesmo
tempo, cstas tecnologias melhoram a velocidade do
analisador, o rendimento ¢ o tempo de operago. Com menu
de 10 exames o St Profile Pnme fomece resultados em 60
segundos, com alto rendimento, zero manutengdo, 24 horas
de prontiddo, controle de qualidade () verdadetramente
liquide ¢ baixo custo, facilitundo a realizacio dos exames
de cuididos criticos ¢ tornado o custo acessivel pars
qualguer hospital,

Sistema de Cartuchos livres
de manutencio

O exclusivo sistema de cartuchos do Stat Profile Prime
consiste em cartuchos individuais para sensores, caltbradores
¢ QC liguido. Cada cartucho dispensa manutengdo, osti
pronto pars uso ¢ ¢ facilmente substituido cm scgundos. Esta
concepedo otmiza a vida Gtil do cartucho, melhora o tempo
em operagio do analisador ¢, ainda, climina o desperdicio ¢
05 custos mais elevados dos sistemas de cartucho calibrador/
scnsor combinados,

OB CMTE) ATO ST,

LS

Canlio MicoScasor, carxhe de calibeagdo ¢ cantucho de contrale
de qualdade da Nova aferecem uma verdadein solugldo pat oxames de
cusdados critcos sem manutengio

Resultados em 60 sequndos para um
rendimento de até 45 amostras /hora

Os exames de cuidados criticos requerem mstrumentagdo
com um menu de testes essenciais pars lidar com o
diagnostico imediato ¢ o tratamento de doengas criticas.

& igualmente importante a prontidio do instrumento durante
s 24 homs do dia c um rapido tempo de andlise, O Stat
Protile Prime ¢ exclusivamente projetado para stender 8
cssas exigéncias, fornecendo um perfil de cuidados crticos
com 10 exames em apenas 6 segundos.

Meau de culdudos crificas com 10 exames essencisis
pH, PCO2, PO, Na, K, CL, iCa, Giu, Lac, Het

Micro-amestras de arterial, vemoso ou copiler
Menu completo com 100 microlitros

JLI 39,1 am {15 pol.
Lorgure: 30,5 om (12 pol.
Profundidode: 36,2 om (14 pel.

.
Compacto, tamanho point-of-care
A microcietronica ¢ o sistema de cartuchos do Stat
Profile Prime resulta em um dos menores ¢ mais
leves unalisadores para cuidados criticos, () Stat
Profile Prime ¢ 3o compacio que pode ser colocado
praticamente em qualquer local no hospital ou
operado em um carrinbo,

Proposta SP Prime Nova Biomedical
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Temologiu MicroSensor do Stat Profile Prime

$aar Prodie Prss

MicroSensor Card™

pH PCO; PO,

Na’ K'( Ga**
Glu Lac Het
pova

novablomedical com

Todos os sensores estio contidos em um cartho MicroSensor. Tamanho
real exibido,

Precisao
Todos os exames do Stat Profile Prime usam tecnologia comprovada da Nova em
um formato de cartio-sensor miniaturizado.

Prontidiic constante para emestros de emergénda
Cartdes MicroSensor sdo automaticamente calibrados e estdo sempre prontos para
andlise imediata,

Cartoes MicroSensor com duas apresentagdes:
» 200 Amostras
* 400 Amostras

Proteciio contra coagulos

O exclusivo trajeto de fluxo de amostra Clot Block™ ¢ projetado para proteger o
cartio sensor contra entupimentos por codgulos de sangue.

Maximo tempo em operacdo do analisador

Sistema de cartuchos individualizados composto pelo cartio sensor, cartucho
calibrador e cartucho de QC oferece significativa vantagem em tempo de operagio
do analisador comparado a sistemas de sensor/calibrador combinados.

Substituicao do cartucho em segundos

Cada cartucho esta pronto para uso sendo facilmente substituido em segundos.

A tecnologia RFID dos cartuchos automaticamente detecta s hora de instalagdo,
data, namero do lote, pardmetros do exame e monitora o consumo. Hé significativas
economias no tempo em operagdo do analisador ao substituir apenas um cartucho
de calibrador, que ndo requer tempo de aquecimento, comparado com uma espera
de duas a quatro horas para um cartucho calibrador/sensor combinado.

Cartdes MicroSensor sdo os mais rapidos de substituir

Os cartdes MicroSensor da Nova podem ser substituidos, aquecidos ¢ calibrados em
menos da metade do tempo de outros sistemas de cartucho, que levam mais de uma
hora para calibrar e permanccem instaveis com flutuagdes, recalibragdes frequentes
e reduzido rendimento por periodos de tempo até mais longos.
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Operucuo slmples e I'llpldll

e -

Ready hru-m,bd-hﬁmnfﬂhm
f onAe A tcln dc mquc ¢ facil de operar usando comandos simples
= R "m”‘ ¢ intuitivos © requer minimo treinamento.

@D e e
§ 1. Pressione “Inicio™ 2. Scaneie ou digite 1D do paciente

3. Pressione “Aspirar”

0@@®omww~
Um scanner opcional de c6digo de barras integrado 11/2D.

i | convementemente localizado dentro da porta da amostra, climina

& necessidade de seanners de mio externos ¢ permite a entrada
da 1D do operador ¢ do paciente de forma ripida ¢ sem ervos.
i Aspicacio facl de omostras em seringos, copilares, tubos e umpolas

| Um amostrador unico ¢ usado para todos 08 cxames; mesmo a
==Y - 1 M o ¢ ek o s

le u-cul

Operu;uo segura
Umo porta de segurancs du emostre axdusiva protege o usuario de contato ocidentel com o agulhe da amestre
¢ & fadlmente ocessada pore todes os mﬂ-m da cmostra.

As seringas podem ser acopladus no amostrador Amostra capilar pode ser realizadn sem
detxando as mios do usodrio livres. adaptadores.

As amostms podem ser aspimdas dirctamente As ampolas de proficiéncia de QC podem ser
dos whos, A transferéncia de amostras para uma aspiradas sem adaptadores.
seringa ou capilar ¢ eliminada,

. - . s .
Conectividade bidirecional
O software bidirccional do Siat Profile Pnime carrega os resultados do paciente ¢ do QC para os
sistemas de informagio do hospital ¢ do laboratdrio usando formatos ASTM ou POCT I-A2. A interface
bidirecional tambem possibilita buixar os pedidos de exames, cadastro de pacientes ¢ dados demogrificos
do paciente a partir de LIS ou HIS pamm o Stat Profile Prime. Registros completos ¢ precisos de exames
sdo capturados sem dificuldades para o registro médico.

Peddis de exomes, lodes
osmgtics, renle
M
Tondletioes

Resultades &g pocere

NowoNet
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CONDICOES COMERCIAIS

Equipamento

Locagdo - R$1.000,00 (Um mil reais/més cada equipamento)

CODIGO PRODUTOS QTD
Stat Profile PRIME m/Nova Biomedical 1

Precgo do Ciclo

CODIGO PRODUTOS

Gasometria/Eletrolitos/Lactato

(pH, PCO2, PO, Na, K, Cl, iCa, Glicose, Lactato,
Hematdcrito, SOz, HCO03., TCO,, Be-efc, Be-b,
SBC, 0:Ct, OxCap, A, AaDO:, a/A, RI, PO:/FIO,
Anion Gap, P50, Hb)

CONDIGOES GERAIS

VALIDADE DA PROPOSTA

PRAZO DE ENTREGA

EQUIPAMENTO

PRAZO DE ENTREGA |5 (cinco) dias apdés faturamento

automatico no quinto dia Gtil do meés,

considerando  previsdao trimestral de
consumo enviada antecipadamente

30 dias.
Até 30 dias.

CONDICOES DE
PAGAMENTO

30 dias.

FRETE

CIF

MODALIDADE DO
CONTRATO

Locagao

CONSUMO MINIMO MENSAL

500 testes/més

VALOR DO ALUGUEL

R$1.000,00

VIGENCIA DO CONTRATO

36 meses, renovaveis por iguais periodos.

e-mail para pedidos: pedido.cliente@pmh.com.br
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Disponibilizamos assisténcia técnica preventiva e corretiva ja inclusas, equipe
de assessoria cientifica e o apoio de treinamento (apostilas, manuais, formularios) sob
planejamento de datas acertadas previamente entre as partes.

Brasilia - DF, 22 de margo de 2021.

PMH PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA
Orlando Matchula Junior
Especialista em Produto
CRF-DF 1921
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CONSIDERACOES GERAIS

1. A presente documentagdo € de propriedade da PMH Produtos Médicos Hospitalares Ltda e
tem carater confidencial e ndo podera ser objeto de reprodugdo total ou parcial, tratamento
por meios de informatica nem transmissdo por qualquer meio, seja eletrénico, mecanico, por
fotocdpia, gravacdo ou qualquer outro. Também ndo podera ser objeto de empréstimo, locagdo
ou qualquer forma de cessdo de uso sem a permissdo prévia e escrita da PMH. O ndo
cumprimento de tais podera acarretar em agoes de responsabilidades, conforme legislagdo
vigente de compliance internacional;

2. Fabricante: vide itens da cotagao;

3. Dependendo do produto, o prazo de entrega pode variar entre 15 a 150 dias, a partir da
data de confirmacdo do pedido, dependendo do volume e especificacdo do produto e da
necessidade de importacdo ou ndo;

4. Garantia de equipamentos: 12 meses para venda de equipamentos novos a partir da data da
emissdo da nota fiscal, contra qualquer defeito de fabricagdo, averiguado por um técnico
autorizado PMH, desde que o equipamento seja utilizado conforme suas caracteristicas
técnicas. Material de consumo e outros acessérios, a garantia se limita a integridade do
material por ocasido da entrega. Danos originarios por uso indevido, manipulagdo inadequada
ou violacdo do equipamento ndo sdo cobertos pela a embalagem s6 poderd ser aberta ser
aberta na presenca do técnico da PMH.

5. Assisténcia técnica: disponivel, conforme condigdes contratuais, prestada por nossos
técnicos especializados;

6. Mudanca de produto/item: este orcamento estd sujeito a eventuais modificagdes na hipétese
de ocorrerem alteragOes e/ou substituicoes de modelos promovidas pelo fabricante.

7. Desisténcia: em caso de desisténcia do produto, apds sua confirmagdo e a emissdo da nota
fiscal, o comprador arcard com os custos decorrentes de encargos incidentes sobre a venda e
despesas administrativas;

8. Da insolvéncia: caso seja constatada a insolvéncia do fornecedor, a PMH se reserva o direito
de ndo concretizar a venda/servico, ainda que o orgamento ja tenha aprovado pelo cliente,
sem que deste fato incorra em qualquer 6nus/prejuizo;

9. Validade da proposta: esta proposta é valida por um periodo maximo de 30 dias. Apds esta
data, estd sujeita a eventuais reajustes de pregos e condigdes de fornecimento sem aviso
prévio;

de

em

os formu clientes

) nome completo, CPF. presentante
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Instituto de
Gestioe

igh
CHECK LIST DOCUMENTOS PARA CONFECGCAO DE CONTRATOS g Humanizagdo
SERVICOS, LOCAGAO, FORNECIMENTO, PJ MEDICA

X SOLICITAGAO PADRAO DE CONTRATOS (SERVIGOS, LOCAGAO, FORNECIMENTO, PJ MEDICA)
X CARTAO DE CNPJ DA EMPRESA

X CHECK LIST ASSINADO (NO MINIMO POR UM RESPONSAVEL)

X CONTRATO SOCIAL E ULTIMA ALTERAGAO CONTRATUAL DA EMPRESA

X] DOCUMENTO DO REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA

[J CERTIFICADO DA PJ MEDICA NO CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA (QUANDO MEDICO)

[J COPIA DA CARTEIRA DO CONSELHOR REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO ONDE ATUA
(CRM) - (QUANDO MEDICOS)

[J QUADRO DE SOCIOS E ADMINISTRADORES — QSA (QUANDO FOR MEDICO)
0 PROCURAGAO COM DOCUMENTO DO RESPONSAVEL — (CASO APRESENTANDA)

PROPOSTAS DE PRECOS ASSINADAS POR AMBAS AS PARTES (PARA MODALIDADE POR
TOMADA DE PRECO)

X PLANILHA DE ORGAMENTO (MAPA DE COTAGOES) — SETOR DE COMPRAS
X AUTORIZAGAO DE FORNECIMENTO — SETOR DE COMPRAS

CJ NOTA JUSTIFICATIVA DE FALTAS - SETOR DE COMPRAS

CJ NOTA JUSTIFICATIVA DE UNICO FORNECEDOR (CASO NECESSARIO)

(] NOTA JUSTIFICATIVA DE FORNECEDOR EXCLUSIVO

[J CARTA DE EXCLUSIVIDADE (SE APLICAVEL)

[J COPIA DO IPVA VIGENTE (LOCAGAO DE AUTOMOVEIS E AMBULANCIA)

5 ALVARA VIGILANCIA SANITARIA VIGENTE (ALIMENTOS, LAVANDERIA, LABORATORIOS,
EXAMES)

[J LICENGA AMBIENTAL VIGENTE (CONFORME DESCRITO NA MANUAL)

X ALVARA DE FUNCIONAMENTO VIGENTE

CERTIDOES NEGATIVAS VIGENTE: (OBSERVANDO-SE A DATA DE INiCIO DO CONTRATO)

X FEDERAL ESTADUAL X MUNICIPAL X FGTS X TRABALHISTA

Rosana de Oliveira Astonte &= o e o
Moura; Mat. n*120 e 2215027 103043 aor

Responsavel Pela Conferéncia Gestor da Unidade



12/04/2021 E-mail de L&A Outsource - Proposta Hosp. Materno Infantil/IGH - HUMASTAR 600.

p & :
M Gma || Rosana Moura <rosana.moura@leaoutsourcing.com.br>

Proposta Hosp. Materno Infantil/IGH - HUMASTAR 600.

2 mensagens

Henrique Diaglab <henrique@diaglabdf.com.br> 11 de margo de 2021 17:28
Para: Rosana Moura <rosana.moura@leaoutsourcing.com.br>

Prezada Rosana boa tarde,

conforme solicitado seguem os anexos contendo proposta comercial, documentagéo e folder técnico do equipamento
de Bioquimica Clinica.

Informamos ainda que no momento declinamos das solicitagdes para Gasometria e Hematologia, esperamos poder
atende-los em breve nestas areas.

Estamos inteiramente a disposigdo para quaisquer dividas ou novas agdes que se fagam necessarias.

Atenciosamente,

José Henrique Silva

Diaglab Produtos para Laboratério Ltda.

ADE Conjunto 28, Lote 25/26, Aguas Claras.
Brasilia — DF - Cep: 71.991-360

Fone / Fax (61) 3047-2222

Celular: (61) 9 9253 2020

E-mail: henrique@diaglabdf.com.br

8 anexos

@ ORGAMENTO - HOSPITAL MATERNO INFANTIL DE GOIANIA (HUMASTAR 600) 11.03.2021.pdf
https://mail.google.com/mail/u/0?ik=935c834061&view=pt&search=all&permthid=thread-f%3A1693968823483612218&simpl=msg-f%3A1693968... 1/2
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" 12104/2021 ) E-mail de L&A Outsource - Proposta Hosp. Materno Infantil/IGH - HUMASTAR 600.

https:/mail.google.com/mail/u/0?ik=935c83406 1 &view=pt&search=all&permthid=thread-f%3A169396882348361 2218&simpl=msg-f%3A1693968...

rosana.moura@leaoutsourcing.com.br <rosana.moura@leaoutsourcing.com.br>
Para: henrique@diaglabdf.com.br, henrique@diaglabdf.com.br

237K

bk CERTIDAO TCU - 24.03.2021.pdf
166K

&) CNPJ.pdf
73K

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBIDOS - GDF 28.03.2021.pdf
B 50K

bk CERTIDAO NEGATIVA DE DEBIDOS - LICITAGAO 28.03.2021.pdf
61K

@ CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTA CNDT 08.08.2021.pdf
88K

bk CERTIDAO NEGATIVA FEDERAL E DIVIDA ATIVA DA UNIAO (INSS) 20.07.2021.pdf
65K

ﬂ Folder Humastar 600.pdf
1657K

Sua mensagem
Para: henrique@diaglabdf.com.br
Assunto: Proposta Hosp. Materno Infantil/IGH - HUMASTAR 600.
Enviada: 11/03/2021 17:28:44 GMT-3

foi lida em 12/03/2021 07:33:38 GMT-3

12 de margo de 2021 07:33
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RESULTADO - TOMADA DE PRECO

N°20211603S018HMI

O Instituto de Gestdo e Humanizagdo — IGH, entidade de direito privado e sem fins

lucrativos, classificado como Organizagdo Social, vem tornar publico o resultado da

Tomada de Pregos, com a finalidade de adquirir bens, insumos e servigos para o HMI —

Hospital Estadual Materno-Infantil Dr. Jurandir do Nascimento, com enderego a Av.

Perimetral, s/n, Qd. 37, Lt. 14, sala 01, Setor Coimbra, Goiania/GO, CEP: 74.530-020.

FORNECEDOR

OBJETO

VALOR GLOBAL

PMH PRODUTOS MEDICOS EMPRESA PARA FORNECIMENTO DE INSUMOS E EQUIPAMENTOS DE
HOSPITALARES LTDA (GASOMETRIA E HEMATOLOGIA) COM COMODATO PARA O
CNPJ: 00.740.696/0001-92 EQUIPAMENTO DE HEMATOLOGIA E LOCAGAO PARA GASOMETRIA.

SOB DEMANDA

Assinado de forma digital por

CAROLINE DIAS CAROLINE DIAS
PASSOS:98747614587 FASosoenéresser

Dados: 2021,04.12 15:17:44 -03'00"

Goidnia/GO, 12 de abril de 2021.




TOMADA DE PRECO
N°20211603S018HMI

O Instituto de Gestdo e Humanizagdo — IGH, entidade de direito privado e sem fins
lucrativos, classificado como Organizagdo Social, vem tornar publico a realizagdo da
Tomada de Pregos, com a finalidade de adquirir bens, insumos e servigos para o HMI —
Hospital Estadual Materno-Infantil Dr. Jurandir do Nascimento, com enderego a Av.
Perimetral, s/n, Qd. 37, Lt. 14, sala 01, Setor Coimbra, Goiania/GO, CEP: 74.530-020.

PERIODO DE COTACAO
Data de Inicio do recebimento das propostas: 16 de margo de 2021
Data Final do recebimento das propostas: 22 de margo de 2021

Quaisquer duvidas referentes a esta Tomada de Pregos, direcionar e-mail para
solicitacaoservico@igh.org.br ou buscar informagGes no seguinte enderego: Av.
Perimetral, 1650, Qd. 37 Lt. 64, Setor Coimbra, Goidnia/GO, CEP: 74530-026.

A Proposta deverd ser enviada por e-mail para solicitacaoservico@igh.org.br contendo as
seguintes informag¢des: Nome comercial da empresa, CNPJ, Enderego, Contato da drea comercial,
E-mail, Telefone, Descri¢do do objeto, Valor expresso em reais, incluindo frete (CIF), Prazo de
Entrega, Prazo de Garantia do Servico, Prazo de Pagamento, Pagamento — mediante crédito em
conta bancdria (Pessoa Juridica) de titularidade do Contratado.

DESCRICAO PERIODO
CONTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA REALIZAGAO DE EXAMES LABORATORIAIS
(GASOMETRIA E HEMATOLOGIA) COM FORNECIMENTO DE INSUMOS E COMODATO DOS 12 MESES
EQUIPAMENTOS

Nota: O Regulamento de Compras, Alienagdes e Contratagdes De Obras e Servigos do Instituto de
Gestdo e Humanizagdo na Execucdo De Contratos de Gestdo no Estado De Goids, disponivel para
consulta no site https://www.igh.org.br/

CAROLINE DIAS Assinado de forma digital por CAROLINE
PASSOS:98747614587 S ot g it o

Goidnia/GO, 16 de margo de 2021.
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